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CONSELHO NAQIONAL DE SP:UDE - Min[stério da Saude
ATA DA OCTOGESIMA REUNIAO ORDINARIA - 1995/1999

Aos dois e trés dias do més de setembro de mil novecentos e noventa e oito, foi realizada, na Sala de
Reunides Conselheiro Omilton Visconde, do Conselho Nacional de Saude, a Octogésima Reunido
Ordinaria do Conselho Nacional de Saude. Abertura - Dr. Nelson Rodrigues dos Santos
cumprimentou todos, registrando a presenca do Representante da Confederacdo Geral das
Industrias, Sr. Luis Baccala, e o Representante da Secretaria-Executiva Nacional do Movimento
Popular de Saude, Sr. Jorge Nascimento Pereira e informou que haveria alteragdo na pauta,
passando a apresentagdo do Item 03 para o dia seguinte e inserindo-se o item extra-pauta "Programa
de Aleitamento Materno e Saude Infantil". Em seguida, designou o Conselheiro Fernando Cupertino
para coordenar os trabalhos. Aprovacao das Atas - Conselheiro Fernando Cupertino colocou em
apreciacdo as Atas da Septuagésima Sétima e Septuagésima Oitava Reunido, que foram aprovadas
com voto em separado do Conselheiro Jocélio Drummond: "Por impossibilidade de leitura prévia
das atas da 772 e 782 reunido ordindria do CNS, abstive-me da votacdo, uma vez que ndo pude
executar eventuais correcées”. Item 01 - Informes - 0) Dr. Nelson Rodrigues dos Santos informou
que, de conformidade com a decisdo do CNS, a Secretaria-Executiva contatara os trés principais
candidatos a Presidéncia da Republica, para a apresentacédo de seus planos de Governo em relagao
a saude, porém, o Excelentissimo Presidente da Republica, Senhor Fernando Henrique Cardoso e
o Sr. Luis Indcio Lula da Silva ndao conseguiram agendar tal compromisso. Acrescentou que
constava na pasta dos Conselheiros, no encarte "Pontos de Vista" da Assessoria de Comunicacédo, 0s
Programas de Governo dos trés Candidatos. 1) Relatério do Il Encontro de Conselheiros -
Conselheira Zilda Arns informou que, apés reunides da Comissédo Organizadora, fora estabelecido o
seguinte cronograma: 30/09 - versao preliminar do Relatério; 06/10 - reunido da Comissao
Organizadora para apreciacdo da nova versdo do Relatério e preparacdo da pauta da Plenéria
Nacional de Conselhos de Saude; 30/10 - fim do prazo de revisdo do Relatério; 06 e 07/11 - sera
reproduzida cépia a ser enviada aos Conselheiros do CNS e dos Conselhos Estaduais de Salde de
todo o Pais, que por sua vez, remeterao aos municipios; 19 e 20/11 - realizacéo da Plenaria Nacional
de Conselhos de Saude. 2) Relato do Semindrio Internacional "Estado, Conselhos, Sindicatos e
ONGs: Defendendo Usuarios dos Servigos Publicos" - Conselheiro Jocélio Drummond destacou
que: - fora a primeira vez que reuniram os Conselhos Nacional de Salde, de Assisténcia Social e
Nacional de Previdéncia; - que receberam a visita do Conselho Nacional de Saude do Chile; - que o
debate sobre a participagdo das ONGs, em relagdo aos outros segmentos presentes, fora bastante
expressivo; e — que fora rica a experiéncia internacional. 3) Confeccao de videos sobre Conselho
de Saude pelo Ministério da Saude, participacdo do CNS - Dr. Nelson Rodrigues dos Santos
comunicou que era iniciativa do Ministério da Salde, através da Secretaria de Politicas de Saude,
contratar empresas experientes na confec¢do e divulgacdo de videos dirigidos & opinido publica,
sobre varias estruturas do Ministério da Saude, entre elas o CNS. Portanto, teriam prazo até ao dia
14/09 para elaborarem o consolidado dos principais contetdos, foco central do tema e a mensagem a
ser retida. Para tanto, solicitou aos Conselheiros que destacassem 0s pontos e conteldos a serem
contemplados e enviassem a Secretaria-Executiva até ao dia 11/09. 4) Diretrizes para Capacitagdo
de Conselheiros: Proposta em elaboracdo: Dr. Nelson Rodrigues dos Santos informou que a
Secretaria-Executiva do CNS fora procurada pela area de Educacdo e Salde da Secretaria de
Politicas de Saude para discutir a possibilidade do CNS, em parceria com o Ministério da Saude,
elaborarem diretrizes basicas para a capacitagdo de Conselheiros em todo o pais. A Secretaria-
Executiva colocara como ponto de partida o entendimento dos documentos legais referentes a saude.
