CONDUTL A WNHE

MINISTERIO DA SAUDE
CONSELHO NACIONAL DE SAUDE

ATA DA CENTESIMA DECIMA OITAVA REUNIAO ORDINARIA DO CNS

ABERTURA: Aos trés e quatro dias de abril de dois mil e dois, na sala de reunido Conselheiro
Omilton Visconde, do Conselho Nacional de Saulde, realizou-se a Centésima Décima Oitava Reunido
Ordinaria do CNS. ITEM 01 - ABERTURA, APROVAGCAO DA ATA E INFORMES: APROVAGCAO DA
ATA - Aprovadas a Ata da Centésima Décima Sexta Reunido do CNS, a Ata da Vigésima Primeira
Reunido Extraordinaria do CNS, e a Ata da Centésima Décima Sétima Reunido Ordinaria do CNS,
considerando observacdes da Conselheira Gysélle Saddi Tannous, Entidade Nacional de Portadores
de Patologias e Deficiéncias, e Conselheira Maria Leda de R. Dantas, Confederacédo Brasileira de
Aposentados e Pensionistas. | — INFORMES: |. Administrativos — Senhor Otavio Mercadante,
Secretério Executivo do MS, informou que: a) a presenca da Secretaria Executiva na coordenacdo das
reunides do CNS seria mais constante; b) no Dia Mundial da Saude, cinco de abril de dois mil e dois,
seria lancado o movimento Agita Mundo em S&o Paulo. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos
informou que: a) o Secretario de Seguranca Publica do Ministério da Justica ndo pode comparecer a
reunido, porém enviara representante; b) encontrava-se na pasta dos Conselheiros material com
proposta de seis recomendacdes da CIST e uma recomendacdo da CISMU que deveriam ser lidas com
atencdo para posterior deliberacédo; ¢) a mesa-redonda a respeito do controle de tuberculose fora
transferida para o0 més de maio de 2002, em virtude da impossibilidade de agendar todos os
participantes; d) o Despacho do TCU favoravel a aplicacao da EC n° 29, com aprovacao explicita do
calculo da base mével deveria ser lida com muita atencdo por representar uma vitoria da militancia do
SUS; e) a partir da discussao da NOAS no Plenario fora feito um apanhado sintese das mudancas da
NOAS 2001 para a NOAS 2002; f) as disputas internas das entidades devem ser discutidas e arbitradas
em seus respectivos féruns, ndo podendo o CNS envolver-se com questdes dessa natureza. Tendo em
vista a discussao suscitada no Plenario do caso da CONAM, o assunto foi transformado em ponto de
pauta; g) em virtude dos problemas com o0 agenciamento das passagens areas vivenciados por varios
Conselheiros, a Subsecretaria de Assuntos Administrativos interveio na relagdo com a empresa para
gue os problemas ndo se repitam. Il. Comissao Intersetorial de Recursos Humanos - CIRH/CNS -
Conselheiro Gilson Cantarino O’'Dwyer prestou esclarecimentos acerca das atividades da CIRH/CNS
realizadas na reunido de marco e ressaltou a necessidade do Plenério designar outro coordenador, em
virtude de sua saida da Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro. Coordenador Nelson
Rodrigues dos Santos, a propésito, informou que a reunido com o CNE foi muito rica e produtiva e
fora combinado a presenca da presidéncia relatora do CNE, especialmente da Camara do Ensino
Médio, em uma das reunides do CNS a fim de discutir questfes relevantes. lll. Comissao Nacional de
Etica em Pesquisa - CONEP/CNS —- Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos falou a respeito
de matéria publicada no jornal Correio Braziliense tratando de ética em pesquisa e esclareceu que
Conselheiro William Saad Hossne respondeu de imediato as incorrecdes e dlvidas suscitadas do
artigo. Concluiu esclarecendo que a xerox da matéria e o oficio resposta estavam nas pastas para que
os Conselheiros tomassem conhecimento do assunto. IV. GT da Revisdo da Resolu¢do n° 33/92 -
Conselheira Maria Leda de R. Dantas, Coordenadora do GT de Revisdo da Resolu¢do n°® 33/92,
prestou esclarecimentos sobre o andamento das atividades do GT. Disse que, apesar do trabalho estar
bem encaminhado, seria necessario mais um més para o GT apresentar um documento mais
conclusivo ao Plenério. V. GT da Atualizacdo do Regimento Interno/CNS - Conselheiro Solon
Magalhdes Viana, Membro do GT da Atualizacdo do Regimento Interno/CNS, prestou esclarecimentos
sobre as atividades realizadas na reunido do GT, dizendo que a proposta final, provavelmente, seria
apresentada ao Plenario, na reuniao de julho. VI. Acompanhamento do Projeto de Capacitacédo de
Conselheiros e de Membros do Ministério Publico. Conselheira Ana Maria Lima Barbosa prestou
contas sobre as duas reunides do GT e os resultados das mesmas e informou que havera uma reuniédo
do GT com o Consoércio no més de abril. Por fim, sugeriu que o Conselheiro Luiz Gonzaga de Araujo
ficasse como coordenador do GT. Conselheira Maria Eugénia C. Cury justificou a sua auséncia na
reunido do GT e destacou a importancia do Grupo na aprovacdo de documentos. Dada importancia do
assunto, Conselheira Gysélle Saddi Tannous sugeriu que fosse permanentemente pautado. VII.
