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ATA DA REUNIAO EXTRAORDINARIA DO
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE FLORIANOPOLIS
REALIZADA EM 23.12.2002

1.Aos vinte e trés dias do més de dezembro do ano de dois mil e dois,
2.realizou-se reunido extraordinaria do Conselho Municipal de Saude, no
3.auditério da Secretaria de Estado da Satde. Estiveram presentes os
4.conselheiros: Maria Aparecida Pereira, Hélio Abreu Filho, Maxwel Arantes
5.dos Santos, Francisco Teixeira Nobre, Elci Francisco Manoel, Tamazy
6.Aratijo Ogino, Paulo Cesar dos Santos, Augusto Luiz Gonzaga, Nilo
7.Marques de Medeiros Neto. Como participantes estavam presentes: José
8.Amilton, Valter Santos, Maria Elizabeth Luna, Marynes T. Reibnitz, Sandra
9 Mara Farias, Luiz Furlanetto, Sonia Polidorio Pereira e Claudio Soares da
10.Silva. Os Conselheiros Maurilio Espindola, Tadeu F. de Paiva, José Maria
11.da Silva Moraes e Ana Lima, justificaram suas auséncias diante desta
12.secretaria. O Conselheiro José Maria da Silva Moraes encaminhou
13.documento informando que estard de licenga no periodoafastado de
14.18.12.02 2 31.01.03. A reunido teve inicio as 19:30 horas, que foi presidida
15.pelo Conselheiro Hélio Abreu Filho, que colocou em votagdo a Ata da
16.Comissdao do Idoso, (proposta da comissdo) que foi aprovada por
17.unanimidade. Em seguida toma a palavra o Conselheiro Francisco Teixeira
18.Nobre, que usa de suas palavras para justificar a auséncia do Senhor
19.Bayard Bolivar Moreira. Logo apds o Senhor Hélio coloca em pauta o
20.Plano de Aplicagdao do 1° trimestre/2003 o qual ndo entrou em discusséo,
21.pois a Comiss@o de Acompanhamento de Or¢camento e Finangas ainda ndo
22.0 analisou. Dando seguimento a pauta da reunido, Hélio coloca em
23.apreciagdo a Prestagdo de Contas 3° Trimestre o qual é aprovado com
24 restrigdes, conforme consta da Ata da Comissdo de Acompanhamento de
25.0r¢amento e Finangas N° 33. Hélio passa a palavra a Senhora Maria
26.Elizabeth Luna, que fara alguns esclarecimentos sobre o Plano Municipal
27.de Saude, os quais foram levantados pelos Conselheiros na reunido deste
28.Conselho em 09.12.02, conforme documento em anexo. Apds os
29.esclarecimentos da senhora Bete, a Comissdo designada para avaliar o
30.Plano Municipal de Satde solicita que seja marcada reuniio com o
31.Presidente deste Conselho, preferencialmente no dia 06.01.02, as 14 horas,
32.a qual sera confirmada posteriormente. ;
33.Pauta da Proxima Reunido: Plano Municipal de Satde. Z 7
34.Nada mais havendo a tratar, eu José Amilton, lavro e
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1* apresentagao: Reunido de representantes de Comissdes, em 19 de dezembro de 2002, na
Sala do CMS, 14 horas, em texto.
2* apresentacao: Reunido Plendria do CMS em 23 de dezembro de 2002, com
apresentacio oral seguida de debates.

Questoes encaminhadas previamente por componentes do CMS sobre o Plano
Municipal de Saude:

1. Sugestdo de que cada comissdo avalie o Plano, identificando o que ¢ relevante
para a cOmissao sobre os indicativos ali colocados (Conselheiro Hélio).

A SMS, através da coordenagdo de elaboragdo do Plano ndo tem nada a manifestar

quanto a proposta, mas encontra-se a disposi¢do para auxiliar na elucidagao de

questoes ou para acatar sugestoes factivelis.

2 O Conselho Municipal do Idoso tem algumas obrigagdes com referéncia ao
cumprimento da Lei Municipal 5371 em assuntos de satde, razdo pela qual o
Conselheiro Nobre aponta a necessidade de que o Conselho do Idoso se
manifeste sobre o Plano Municipal de Saude. Nobre aproveita para dizer que 0
Conselho Municipal do Idoso tem sido omisso no desempenho de suas
responsabilidades.

O Plano é um documento publico de cardter informativo sobre o setor saude e as

condi¢oes de saude no municipio, portanto deve ser enviado para todas as entidades

e orgdos com interesse na drea, apos sua aprovagao pelo CMS e pelo executivo

municipal.