Completando, Conselheiro Jocélio Drummond propds a formacdo de Grupo de Trabalho para
formular proposta a ser apresentada ao CNS na reunido do més de dezembro. A sugestdo foi
acatada, ficando o mesmo responsavel pela formacéo do referido grupo. 5) Proposta de Oficina de
Trabalho da Comisséo Intersetorial de Recursos Humanos de Saude - Conselheiro Temistocles
M. Neto comunicou que se realizaria nos dias 16 e 17 de novembro de 1998, no Centro de
Convencdes de Goiania, a Oficina de Recursos Humanos do SUS, com apoio da Comissédo
Intersetorial de Recursos Humanos e Coordenagdo do Conselho Nacional de Saude, cuja
programacao constava na pasta dos Conselheiros. Acrescentou que os membros do CNS teriam até
a préxima reunido, para definirem os convidados especiais que participardo do evento. 6) Relato da
discussdo da Comissdo Intersetorial de Saude do Trabalhador - Acidente do Trabalho:
Conselheiro Carlos A. Clemente informou que a CIST, em sua Ultima reunido, concluira que se fazia
necesséaria a proposta de integracdo das trés instituicbes - Trabalho, Previdéncia e Saude - a ser
apresentada ao CNS. Apresentou, ainda, documento "Informe ao Conselho Nacional de Saude",
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contendo fatos acontecidos no &mbito da salde dos trabalhadores. Conselheira Edenilza Mendes,
em contemplacao disse que existe interesse, por parte do Ministério do Trabalho de uma atividade
integrada e que haveria reunido a respeito, naguele dia, com 0s Secretéarios dos Ministérios da
Previdéncia, Trabalho e Salde para discutirem e reforcarem a integracdo. 7) Envio do Comité
Técnico-Cientifico de Saude do Trabalhador (CTSAT) de Proposta de Insercdo das Acdes de
Saude do Trabalhador na NOB-96 - Dr. Nelson Rodrigues dos Santos explicou que o Comité
estaria solicitando a inclusdo na NOB/96 de Procedimentos Assistenciais Basicos de vigilancia
epidemiolégica e de vigilancia sanitaria, que refletirdo na Tabela de Procedimentos do Sistema de
Informacdes Ambulatoriais do SIA-SUS. 8) Dr. Nelson Rodrigues dos Santos informou que a home
page do CNS estava sendo atualizada e seria apresentada ao CNS na proxima reunido. 9) Relato da
Comissao de Comunicacao Social do CNS - Conselheiro Mario Scheffer informou que uma das
missdes da Comissdo seria 0 acompanhamento da implementagcdo da Assessoria de Comunicagao
do CNS, onde ja havia sido registrados alguns avancos, porém, a perspectiva da Comissao era de
avancar cada vez mais. Acrescentou que a Comissdo estaria tentando estabelecer didlogo entre o
CNS e as acdes e projetos institucionalizados, de comunicacdo, no ambito do Ministério da Salde.
10) Conselheiro Gilson Cantarino disse que faria o informe na préxima reunido. 11) Dr. Nelson
Rodrigues dos Santos comunicou que era necesséria a reinstalacdo da Comissao Intersetorial de
Alimentacdo e Nutricdo, e por conseguinte, a Secretaria-Executiva entrara em contato com as
instituicbes que compunham a antiga Comissdo e com novos 6rgdos que passaram a existir, e que
apresentariam, posteriormente, ao plenario, para deliberacdo sobre a composigdo e reinstalacao da
referida Comisséo. 12) Dr. Nelson Rodrigues dos Santos informou que o primeiro nimero do Jornal
do CNS estava praticamente pronto e seria enviado aos Conselheiros. Informou que o referido jornal
seria editado bimestralmente e, mensalmente, seria publicado um Boletim contendo as decisfes do
CNS. 13) Dr. Nelson Rodrigues dos Santos informou que fora constituido, no Ministério da Saude,
0 Grupo de Trabalho de Saude no MERCOSUL, Coordenado pela Dra. Enir Guerra de Macedo. 14)
Conselheiro Carlyle G. de Macedo, referindo-se ao Programa Nacional da Tuberculose, informou as
decisdes tomadas ou em processo de implementagéo: 1 - o Ministro da Saude decidira transferir o
referido Programa do CENEPI/FUNASA para a Secretaria de Politicas de Saulde, estando,
subordinado diretamente ao Gabinete do Ministro; 2 - recomendou-se a elaboracdo imediata do
Programa Nacional de Cobertura Universal sobre as bases incluidas em Resolu¢do do CNS; e 3 -0
Senhor Ministro solicitara a realizagdo de reunido abrangendo dois componentes: politico e uma
oficina de trabalho. 15) Conselheiro Artur Custédio fez os seguintes informes: 1 - o MORHAN estava
elaborando abaixo-assinado enderecado ao Senhor Ministro da Salde e ao Conselho Nacional de
Saude, reivindicando priorizacéo de atitudes em relagdo a Hanseniase; 2 - realizar-se-4 Congresso
Internacional de Hanseniase na China, do qual o mesmo participara, apresentando a candidatura do
Brasil para sediar o préximo Congresso; 3 - o Conselheiro sugeriu a criagdo de Comissédo Estadual
para efetuar o acompanhamento dos Municipios, solicitando averiguacdo do CNS sobre a provavel
revisdo dos procedimentos da Tabela relativos a tuberculose, e sendo confirmada tal revisdo, que
seja estendida para a Hanseniase; 4 - o Forum dos Portadores de Patologia e Deficiéncias, na sua
Ultima reunido, decidiu que a eleicdo aconteceria no fim do més de dezembro, acrescentando que
fora elaborada Mocao de Repudio do Férum pelo ndo acatamento a solicitagdo de vaga no Conselho
de Saude Suplementar; e 5 - solicitacdo da Sociedade Portadora dos Animais de intervencdo do CNS
na decisdo de desabrigar dois mil animais, no Municipio do Rio de Janeiro, para a construcao de
quadras polivalentes. Conselheiro Jocélio Drummond colocou que o Ministério da Salde deveria
instituir delegacao para representa-lo no Congresso Internacional de Hanseniase, na China, ou
nomear o Conselheiro Artur, como membro do CNS, para essa funcdo. 16) Dr. Nelson Rodrigues
dos Santos deu ciéncia ao plenario de que o Conselho Nacional de Biomedicina enviara oficio
solicitando a incluséo da profisséo na Resolucdo n° 218/97 do Conselho Nacional de Saude. Item 02
- Proposta de Reativacdo do Grupo de Trabalho do CNS sobre "Organizacbes Sociais" - Dr.