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Prestacdo de Contas da Comissao Organizadora da Conferéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos informou que havia material disponivel na
pasta, referente a prestacdo de contas da Comissdo Organizadora da Conferéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria. Disse que ndo seria possivel mais esclarecimentos devido auséncia do Dr.
Eduardo Nakamura. VIIl. CNS na Internet — Item n&o apresentado. INFORMES EXTRAPAUTA: a)
Conselheiro Olympio Tavora Corréa apresentou matéria publicada do Jornal Estado de S&o Paulo
noticiando que o SUS repassaria uma verba maior para os presos do Brasil. Destacou o valor per capita
nacional do SUS e valor per capita mensal destinado aos presos. Por fim, pediu esclarecimentos a
Secretaria Executiva acerca do assunto. b) Conselheira Gysélle Saddi Tannous prestou
esclarecimentos sobre o GT responsavel por acompanhar a implementacéo e publicagdo da Politica da
Pessoa Portadora de Deficiéncia, ressaltando o seu objetivo. Enfatizou grande dificuldade na
publicacdo da Politica da Pessoa Portadora de Deficiéncia e prop0s deliberagéo pedindo providéncias a
esse respeito. ¢) Conselheiro José Carvalho de Noronha prestou esclarecimentos sobre a Comisséo
de Trauma e Violéncia e pediu mobilizacdo dos Conselheiros em apoio e estimulo a realizacdo dos
semindrios macrorregionais. Informou ao Conselho as datas dos seminarios macrorregionais da regido
Sudeste e regido Nordeste. d) Conselheiro Claudio Duarte prestou esclarecimentos ao
guestionamento do Conselheiro Olympio Tavora Corréa sobre o lancamento de um Plano Nacional
para Atencéo Integral a Populagdo Presidiaria. Falou da auséncia de uma politica efetiva voltada para
essa populagdo que é confinada. Prop6s discussdo no Conselho e esclareceu que o valor per capita
destinado aos presidiarios é de R$ 105 (cento e cinco reais) per capita ano. Informou, também, que os
Ministros da Saude e da Educagédo assinaram na semana passada uma Portaria instituindo o Programa
Nacional de Incentivo as Mudangas Curriculares dos Cursos Médios e que os documentos foram
submetidos para serem discutidos na Coordenacdo de Politica e na Coordenagdo de Recursos
Humanos. ITEM 02 - PLANO NACIONAL DE COMBATE A VIOLENCIA - Major Miguel Libério
prestou esclarecimentos sobre o Plano Nacional de Seguranca Publica. Esclareceu, primeiramente, que
todo o cenario nacional no campo da seguranca publica encontra-se em reestruturacdo e completou
reafirmando a importancia de discutir a questdo da seguranca publica com o MS j& que a OMS
considera que os aspectos de violéncia do pais tém valor epidemiolégico. Disse que o Plano Nacional
de Seguranca Publica foi langado em 20 de julho de 2000 com o objetivo de aperfeicoar o sistema de
seguranca publica brasileiro por meio de propostas que integrem politica de seguranca publica,
politicas sociais e a¢Bes comunitérias. Trata-se de uma série de medidas que permeiam inameras
areas do cenario nacional, estadual e municipal, que tem por lema “O Brasil diz ndo a violéncia”. Disse
que a proposta do plano € inovadora pois considera importante a participacdo da sociedade na
discussdo da questdo da seguranca publica. Apresentou 15 compromissos e 124 acbes de
responsabilidade das trés esferas do governo. Disse que o Plano apresentava, ainda, a filosofia de
policia comunitéria que consiste na integragdo da sociedade a policia para discutir questbes de
seguranca publica e adotar acBes preventivas. Prosseguiu a exposicdo colocando que 0s recursos
destinados aos municipios e estados estdo vinculados, principalmente, a integracdo das policias
estaduais para que se articulem e estabelecam critérios para atuacdo em seus respectivos estados.