3. Sobre as questdes apontadas pelo Conselheiro Tamazy:

a) embora o Plano seja denominado 2002 — 2005 s6 fala do ano de 2003.

O Plano Quadrienal de Satde é composio de 2 partes, principalmente: a primeira,
mais importante, o diagndstico de saiide, onde se analisam dados e informagoes de
interesse da satide. Estas informagées podem referir-se tanto ao ano anterior, como
ao periodo anterior (quadrienal) ou ainda abordar séries historicas mais amplas. A
segunda parte, a proposta reune diretrizes provenientes do SUS, especialmente as
que foram materializadas em portarias e decretos e também as diretrizes da gestdao
local. Constitui uma espécie de “carta de inten¢bes” para 0s proximos quatro anos,
linhas e tendéncias em pauta no setor saude e ndo podem ser traduzidas em
cronogramas  ou programagades, pois sdo influenciadas a todo momento por
questdes externas. No nosso caso, entre 2001 e 2002 surgiram muitos instrumentos
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vigor atualmente, mas nao s . o
?tz;eigzénégia sdo apresentados 0S documentos que Sao de perzodzczda.de a;uczll,e
como a agenda de satide, a programagao fisica (0 que es,ta.mos denominanao
“planejamento estratégico”) e a programagao orcamentaria. Es'tes documentoE,
sim, serdo renovados anualmente, sempre propostos no ano anterior, com excecao
da Agenda de Saude, pois esta depende da Agenda Nacional e Estadual.
b) A proposta de agenda complementar que era para 2002 no plano consta para

2003.
Sim, era para 2002, mas como iremos executd-la se estamos em dezembro de 2002?

Preferimos entdo lancd-la em 2003 para que possa ser viabilizada em consondncia
com a programagao orcamentdria para 2003, conforme pode ser verificado. E a
garantia de que vai ser executada.

¢) A Comissao de Saude Mental recebeu um Plano de Saude Mental para
Floriandpolis, protocolado 1o Gabinete do Secretario no dia 02.07.02, e ndo
contempla absolutamente nada dentro do Plano Municipal, as unicas coisas que
constam na area de satde mental sio o que foi proposto na agenda
complementar..

A Agenda Complementar é uma proposta para atender as demandas provenientes

do controle social local e dos gestores locais, e que ndo estejam contempladas nas

Agendas Nacional e Estadual. A Agenda Complementar 2003 foi construida através

de discussées e acordos realizados entre representantes do CMS - suas comissoes,

entre as quais se inclui a de satide mental — representantes da SMS e representantes
do NAPS que participaram da elaboragdo do Plano de Saude Mental citado.

Consequentemente, alteragoes, exclusdes ou adaptagbes que tenham sido feitos sdo

de responsabilidade deste forum, provavelmente para ajustes dos limites entre o que

seria “pretendido” segundo o Plano original e o que é “possivel” para 2003.

d) ...e ai constam dois itens dentro do quadro de metas. No item 7, pagina 165 —
Agdo: elaborar Relatorio de Gestdo, no Quadro de Datas consta de mar¢o a
abril/2003, a Portaria 548 fala que o Relatério de Gestdo é para ser apresentado
a0 Conselho em Janeiro. A Secretaria ja deu explicagdes que a Portaria 548
atropelou algumas coisas no ano de 2001, mas imagina-se que 2002 teria tempo
de fazer este ajuste e apresentar o relatorio no tempo adequado.

Em nei?hum mL-micipio do Brasil o prazo pretendido (més de Janeiro) pela Portaria

548 foi cufnprjldo para os {Qelatérios dos anos 1999, 2000 e 2001 e as razdes sdo

O B e G B e mongformados o ormasdes e said,

tal como os indicadores e)éigidos Isto iin rlc'MSforma ” em mformacoe_s R

todos os dados sdo recebidos e r;oces a’p l?a o mm?mo a{e ?0 dies guando

A partir de 10 de fevereiro e‘iztdo Sagos 4 lempo, o S¢jd, aie dia 10 de janeiro.