Nelson Rodrigues dos Santos lembrou que em maio/97 o CNS instituira Grupo de Trabalho,
coordenado pelo Conselheiro Gilson Cantarino e elaborara estudo sobre Proposta de Organizacdes
Sociais do Ministério da Administracdo e Reforma do Estado - MARE. Comunicou, entdo, a
necessidade de reativacdo da Comissdo para promover a atualizacdo do estudo, sugerindo que o
Conselheiro Gilson Cantarino fosse nomeado novamente coordenador do Grupo. Conselheiro Mario
Scheffer sugeriu que o Grupo incorporasse, em suas discussfes, o Projeto de Lei que instituiu as
entidades de sociedade civil sem fins lucrativos e criara termo de parceria. Conselheiro Carlos
Corréa Martins colocou a entidade, a qual representa, a disposicdo para compor o Grupo de
Trabalho. Foi aprovada a proposta para que o Conselheiro Gilson Cantarino passasse a ser o
Coordenador do Grupo de Trabalho. Item Extra-Pauta - Programa do Aleitamento Materno - Dra.
Ana Goreth, representante da Secretaria de Politicas de Saude do Ministério da Saude iniciou sua
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apresentacdo utilizando de transparéncias, informando que o Programa de Aleitamento Materno
estava inserido no Departamento de Gestdo da Secretaria de Politicas de Saude, cujo principal
elemento era o Programa de Assisténcia Integral & Salde da Crianca, objetivando a promocao da
assisténcia integral a crianca, apoiando Estados e Municipios na melhoria da qualidade da atencao
prestada através da elaboracéo de politicas e estratégias voltadas para a crianca, apoio e assessoria
aos Estados e Municipios, apoio a capacitacao de recursos humano e apoio a realizacéo de estudos
e pesquisas para conhecimento da situacdo da saude da crianca. Explicou que as acbes
desenvolvidas pelo referido Programa s&8o as que previnem e tratam dos principais agravos que
adoecem e matam as criangas brasileiras, tais como: controle de doencas infecciosas,
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento e assisténcia ao recém-nascido, metas
estabelecidas para o Programa: - reducdo de um terco da mortalidade infantil até o ano 2000; -
reducdo de cinglenta por cento dos Obitos por doengas diarréicas (ja atingida); e - reducdo das
infecBes respiratérias em um terco. Ressaltou, também, a importancia do acompanhamento da
gestante, apontando um diferencial de mortalidade dez vezes maior para as criancas cujas maes nao
tiveram assisténcia durante a gestacdo e que a principal "causa mortis" de criancas recém-
nascidas, eram as infecfes perinatais. Desafios do Programa: - mobilizar gestores e a sociedade civil
para o enfrentamento das questBes prioritdrias da saude da crianga; - acompanhar e avaliar,
sistematicamente, a situacdo da salde da crianca; - melhorar a capacitacdo de recursos humanos; -
fortalecimento da participacdo da comunidade no cuidado e protecdo da crianca; e - trabalhar de
forma articulada. Conselheira Zilda Arns fez algumas consideragfes: - indagou o porqué do
Programa ndo implementar a Casa de Apoio a Gestante; - sugeriu a elaboragdo de programas de
reeducacéo da populagdo para maior aproveitamento de alimentos ricos em vitaminas; e - solicitou a
operacionalizacdo da distribuicdo dos Cartbes da Crianca. Dra. Ana Goreth concordou com as
ponderagbes da Conselheira, informando que alguns municipios ja possuiam instituicdes como a
Casa da Gestante e ja havia trabalho de conscientiza¢do da populacdo em relacdo aos alimentos.
Conselheiro Gilson Cantarino ressaltou a importancia da monitoracdo da capacidade de estados e
municipios em substituirem insumos anteriormente da competéncia do Ministério da Salde. Indagou
se haveria estudo sobre mortalidade infantil envolvendo as grandes areas metropolitanas. Sugeriu
gue o CNS se manifestasse, até a reunido de outubro, sobre as prioridades dos Conselhos Estaduais
e Municipais quanto a salide da crianca, aproveitando o dia da crianca, doze de outubro. Conselheiro
Mario Scheffer ressaltou que o Programa deveria dar maior atengéo as criancas portadoras do HIV
e portadoras de deficiéncias. Dra. Ana Goreth informou que tais assuntos faziam parte do Programa.
Conselheiro Oswaldo Lourencgo indagou se haveria estudo da mortalidade infantil, por grupo social.
Conselheira Rita de Cassia Barata chamou a atencdo para a questdo da desigualdade entre os
paises, ressaltando que o Brasil era o pais que apresentava o mais alto diferencial de mortalidade
infantil. Conselheiro Augusto Amorim alertou sobre o grande nimero de cesarianas desnecessarias.
Conselheiro Fernando Cupertino indagou se o Programa estaria articulando a¢des com o SISVAN.