Nesse sentido, esclareceu que foram adotadas véarias medidas: 1%) criagdo de uma Secretaria de
Estado responséavel por integrar a direcdo da Policia Civil e Policia Militar a uma Unica secretaria
publica; 2?) integragdo de sistemas de telecomunicacéo e rede de informatica; 3%) compatibilizagédo das
areas de atualizacao; 4?) integracéo de centros integrados de seguranca publica; 5%) implementacéo de
equipes especializadas com desenvolvimento de operacdes e acdes integradas que buscam o aspecto
preventivo da seguranca publica e o aspecto de investigacdo criminal de forma Unica; 62),curso de
formagéo e aperfeicoamento em todos os niveis. Informou, por fim, que: a) em 2000 foram destinados
251 milhdes; b) em 2001 foram destinados 415 milhdes; ¢) para 2002 ha 428 milhées destinados. Falou
também da criacdo do Fundo Nacional de Seguranca Publica por meio de Medida Provisoria,
transformada em Lei, com o0 objetivo de repassar recursos para projetos dos Governos Estaduais,
Distrito Federal e Municipios onde haja guardas municipais. Prosseguiu apresentando os seguintes
requisitos para repasse de recursos: a) treinamento e reaparelhamento das policias; b) sistema de
acompanhamento das policias; c) intensificacdo do policiamento nas é&reas criticas; d) policia
comunitaria. Concluiu apresentando as seguintes recomendacdes do Plano aos municipios e estados:
a) preocupacado no atendimento e na queda dos homicidios; b) aumento do indice de apuracédo de
crimes sancionados com penas de reclusdo; c¢) desenvolvimento de agdes integradas da policia civil e
da policia militar; d) aperfeicoamento do contingente policial, da guarda municipal em prazo pré-
estabelecido entre 18 e 14 meses. Conselheira Vera Lucia Marques Vita pediu esclarecimentos sobre
a demora do Poder Executivo em tomar decisdes e perguntou por que um cidadao ao ser condenado a
trinta anos de prisdo era colocado em liberdade apés quatro anos de reclusdo. Levantou a possibilidade
de aprender com o programa de combate ao crime. Conselheiro José Carvalho de Noronha
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agradeceu a presenca do Major Libério e esclareceu que, como coordenador da Comissao de Trauma
e Violéncia e estudioso do tema, no final dos anos noventa ja identificava o trauma como epidemia do
final do século. Disse que o Conselho criou uma Comissdo Permanente de Trauma e Violéncia que
busca a interacdo das propostas do Plano Nacional de Seguranc¢a Publica com a area da saude. Falou
também, da aprovagédo da Politica de Reducéo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncia, e, ainda,
sobre seminério realizado sobre Violéncia urbana entre o CNS e a Comissdo de Desenvolvimento
Urbano e Interior da Camara dos Deputados. Disse que, em decorréncia do semindrio, fora elaborada
Carta de Brasilia propondo elementos essenciais no combate da violéncia. Ressaltou a importancia de
varios niveis do governo e da sociedade na elaboracéo de ac¢fes a fim de minimizar o impacto da
violéncia e destacou a importancia da participagdo do Ministério da Justica nesse processo. Concluiu
propondo encaminhamento de propostas da Comissdo de Trauma e Violéncia para apreciagdo do
Ministério da Justica e apresentou a idéia de criar vigilancia epidemioldgica sobre o trauma.