) , é que o relatério poderia ser preenchido e
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técnica e administrativa) para revisdo e complementa¢do das informagoes, com um
prazo de 10 dias, digamos para este trabalho. Entretanto, como é sabido janeiro e
fevereiro sdo meses preferenciais de férias no setor publico, o que ird alterar este
prazo. Apos esta revisdo técnica, o Relatorio entdo retorna ao Planejamento para
ajustes finais e digita¢do, com coleta de dados e informagoes complementares junto
aos setores externos (mais uns dez dias). Desta forma, é possivel prever que tal
documento ndo poderd ser apresentado ao CMS antes do final de margo. Nossa
proposta de agenda anual interna é de conclusdo do Relatério para o final de abril.

e) No item 2, pagina 161, atualizagdo periodica das micro-areas, mas ndo faz
referéncia de como é a periodicidade. No item 4, pagina 168, discussdes e
sugestdes vindas de um Forum, s6 que ndo fica claro que Forum € esse.

As micro-dreas sdo dindmicas em suas caracteristicas socio-culturais-geograficas,

especialmente em razdo de seu processo demogrdfico interno. Mas também podem

mudar em razdo de alteracées nas equipes PSF/PACS. Algumas crescerdo a curto
prazo e outras ndo modificardo tanto em alguns anos, de modo que a periodicidade

para novo estudo de seus limites territoriais ndo pode ser previsto matematica e

cronolégicamente, dependendo das peculiaridades de cada uma. Por isso utilizamos

o termo “periodicamente” e ndo mensalmente ou anualmente, como se espera de

uma atividade mais sistematica.

4. O Conselheiro Maurilio diz que no orgamento estava previsto um valor de 60
milhdes para a passagem para a Gestdo Plena e nao Plano néo fica claro em que
momento e como isso vai se dar (paginas 134 — 138).

O Conselheiro estd se referindo ao segundo capitulo do Plano, a Proposta de

Gestdo, onde foi inserido um resumo das diretrizes que norteiam 0s novos

instrumentos de planejamento, gestdo e avaliagdo do SUS, e que sdo de especial

interesse dos senhores conselheiros, pois uma vez analisados permitem observar o

impacto dos servi¢os nos niveis de saude, o conhecimento de prioridades e a

adequagdo da aplicagdo de recursos financeiros. Nas paginas 134-138 estamos

apresentando um resumo sobre a PPl — Programagdo Pactuada Integrada e

abordamos o PDR — o Plano Diretor de Regionaliza¢do para Santa Catarina. A

intengdo é esclarecer e demonstrar as tendéncias gerais para os proximos quatro

anos de gestio. E sabido, contudo, que estes instrumentos sofrerdo avaliagdo e

provavel alteragdo para atender expectativas dos novos gestores nacionais e

estaduais de saiide, ndo sendo portanto definitivos. Da mesma forma, ndo é possivel

prever o momento e a forma de Gestdo Plena do Sistema que Floriandpolis podera
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haverd uma gestdo plena, é uma tendéncia. Entretanto ndo é possivel programa-la.

5. O Conselheiro Hélio solicita que o Plano Municipal de Saude também seja
encaminhado ao Conselho Municipal de Assisténcia Social, para manifestagao.
Conforme ja comentamos, o Plano é um documento de cardter informativo sobre o
setor saude e as condigoes de saude no municipio, devendo ser enviado para todas
as entidades e orgdos que possam oferecer alguma contribuicdo para
aperfeicoamento de propostas ou para estabelecimento de parcerias. Entretanto,
recomendamos que assim seja feito depois que adquira caradter publico, ou seja,

depois de aprovado pelo CMS e pelo executivo municipal.

6. O Conselheiro Nobre diz que os resultados da Conferéncia também deverao fazer
parte do Plano.

Certamente que sim, mas ndo do Plano, pois este so trata de diretrizes, e sim da

programagdo anual. Neste caso, uma vez que a Conferéncia foi realizada apos a

aprovagdo do orgamento para 2003, suas demandas deverdo estar inscritas na

Agenda Municipal de Saude 2004 e incorporadas a programagdo fisica e

orcamentaria do mesmo ano e/ou dos anos seguintes.

Finalmente, parte da ata da reunido do dia 10 de dezembro de 2002, define que
acontecera uma reuniao no dia 19.12.02, as 14 horas, na sala do Conselho, com a
presenga de Bete Luna, para esclarecimentos constantes da ata (que os fago acima,
por escrito) € 0s que surgiram posteriormente (para os quais estou a disposi¢do na
reunido de 19/12/2002). Participara da reunido um representante de cada Comissao:
Tamazy, Augusto, Tadeu, Elci e Maxwel.

Maria Elizabeth Peixoto Luna
Coordenagdo Geral do Plano Municipal de Saude

Floriandpolis, 19 de dezembro de 2002.