Dra. Ana Goreth, respondendo a questao levantada pelo Conselheiro Oswaldo Lourenco informou
gue estudos comprovavam que mortalidade infantil estava intimamente ligada a qualidade de vida da
populacdo. Acrescentou, respondendo a indagacdo do Conselheiro Fernando Cupertino, que o
Programa realizava vérias agdes integradas com o SISVAN. Conselheira Zilda Arns sugeriu que o
CNS elaborasse Resolugdo com base na idéia proposta pelo Conselheiro Gilson Cantarino e
solicitou que as Resolugbes do CNS, relacionadas a saude da crianca, fossem remetidas pela
Secretaria-Executiva a Dra. Ana Goreth, para que esta observasse sua implementagéo. Solicitou,
ainda, que o Programa elaborasse estudo sobre a operacionalizacédo de Centrais de Vagas e da Casa
de Apoio a Gestante. A sugestdo da elaboracdo de Resolucdo foi aprovada pelo Plenério.
Conselheiro Carlos Eduardo Ferreira propds a realizacdo de Seminario para discussdo de acgdes
referentes a saude da crianga. Conselheiro Gilson Cantarino ressaltou que antes da elaboracéo da
Resolugdo, o CNS deveria instituir Grupo de Trabalho para efetuar estudo sobre a representatividade
do controle social e dos Conselhos de Salde em relacdo a salde da crianca, para ser apresentado
na reunido do més de outubro. Aprovada, entdo, a constituicdo do Grupo de Trabalho composto pelos
Conselheiros Gilson Cantarino, Zilda Arns, Carlyle Guerra e Rita de Cassia Barata para
elaboracdo do estudo sobre saude infantil que, provavelmente, dard4 origem a uma Resolucéo. Item
06 - Regimento Interno do Conselho Nacional de Satude - Conselheira Zilda Arns retomou a
leitura a partir do art. 10, onde haviam parado na Septuagésima Nona Reunido do CNS, lembrando
aos Conselheiros que os artigos que ndo fossem polémicos, seriam considerados aprovadas. Em
relagdo ao art. 10, informou que fora constituida Comisséo para dialogar com o Senhor Ministro da
Saude sobre a questédo da Presidéncia do CNS. Foi acrescentado, no art. 14 a expressao "em casos
de extrema urgéncia", bem como o paragrafo Unico: "Quando a presidéncia for exercida pelo vice
presidente, este terd direito a voto nominal e de qualidade". Em relagdo ao Artigo 15: Conselheiro
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Carlyle G. Macedo prop0s que inserissem, na alinea "c" a expresséo "nos termos do que estabelece
0 § 59 deste artigo". Conselheiro Jocélio Drummond sugeriu que retirassem, no § 2° a expressao
"ndo sendo permitido aparte". As sugestbes foram aprovadas. Sobre o Artigo 16, foi aprovada a
seguinte redacdo: "§2¢ - As Resolucbes do Conselho Nacional de Salude serdo homologadas pelo
Ministro da Saude e publicadas no Diario Oficial da Unido no prazo maximo de trinta dias apds sua
aprovacao pelo Plenario. §3° - Na hipdétese de ndo homologacdo pelo Ministro da Saude, a matéria
deverd retornar ao Conselho Nacional de Saude na reunido seguinte, acompanhada de justificativa
e proposta alternativa, se de sua conveniéncia. O resultado da deliberacdo do Plendrio sera
encaminhado ao Ministro da Saude para homologacao e publicacdo no Diario Oficial da Unido, no
prazo maximo de trinta dias a contar da aprovacdo do Plendrio". No tocante ao Artigo 17:
Conselheiro Carlyle G. Macedo sugeriu que excluissem a palavra "preferentemente", sendo a
sugestao aprovada por todos. Conselheiro Carlos Corréa Martins sugeriu fosse substituida, no
inciso Il, a expresséo "A qualquer momento..." por "Ao inicio da discussdo...". Colocada em votagéao,
foi aprovado que o texto ficaria como esta, com o voto contrario do Conselheiro Carlos Corréa
Martins. Foi apresentada a seguinte redacéo para o inciso Ill, do mesmo artigo: "A questdo de ordem
é direito exclusivamente ligado ao cumprimento dos dispositivos regimentais legais, cabendo ao
Presidente da mesa avaliar a pertinéncia de acata-la ou ndo, ouvindo-se o Plendrio em caso de
conflito com o requerente". Em relacdo ao Artigo 18, Conselheiro Jocélio Drummond sugeriu que
fosse acrescentada, ao final da alinea "d" a expressdo "incluindo votacdo nominal quando
solicitada", sendo a sugestdo aprovada pelos Conselheiros. Conselheiro Carlos Corréa Martins,
referindo-se ao § 2°, sugeriu que a expressdo "quarenta e oito horas", fosse substituida por "uma
semana". A sugestdo foi aprovada. Foi aprovado o Artigo 19 com a seguinte redacao: "O Plendrio do
Conselho Nacional de Satde pode fazer-se representar perante instancias e féruns da sociedade do
governo através de um ou mais Conselheiros designados pelo plendrio com delegacdo especifica".