Conselheira Gysélle Saddi Tannous indagou se ja fora discutido no MJ a participacdo do cidadao
comum na gestao do Fundo. Perguntou, por fim, quais os mecanismos de avaliagdo de impacto da
execucdo do Plano e quais os resultados obtidos. Major Libério esclareceu a Conselheira Gysélle
Saddi Tannous que o Fundo Nacional tinha dois anos de execucao e que o Conselho Gestor estudava
uma forma de implementacéo de outros segmentos para sua discussdo. Esclareceu que no repasse de
recursos para os estados exige-se, além do plano estadual, o esclarecimento de onde o dinheiro sera
investido e qual a expectativa de impacto. Por fim, esclareceu que ha interesse de reformular o
conselho gestor. Em resposta as colocagfes do Conselheiro José Carvalho de Noronha, disse que o
MJ tinha interesse em considerar homicidio como questdo epidemiolégica que deveria ser resolvida
juntamente com o MS e os 6rgdos da salde. Pediu, ainda, maior atengdo ao compromisso ndamero
cinco e compromisso namero oito do Plano. Esclareceu também que o sistema judiciario brasileiro é
eminentemente formal existindo prazo para tudo e destacou questdes que reforcam a necessidade de
reformular o sistema de justica do pais. Comentou sobre a questdo da pena e destacou que para
determinados crimes seria necessario o cumprimento da pena em sua totalidade ndo havendo nenhum
tipo de beneficio. Falou da atuacdo de menores de idade no crime e enfatizou a necessidade de educar
o adolescente para impedir que se torne infrator e de modificar alguns mecanismos do estatuto do
adolescente. Conselheiro Gianni Franco Samaja, representante da CNI, pediu esclarecimentos sobre
a relacdo do aumento da quantidade de seqliestros com o aumento de dependéncia quimica e qual a
atitude da policia frente a essa situagéo. Conselheira Jilia Maria dos Santos Roland, representante
da CUT, ressaltou a importancia do debate no CNS devido ao altissimo nidmero de mortes no Brasil e
destacou o crescimento assustador da violéncia mesmo com a vigéncia do Plano Nacional de
Seguran¢ca Pulblica. Ressaltou a importancia de politicas especificas no combate a violéncia e
perguntou se a unificacdo da policia militar e policia civil ndo seria uma medida importante. Concluiu
indagando como combater a corrupgdo e o crime organizado na policia e qual a politica de recursos
humanos para os profissionais. Conselheiro Licineo Affonso de C. Ratto, representante do CNC e
Médico, elogiou a explanacgéo feita e endossou a proposta da participacdo da sociedade na discusséo
da Politica de Seguranca PuUblica. Sugeriu apresentacdo dos resultados da implementacdo e do
andamento do Plano Nacional daqui a seis meses. Destacou a necessidade de recuperar a
credibilidade na policia e indagou o porqué de nao aproveitar a contingéncia das forcas armadas no
combate a violéncia. Conselheira Maria Leda de R. Dantas agradeceu a presenca do Major Libério e
relatou experiéncia vivida em Recife e no Rio de Janeiro. A partir dos relatos, perguntou como pensar
seguranca publica em uma sociedade permeada de violéncia social e, em virtude disso, destacou a
dificuldade que o Plano enfrentaria. Perguntou, ainda, como o Ministério da Justica pretende acionar
outros ministérios para assegurar a parceria entre estado e sociedade. Concluiu destacando que a
promiscuidade e a permissividade estdo naturalizadas na sociedade e indagou como a policia pensa a
promocéo da paz. Major Libério disse que a criminalidade ndo poderia ser vista como uma questao
penal, mas sim, como questdo econdmica. Esclareceu que a maioria dos cativeiros estaria nas
periferias e nos bairros pobres das grandes cidades e, por esta razdo, deveria atuar na periferia.
Destacou, ainda, a importancia de mudanca de comportamento social e reeducacdo da sociedade.