Foi aprovada nova redacdo para o Paragrafo Unico, Artigo 20, a saber: "A critério do plendrio,
poderdo ser criadas outras Comissées Intersetoriais, Setoriais e Grupos de Trabalho, em carater
permanente ou transitdrio". Resolveram suspender, temporariamente, as discussfes, objetivando
dar continuidade a pauta. Item 04 - Fundos de Saude: Seu significado, questées juridico-legais e
sua relagdo com os Conselhos de Saude - Dr. Sebastido Grilo iniciou a sua explanacao
explicando que um Fundo nao possui personalidade juridica, portanto tera que estar vinculado a
alguma estrutura da Administracdo Direta, e ter como caracteristica fundamental a geracdo de
riquezas e construcao de patriménio. Até a Constituicdo de 1988, as receitas dos Fundos tinham seus
or¢camentos aprovados pelo Ministro do Ministério supervisor. A partir de entdo, os Fundos passaram
a integrar a Lei do Orcamento como Unidade Orcamentéria. Acrescentou que Fundo de Saude era o
gerenciador dos recursos do Ministério da Salde, possuindo receita relativamente pequena, em torno
de quatrocentos milhdes de reais. Dr. Grilo colocou que existiam dificuldades no entendimento da
ratificacdo dos Fundos e, apesar da Consultoria Juridica do Ministério da Salude entender que a Lei n®
8.080/90 ratificava o Fundo Nacional de Saude, fora ratificado na Emenda Constitucional e
encontrava-se, hoje, vinculado a Secretaria de Planejamento e Orcamento do Ministério da Saude.
Acrescentou que as dificuldades na definicdo do Fundo decorriam do fato deste possuir duas
Fundacgbes - Fundacdo Nacional de Saude e Fundagcdo Oswaldo Cruz — com orcamento proprio e
autonomia administrativa. Em decorréncia desse fato, o Fundo Nacional de Saude ndo tem atuado
como Fundo na forma desejada, mas sim como Unidade Or¢camentéria com denominacao de Fundo,
0 que vem permitindo o processo de descentralizagdo. A atribuicdo do FNS, hoje, é efetuar repasses
em forma de convénio ou provisionamento externo, bem como o pagamento de todas as despesas do
Ministério da Salde. Dr. Gilson Carvalho, representante da Comissdo de Acompanhamento da
Execucdo Orcamentaria, observou, lembrou que o FNS teria dupla missédo - administrar os recursos
nacionais da area de Saude e servir de espelho para os Fundos Estaduais e Municipais de Salde - e
as duvidas levantadas sobre a ratificagdo do referido Fundo geraram e podem, ainda, vir a gerar
desentendimentos legais sobre a sua existéncia. Para solucionar tal problema, Dr. Gilson Carvalho
solicitou que o CNS encaminhasse aos setores competentes documento solicitando posi¢éo definitiva
sobre o Fundo Nacional de Saude. Levantou questdo, anteriormente solicitada pelo CNS e ainda
pendente, referente a transparéncia das agdes do Fundo Nacional de Saude. Conselheiro Jocélio
Drummond registrou a dificuldade do CNS defender o Fundo Nacional de Saude, considerando a
auséncia de Conselho Gestor e a falta de transparéncia das acdes do Fundo. Conselheiro Gilson
Cantarino, lembrou que o FNS e o CNS eram duas instancias vitais para o funcionamento do SUS, e
gue o Fundo fora criado atendendo a necessidade de que os recursos da saude tivessem um Unico
canal de recebimento e administracéo. O Conselheiro Fernando Cupertino sugeriu que se formasse
um Grupo de trés Conselheiros - Conselheiro Gilson Cantarino, representando os Prestadores
Publicos, Conselheiro Fernando Cupertino, representando os Prestadores Privados e Conselheiro
Jocélio Drummond, representando os Usuarios - para avaliarem a relagcdo CNS/FNS, bem como
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elaborarem Resolucéo a fim de comunicarem ao FNS a opinido do CNS e solicitarem providéncias
gue o Conselho considere pertinentes. A sugestdo foi aprovada pelo Plenario do CNS. Item 07 -
Encaminhamento da Audiéncia da Comissdo do CNS com o Senhor Ministro da Satide - Dr.
Nelson Rodrigues dos Santos informou que a Comissdo de Acompanhamento e a Secretaria-
Executiva elaboraram roteiro, constante na pasta dos Conselheiros, denominado "Audiéncia da
Comissao Especial do CNS com o Senhor Ministro da Saude", com a finalidade de estabelecerem
pontos essenciais a serem discutidos. Acrescentou que a agenda disponivel do Senhor Ministro da
Salde seria no dia 10/09 as dezesseis horas. Conselheira Rita de Cassia Barata sugeriu que
incluissem outro ponto para discusséo, referente aos atritos das posi¢cdes politicas do CNS com o
Ministério. Conselheiro Temistocles M. Neto solicitou a inclusdo da entidade a qual representa.
Conselheiro Jocélio Drummond lembrou que a audiéncia objetivava melhorar o relacionamento
entre as partes e que a Comissdo estaria representando o CNS e ndo os segmentos de cada
membro. Item 08 - Encaminhamento das Visitas de Conselheiros do CNS aos Conselhos
Estaduais e Municipais, com Impasses - Dr. Nelson Rodrigues dos Santos apresentou material
elaborado pela Comissdo de Acompanhamento e da Secretaria-Executiva, contendo  cinco
recomendacdes. Conselheira Zilda Arns colocou que era de sua responsabilidade a visita ao
Conselho de S&o Paulo e Salvador, declarando que deixaria para fazé-las apos as elei¢cbes.
Conselheiro Fernando Cupertino ponderou que as visitas ndo deveriam ser efetuadas durante o
periodo eleitoral, ressaltando que os referidos Conselhos deveriam ser comunicados que as visitas
seriam retomadas em outubro. Os trabalhos foram interrompidos e reiniciados no dia 03/09/98, sob a
coordenacdo do Conselheiro Sérgio Piola, pelo Item 09 - Regimento Interno do CNS - Conselheira
Zilda Arns continuou com a leitura do Regimento Interno a partir do Artigo 22, adotando 0 mesmos
procedimento do dia anterior. Foi adicionada, no Artigo 24, inciso IV, a expressdo "para
encaminhamento ao Plendrio do Conselho Nacional de Saude". Conselheiro Jocélio Drummond,
referindo-se ao Artigo 25, prop0s a retirada do inciso IV. Em relagdo ao mesmo artigo, Conselheiro
Carlos Eduardo Ferreira sugeriu a inclusé@o, no inciso Il da expressédo "Grupos de Trabalho". As
sugestdes foram aprovadas. No Artigo 26, resolveram substituir, no inciso Il, a palavra "materiais" por
"matérias" e, conforme sugestdo do Conselheiro Fernando Cupertino, retirar, no inciso VI, a
expressdo "remetidas ao Conselho". Foi substituida, no Artigo 27, a palavra "dispora" por "tera".
Conselheira Zilda Arns propds nova redacéo para o Paragrafo Unico do Artigo 27, aprovada pelo
plenario: "Pardgrafo Unico - A Secretaria-Executiva é érgdo vinculado ao Gabinete do Ministro de
Estado da Saude, tendo por finalidade a promocdo do necessdrio apoio técnico-administrativo ao
Conselho e suas Comissées e Grupos de Trabalho , fornecendo as condi¢cbes para o cumprimento
das competéncias legais expressa nos Capitulos | e Il deste Regimento". No Artigo 28, inciso |, foi
aprovada sugestdo do Conselheiro Jocélio Drummond em substituir a palavra "relatdrios" por
"informes". Em relacdo ao Artigo 29, resolveram: adicionar no inciso | - "e grupos de trabalho";
substituir, no inciso VI a palavra "comuns" por "afins"; o paragrafo Unico passaria a ser 0 paragrafo
primeiro, sendo nele inserida a expressao "mandato de dois anos" por "mandato de um ano"; e seria
incluido paragrafo segundo, com a seguinte redagéo: "§ 22- A Comissdo podera propor ao Plenario a
substituicdo do Coordenador Geral, no caso do descumprimento do presente Regimento ou de
inoperéncia em suas fung¢des, conforme o disposto no art. 39, inciso XXII". Foi aprovado, também, a
inclusdo, no Artigo 3° do inciso XXII, com o seguinte teor: "XXII - Solicitar ao Ministro da Salde a
substituicdo do Coordenador-Geral da Secretaria-Executiva, diante de situacbes que a justifiqguem,
por deliberacdo da maioria absoluta do plenario”. Conselheiro Carlos Corréa Martins sugeriu que
deixassem a discussdo da Composi¢do para a proxima reuniao, objetivando nédo haver interrupgéo.
Apesar de posicdo contraria do Conselheiro Jocélio Drummond, deixaram a discussdo para a
Reunido de outubro. Item 10 - Relato da Reunido da Comissdao Intergestores Tripartite - CIT, de
27/08/98 - Dra. Maria Angélica, substituindo Dr. Jodo Yunes, apresentou o Resumo-Executivo da
referida Reunido, onde: foi apresentada a Proposta de Medida Proviséria sobre transferéncia fundo a
fundo; foi discutida a questdo da descentralizacdo das autorizacdes de internacdo hospitalar, sendo a
matéria remetida a Camara Técnica; foi aprovado Regimento Interno da Comissdo Intergestores
Tripartite; foram apresentadas as habilitacdes de Estados e Municipios; apresentacéo, pela SAS, de
proposta de acompanhamento de implantacdo da Gestédo Plena do Sistema Estadual, aprovada, que
comecara pelo Estado de Alagoas; foi aprovada a qualificacdo de 1.232 novos Municipios para
receberem incentivo de combate a caréncias nutricionais; foi lida Minuta de Portaria, acompanhada
por Manual de Organizacdo da Atencao Basica do SUS, sendo aprovada a Portaria e designado
Grupo Tripartite para elaboragéo do referido Manual; - foi apresentada pelo Departamento de Saude
Suplementar proposta de regulamentacdo do Art. 32 da Lei n® 9.556, com as alteracdes da Medida
Proviséria n°® 1.665 que dispde sobre planos e seguros privados; foi apresentado parecer da Camara
Técnica sobre Processo de Programacd@o Pactuada e Integrada; e foi apresentada pelo CONASS
proposta de Descentralizacdo das Acdes de Assisténcia Farmacéutica no SUS. Conselheiro Jocélio
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Drummond alertou os Conselheiros da sobreposicao de atividades da CIT em relacdo ao CNS,
obtendo a corroboracdo de outros Conselheiros. Conselheiro Augusto Amorim indagou sobre a
possibilidade de participacdo de membro do Conselho na CIT e a Dra. Maria Angélica respondeu-lhe
gue encaminharia a sugestdo. Conselheiro Temistocles M. Neto solicitou que no Resumo-Executivo
da CIT fosse explicitado o estagio de decisdo das discussdes e que o mesmo fosse distribuido com
antecedéncia aos membros do CNS. Conselheiro Jocélio Drummond solicitou que o Manual de
Organizacgdo da Atencgdo Basica do SUS fosse trazido para apreciacdo do CNS, bem como a questao