Falou da visdo de democracia participativa adotada a partir de 1988 e que, a partir dessa visao,
esperava que todos mecanismos sociais participassem das questdes sociais. Completou destacando o
impasse da omisséo e hipocrisia da sociedade brasileira que cobrava providéncias dos governantes,
mas ndo participava das questdes. Esclareceu também que havia grande resisténcia sobre a unificagéo
das policias e destacou que o governo buscava uma politica Unica de segurancga publica com as duas
policias. Disse que havia dois caminhos para o combate a violéncia: prevencdo criminal através de
fiscalizacdo e prevencdo da violéncia por meio de acdo social que deveriam ser escolhidos pela
sociedade. No que se referia a questdo dos caixas eletrénicos, esclareceu que nao havia critérios para
suas instalacdes e a legislacdo de seguranga bancaria ndo previa seguranga para 0s mesmos. Por fim,
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disse que o crime de sequestro era combatido de forma inteligente e existia investimento muito forte na
policia civil para criar delegacias anti-seqlestro, mas tratava-se, também, de um aspecto econdmico
considerando que existia um novo perfil de criminalidade no Brasil. Informou também que o
investimento no setor de seguranca privada girava em torno de oito bilhdes de doélares, ja o valor de
investimento em seguranca publica era de, aproximadamente, duzentos milhées de doélares. Completou
dizendo que a segurancga publica buscava investimento e aprimoramento da atividade e esbarrava na
concorréncia com a seguranga privada considerando que os meios empresariais do pais preferiam os
servigos da seguranca privada ao invés de seguranca publica. Concluiu enfatizando que a sociedade
organizada era o maior aliado no combate ao crime. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos
endossou a recomendacdo do conselheiro José Carvalho de Noronha de garantir a participacédo
efetiva do Ministério da Justica nos seminarios macrorregionais da maior e pior endemia que assola o
pais. Senhor Otavio Mercadante fechou a discusséo afirmando que o ponto chave da apresentacao do
Major Libério foi a oportunidade de conhecer um Conselho participativo, com diferentes visdes e
afirmou que, para o CNS, as Leis Organicas de Salde foram reformas do estado na direcao da defesa
dos direitos da populagéo. Destacou pontos comuns entre a Politica Nacional de Salde e a Politica
Nacional de Seguran¢ca e colocou que ambos eram passiveis de partilhar experiéncias como a
participacdo da sociedade, a experiéncia de pactuagdo entre gestores, a responsabilidade publica por
politicas publicas, promogdo e prevencdo da saude. Por fim, disse que o SUS tem compromissos
publicos com a melhoria da saude da populag&o. Finalizou prestando esclarecimentos sobre a Portaria
qgue determina o direito humano do presidiario. Disse que o tratamento destinado aos presos era
horrivel considerando que os presidios, hoje, sdo maquinas de destruir pessoas. Neste sentido, a
Portaria propiciava a dimensdo do direito humano a saude do presidiario sendo essa uma questdo
crucial na constru¢do do SUS. ITEM 03 - CONTINUAGAO DOS INFORMES - Item n&o apresentado.
ITEM 04 - RELATO DA MESA “ASSISTENCIA FARMACEUTICA” — Coordenador Nelson Rodrigues
dos Santos informou que Conselheira Clair Castilhos teve problemas com o vdo, mas Conselheiro
Mozart de Abreu e Lima apresentaria relatério da mesa de assisténcia farmacéutica ao Plenario.
Conselheiro Mozart de Abreu e Lima, Coordenador da mesa, esclareceu que o objetivo da Mesa-
Redonda foi comecar a fazer avaliacdo da Politica Nacional de Medicamentos aprovada pelo Colegiado
hd um ano e meio. Destacou a presengca dos seguintes participantes da mesa: Senhor Geraldo
Biasoto, Secretario de Investimento em Saulde, sendo representado pelo Senhor Marcelo Teixeira,
Conselheiro Claudio Duarte, Secretario de Politicas de Salde do MS, Gonzalo Vecina Neto,
Presidente da Agéncia da Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA, Senhor Platdao Piihler,
Coordenador da Area de Assisténcia Farmacéutica no ambito do MS. Explicou que, no conjunto das
exposicdes, constatou-se certo grau de descoordenacdo interna no MS, motivada pela criacdo de
diversos programas coordenados por determinadas estruturas do mesmo; que cada estrutura orienta
estratégias diferentes e que dentro da estrutura do MS néo ha lugar para as a¢fes de atores isolados
encontrarem-se e deliberarem, enfim, articularem suas estratégias. Assim, cada grupo desenvolve-se
isoladamente como politica especifica contrariando a filosofia da Politica de Medicamento, que consiste
em um conjunto de politicas especificas. Ressaltou néo ter sido observado nenhum tipo de intervencgéo
gue fosse de ma fé ou pela incapacidade do agente publico. Citou como exemplo o Programa de
Sangue e Hemoderivados, a ANVISA com ag¢Bes executivas que fogem um pouco da expressdo do
orgao. Nesse sentido, a Secretaria de Investimentos apresentou proposta do Programa de Assisténcia
do SUS — PANSUS, balizada em um processo de descentralizagdo para os estabelecimentos
comerciais publicos e privados. Disse que em termos técnicos cientificos a proposta foi bem elaborada,
porém ndo considerou a qualidade e a atual forma de distribuicdo e varejo farmacéutico privado.