da implementacéo do Cartdo Sus e o Projeto de Criacdo da Agéncia Nacional de Saude. Dra. Maria
Angélica colocou que encaminharia as instancias do Ministério da Saude as observacdes dos
Conselheiros. Dra. Maria Angélica apresentou, também, por meio de transparéncias, os Dados da
Evolucdo dos Programas de: Agentes Comunitarios, Saude da Familia, Gestdo Plena da Atencao
Bésica, Gestdo do Sistema Municipal e Erradicacdo do Aedes aegypti. Iltem 05 - Regulamentagao
dos Repasses Fundo a Fundo: Sua finalidade, alternativas legais - Dra. Maria Angélica informou
gue havia discussédo para a elaboracéo de Portaria para definir/orientar a utilizacdo dos recursos da
Gestédo Plena da Atencéo Béasica do Sistema, porém a preocupacdo do Ministério da Saude era a
substituicdo de fontes. A referida Portaria levaria a aprovacdo de Manual de Organizacdo da Atencao
Béasica, podendo o CNS enviar sugestfes até o dia 10/09. Acrescentou que fora apresentada, na
Tripartite, a possibilidade de elaborar Medida Provisoria, baseada na Resolugdo n° 281 do CNS, para
que o Municipio tivesse ampla liberdade do uso dos recursos fundo a fundo repassados para os
mesmos. Lembrou que a proposta ainda poderia ser modificada e solicitou a apreciacdo do CNS e
emissdo de parecer. Conselheiro Gilson Cantarino ressaltou a importancia de retomarem o debate
sobre o assunto e sugeriu que o CNS elaborasse Resolucéo a fim de fortalecer a diretriz da utilizagédo
do recurso consoante a decisdo do controle social. A proposta do Conselheiro foi aprovada pelo
plenério. Item 11 - Plano de Metas do Ministério da Saude, 1998/1999 e Or¢camento do Ministério
da Saude, 1998/1999 - Professor Elias Jorge iniciou seu pronunciamento apresentando trés
recomendacdes: 1) que o relatério de Acompanhamento das Acbes e Metas prioritarias conste como
material de apoio; 2) que seja viabilizada reunido de Comissdo Representativa do Conselho com a
alta administracéo para restabelecer relacdo harménica; e 3) que a Coordenacdo Geral do CNS volte
a encaminhar aos membros da Comisséao, sistematicamente, convocacdes para as reuniées e convite
aos representantes Ministeriais das Areas Técnicas de Financiamento e Planejamento. Acrescentou
gue havia duas Resolucdes, a n® 200 e a n° 264, sobre a execuc¢do de 1996 e 1997 respectivamente
e que ainda néo foram cumpridas, solicitando que a Secretaria-Executiva coordenasse a elaboragéo
de documento explicativo. Em relacéo a Lei Orcamentaria de 1999, Professor Elias Jorge colocou
qgue o Ministério encontrara dificuldade em formalizar proposta significativa, em termos de valores, e a
Comissdo ndo recebera a proposta enviada ao Congresso Nacional, prejudicando a discussao.
Acrescentou que constava nas pastas dos Conselheiros o Plano de Metas do Ministério da Salde de
1998. Dr. Barjas Negri explicou que o Orcamento de 1999 era de 19.8 bilhdes, 1.7 bilhdo a mais que
o de 1998, tendo em vista ndo haver ressarcimento ao FAT, como acontecera haquele ano. Lembrou
gue o Orcamento de 1999 elevava 0s recursos para 0s programas prioritarios, decorrente do
compromisso do Excelentissimo Senhor Ministro José Serra de elevar os gastos ambulatoriais. Além
disso, foi efetuada expansdo de teto para os Estados, considerando a equidade e o equilibrio
regional, sendo ampliados, em média 5%, com excecdo da Regido Centro-Sul, onde alguns Estados
ficaram ligeiramente abaixo dessa média, para que fosse possivel a elevacdo em maior proporcédo os
tetos das Regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste. Foram criados programas de incentivo as
maternidades. Na questdo da Atencdo Basica, foi elevado o valor do PAB na parte variavel e, em
relacdo ao PACS/PFS foram alocados duzentos milhdes de reais, ou seja, praticamente o dobro do
valor do ano anterior. Em relagdo ao Programa de Vigilancia Sanitaria, comunicou que sera criada
uma Agéncia Nacional de Vigilancia, fazendo-se necessério estabelecer pactuacdo com os Estados.
Esclareceu que foram honrados todos os compromissos do "restos a pagar', com excecao dos
convénios que tém problema documental e a questdo do precatério da FIOCRUZ, por haver
pendéncia juridica. Item 03 - Projeto de Emenda Constitucional (PEC) 82-A: seu significado e
sua tramitacdo - Dr. Geraldo Biazotto, Assessor do Gabinete do Senhor Ministro, informou que a
PEC 82-A era decorrente da demanda de fonte de financiamento sustentavel para a salde nos
proximos anos, que esbarrava em algumas dificuldades, tais como: - descrédito da CPMF em um
guadro politico complicado; - necessidade de se estabelecerem parcerias entre os Estados e o
Governo Federal; - curto tempo habil para tramitar uma Emenda; e - término da CPMF em 21/01/99.
Explicou que a Emenda era fruto de negociacéo entre o Deputado Urcisino, Deputado Marquezan,
Ministro José Serra e outras liderangas, importantes, também, durante o processo de elaboracgéo.
Pontos principais: - introducdo da previsdo de penalidades para prefeitos e governadores pelo nao
cumprimento dos compromissos de vinculagdo; - introducdo dos "consdrcios"; - inclusédo da
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progressividade do IPTU; - impossibilidade de contingenciamento de recursos para a area da saude; -
art. 167 estabelece a introducdo da possibilidade constitucional da vinculacdo de recursos de
impostos para a saude; - no art. 198 sdo fixadas as bases de calculo para a vinculagdo; - a nédo
fixacdo dos indices de vinculagdo no texto da Emenda; - inclusdo nas disposi¢fes transitorias das
condic¢des de vinculagdo que deveriam vigorar até o ano de 2003; - estabelecimento de que todos os
recursos terdo que passar pelo Fundo de Saude; e - foi estabelecido que a trajetoria de crescimento,
até o ano de 2003, teria, em 1999, piso de aplicacdo na saude de 7% dos recursos de Estados e
Municipios. Dr. Barjas acrescentou que a PEC 82-A teria validade de cinco anos e, da forma como
foi elaborada, se houver necessidade de alteracdo, esta podera ser realizada através de Lei
Complementar. Professor Elias Jorge sugeriu que o tema fosse novamente debatido na reunido de
outubro. A sugestdo foi aprovada. Coordenador da mesa deixou a palavra em aberto para
observacgtes sobre os itens 03 e 11. Conselheiro Mario Scheffer indagou, citando como exemplo o
caso da aquisicdo de medicamentos pelo DST Aids; a razao por que o limite previsto de gasto era
menor do que o valor que se tem certeza que sera executado. Conselheiro Carlos A. Clemente
colocou que o Ministério da Saude deveria ter a sua prépria fonte de dados. Dr. Barjas, respondendo
a questao do Conselheiro Mario Scheffer, informou que até hoje era controvertida a discusséo sobre
0S recursos necessarios para a DST Aids, e a intencdo era de garantir o recurso que provavelmente
sera executado, podendo, se necessario, buscar recursos em outros Programas. Terminados os
debates, foi colocada em apreciagdo a minuta de Resolugdo apresentada pela Dra. Maria Angélica,
considerada aprovada. Foi aprovada, também, Proposta de Recomendacdo elaborada pelo
Conselheiro Gilson Cantarino, reafirmando posicdo do CNS de que "o repasse de recursos
arrecadados pela Unido e destinados as agbes civis de Saude de Estados, Distrito Federal e
Municipios, serdo transferidos fundo a fundo, segundo critérios da Lei Complementar, art. 35 da Lei
n° 8.080/90, de forma equivalente aos repasses diretos e automdticos do FPM e PPE, a serem
utilizados em despesas de custeio e investimento da drea da salde, previstas nos planos de saude
aprovados nos respectivos Conselhos de Saude, sendo objeto de prestacdo de contas aos
Conselhos, ao Legislativo e aos respectivos Tribunais de Contas de Estados, Distrito Federal e
Municipios, nos mesmos termos de mais recursos proprios Estaduais e Municipais". Conselheira
Albaneide Peixinho indagou como ficaria a questdo da Alteracdo da Tabela de Procedimento, ndo
apresentada, devido a auséncia da Conselheira Lucimar Cannon. Resolveram que aguardariam até
a préxima reunido, o pronunciamento da Dra. Maria Angélica. Item 12 - Pauta da 81% Reunido
Ordindria e Encerramento - foi solicitado a Secretaria-Executiva que pautasse para a parte da tarde
do primeiro dia de reunido a discussdo do Regimento Interno sobre a composi¢do do CNS, e para a
manhd do segundo dia de reunido a continuacdo da discussdo sobre Orcamento. Foi pautada,
também, a discussdo sobre a Agéncia Executiva de Controle e Qualidade em Salde, e a
apresentacdo dos mapas dos membros integrantes de todas as Comiss@es, bem como o produto das
Comissdes nos trés ultimos meses. Encerramento - Esgotada a pauta e nada mais havendo a
acrescentar, foi encerrada a reunidao. Albaneide Peixinho, Ana Maria Lima Barbosa, Artur
Custoédio M. de Sousa, Augusto Alves de Amorim, Carlos Aparicio Clemente, Carlos Corréa
Martins, Carlos Eduardo Ferreira, Carlyle Guerra de Macedo, Edenilza Campos de Assis e
Mendes, Fernando P. Cupertino de Barros, Francisco Bezerra da Silva, Gilson Cantarino
O’Dwyer, Jocélio Henrique Drummond, Luiz Baccala, Mario César Scheffer, Mariza Furia Silva,
Nilzo Augusto Ribeiro Mendes, Oswaldo Lourenco, Rita de Cassia B Barata, Sérgio Luiz
Magarao, Sylvio R. F. Costa, Temistocles Marcelo Neto, Zélia Maria dos Santos e Zilda Arns.
Esta Ata foi aprovada com as seguintes alteracfes: Linha 76 — Informe 10 leia-se “Conselheiro Gilson
Cantarino disse que faria informe sobre Cooperacao Brasil/Portugal e sobre o Il Forum Brasileiro de
Municipios Saudaveis”. Linha 262 — Leia-se “Sergio Luiz Magarao” e vez de “Sérgio Piola”. Linha 359
— Leia-se “Ursicino” em vez de “Urcisino”.
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