Destacou que: a) as farmécias e a rede de distribuidores trabalham segundo visdo mercantilista,
divergente da visdo do SUS; b) a area de medicamentos, correspondente a um ter¢co dos gastos da
salde, deve ser articulada ao sistema de prestacdo de servicos para evitar ma utilizagcdo; c¢) ha
necessidade de chamar atencdo da autoridade nacional do SUS para que seja definido o centro de
articulacéo estratégico da politica, garantindo assim, que os atores executores dessa politica atuem em
uma estratégica comum; d) € sempre necesséario amparar-se na dispensacdo e uso do medicamento,
para que as pessoas vencam a doenca e cheguem a salde, pois esse € o objetivo; e) face a
complexidade da questédo ela exige integracdo e harmonia. No que se refere as exposicdes, destacou a
andlise da conducdo da Politica Nacional de Medicamentos apresentada pelo Conselheiro Claudio
Duarte ressaltando dois pontos fundamentais para o desenvolvimento da Politica. O primeiro refere-se
ao acerto da Secretaria de Politicas de Saude em fornecer instrumentos a RENAME, ferramenta basica
para qualquer politica de intervengdo no campo de medicamentos, para analisar permanentemente a
evolucao dos medicamentos e adotar substituicdes necessarias na relacéo basica. O segundo ponto de
destaque na acdo da Secretaria se refere a racionalizagdo dos processos de aquisicdo de
medicamentos estratégicos, considerando que esse é um ponto fundamental e indispensavel para
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sobrevivéncia de determinados segmentos da sociedade brasileira. Colocou que ndo ha boa
formulacdo de politicas estratégicas nos estados, pois ha falta de determinados medicamentos o que
resulta na interrup¢do de tratamentos, apontando a necessidade de um trabalho especifico de
supervisdo e monitoramento dos Estados e Municipios. Reportando-se a andlise do Senhor Gonzalo
Vecina referente a exceléncia do trabalho da ANVISA, disse que a mesma tem atuado de maneira forte
e incisiva junto aos atores do mercado com os quais tem de trabalhar. Deste modo, apresentou alguns
pontos qualitativos da Politica adotada pela ANVISA: a) industria e governo trabalhando conjuntamente
a fim de garantir aumento na qualidade; b) sucesso da aplicacéo e utilizagcao da politica de genéricos,
enfatizando a possibilidade de substituir um medicamento por similar de menor custo, mas com
qualidade e eficacia garantida; ¢) ampliacdo da producéo do laboratério publico segundo principio da
gualidade; d) mudan¢a do conceito de similaridade: produto similar ao de marca com garantia de
seguranca e eficicia na utilizacdo; e) reestruturacdo do sistema varejista privado, considerando a
conotacédo defendida por este Conselho na Resolucdo n® 311, com base nas disposi¢cdes contidas no
Art. 197 da Constituicdo Federal, que determina que as farmacias tém de cumprir as determinacfes do
Estado. Prosseguiu informando que o Senhor Platdo Piihler falou da clientela de renda minima, que
essa questdo, no ambito do SUS, reflete grande discriminacdo ja que o Sistema Unico de Salde,
segundo concepcao organica, é de todos. Continuou esclarecendo que defende um Sistema Unico de
Saude para toda a sociedade brasileira e ndo um sistema com foco especifico na populagdo de baixa
renda. Em seguida, ressaltou duas atividades desenvolvidas pelo MS apresentadas na exposigéo do
Senhor Platdo Pihler: a) registro nacional de pregos que facilitou Estados, Municipios e Unido na
aquisicdo de medicamentos; b) desenvolvimento de mecanismos de pregbes para compra de
medicamentos pelo MS a fim obter preco menor na aquisicio de medicamentos. Senhor Marcelo
Teixeira, segundo Conselheiro Mozart de Abreu e Lima, fez exposi¢cdo importante e inteligente do
chamado trabalho de descentralizacdo do processo de dispensacdo através de sistema privado e
publico. Assim, os gestores governamentais deixariam de ser responsaveis pela administracéo ligada a
logistica de medicamento. Pediu que o Conselho analisasse a proposta, considerando que 0 seu ponto
fragil consiste no fato de estar sediada segundo comércio farmacéutico que possui preocupacao
mercantil. Posicionou-se contrario a venda de medicamentos nos supermercados, pois para isso, seria
necessario a reestruturacdo do sistema varejista. Prop6s que o CNS aguarde os estudos da ANVISA.
Conselheiro Mozart de Abreu e Lima concluiu destacando que a CPI é o instrumento de reflexdo da
sociedade sobre este tema. Destacou as conclus6es da CPI dos medicamentos citadas nas paginas
126, 127 e 143 do Relatdrio. Por fim, solicitou que o Conselho considere: a) os pontos estabelecidos na
Resolugdo n° 311, especificamente no ponto 3.1. referente ao desenvolvimento farmacologico,
tecnoldgico, industrial e 3.2 relativo a definicdo de diretrizes e estratégias da efetiva implementacao da
Politica de Medicamentos; b) orientacdo para o aperfeicoamento dos instrumentos de prestacdo médica
e regulamentacdo das préaticas farmacéuticas; c¢) regulamentacdo da publicidade e propaganda de
medicamentos; d) reestruturacdo do sistema farmacéutico com base nas disposi¢cdes do Art. 197 da
Constituicdo Federal; €) reorientacdo da assisténcia farmacéutica governamental. Conselheira Maria
Helena Baumgartem comentou sobre a realizagdo da Mobilizacdo dos Aposentados ocorrida no Rio
Grande do Sul. Destacou que uma das reivindicacfes dos aposentados seria 0 acesso a Politica de
Medicamentos, e por essa razdo, foi solicitado uma lista com os medicamentos que faltavam. Ao
analisar a lista com remédios reivindicados, observou-se que muitos deixaram de ser usados ha anos,
outros foram substituidos, enfim, as conclusdes foram drasticas. Por essa razdo, apontou a
necessidade de discussdo permanente da Politica de Medicamentos. Conselheiro Olympio Tavora
Corréa prop0s que constasse no relatério, a fim de aperfeigoar a proposta, a sugestdo de inserir a
farmacia, no ambito do SUS, com os devidos controles e formas de distribuicdo para garantir acesso
mais facil aos usuarios. Conselheiro Gianni Franco Samaja considerou que a qualidade, no ambito dos
medicamentos, € um aspecto indispensavel. Disse, ainda, que a indlstria € a maior interessada na
gualidade do produto. Por fim, esclareceu que a Politica Nacional de Medicamentos deveria beneficiar,
primeiramente, a classe menos favorecida. Conselheira Gysélle Saddi Tannous relembrou a
Deliberacédo n° 137 do Relatério Final da 112 Conferéncia Nacional de Saude que recomenda a criagdo
de uma Comisséo Intersetorial de Politica de Medicamentos, Equipamentos e Outros Insumos para
Saude, no ambito do CNS e dos Conselhos Municipais e Estaduais, e sugeriu deliberacdo nesse
sentido. Reforgou a importancia de se criar a referida Comisséo considerando a amplitude do assunto.
Conselheira Maria Eugénia C. Cury considerou que o problema ndo se tratava, simplesmente, de
descoordenagédo dos varios programas do MS na area de medicamento, ressaltando que o problema
estava na gestdo do medicamento como programa a parte do sistema. Apontou as seguintes questdes:
a) seria necessario reorientar a concepcdo de assisténcia farmacéutica; b) o uso racional de
medicamento ndo consiste na racionalizagdo de recursos para aquisi¢do e sim permitir que o cidadao
tenha acesso a ele; c¢) a necessidade de se entender que a prescricdo do medicamento ndo pode ser

5



296
297
298
299
300
301
302
303
304
305
306
307
308
309
310
311
312
313
314
315
316
317
318
319
320
321
322
323
324
325
326
327
328
329
330
331
332
333
334
335
336
337
338
339
340
341
342
343
344
345
346
347
348
349
350
351
352
353
354
355

um processo Unico, exclusivo de um profissional da salde, pois a orientacdo do uso é importante; d) a
importédncia de padronizacdo de procedimentos e tratamento de determinado medicamento; e)
gualidade de medicamento ndo pode se restringir a qualidade técnica, pois envolve qualidade e
pertinéncia do uso; f) falta o profissional Farmacéutico nas equipes de saude publica e privada; g) o
medicamento tem de estar incluido no préprio sistema, dispensado por meio das unidades basicas de
salde, onde ha o nicleo para realizar o processo de integralidade das acBes de salde. Concluiu
solicitando que as questBes apontadas, bem como, o conceito de Assisténcia Farmacéutica, fossem
consideradas na elaboracdo da Resolucdo. Conselheiro Diégenes Sandim Martins manifestou
satisfacdo por participar dos debates da mesa-redonda e elogiou a exposicao sintese apresentada pelo
Conselheiro Mozart de Abreu e Lima. Endossou a proposta de tomar medidas importantes e
estratégicas em relacdo a politica de medicamentos. Destacou a importancia da participacdo da
industria farmacéutica na mesa-redonda ja que o fato representa grande conquista do SUS. Endossou
a proposta de criacdo da Comisséao Intersetorial de Politica de Medicamentos, Equipamentos e Outros
Insumos para Saude para discutir questdes que serviriam de teses para Conferéncia Nacional de
Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica. Conselheiro Sérgio Francisco Piola considerou importante
o relatorio da mesa-redonda por tratar-se de uma forma de andlise e proposicfes de caminhos para
salde. Destacou que, em virtude das classes mais pobres nédo terem acesso aos medicamentos, faz-se
urgente a criagdo de uma Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica. Ressaltou, ainda, que a
padronizacdo de procedimentos consiste em uma luta continua com a classe médica e os gestores.
Conselheiro Mozart de Abreu e Lima concluiu a discussdo afirmando que as consideracdes do
colegiado apresentaram divergéncias salutares, por isso considerou: 1) a proposta apresentada ao
CNS nao é a da ABIFARMA, apesar de alguns pontos semelhantes; 2) a integralidade (conceito) nédo é
fisica, por essa razdo, a consulta e o exame feitos em lugares distintos ndo rompem com a
integralidade do sistema; 3) programas para pobres sdo programas pobres, partindo do pressuposto de
gue as classes menos favorecidas nao tém poder de reivindicacdo. O atendimento tem de ser integral,
por isso, ndo se deve fazer distincdo entre pobres e ricos, pois frente as necessidades todos sao iguais.
Ressaltou, por fim, a importancia da presenca dos Conselheiros, que apresentaram posi¢cdes
divergentes, participarem do Grupo de Trabalho responsavel pela elaboracdo da Resolugéo.
Conselheiro Mozart de Abreu e Lima foi incumbido de apresentar a Secretaria Executiva uma proposta
de deliberagéo referente a exposicdo e discussdo do tema, a ser apresentada com uma semana de
antecedéncia da Reunido Ordinaria de maio, e outra proposta de deliberagdo sobre o relatério
Diretrizes e Estratégias para Pesquisa e Desenvolvimento Tecnolégico do Setor Farmacéutico. Por fim,
Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos propds que fosse articulado um GT para elaborar uma
proposta de composi¢do e coordenacdo da Comissdo Intersetorial de Politica de Medicamentos,
Equipamentos e Outros Insumos para Saude, no ambito do CNS, para ser apresentada na Reunido
Ordinaria de maio. Sugeriu que fizessem parte do GT: Conselheiro Olympio Tavora Corréa,
Conselheiro Diégenes Sandim Martins, Conselheira Gysélle Saddi Tannous, Conselheira Maria
Eugénia C. Cury e demais Conselheiros interessados. Conselheiro Artur Custédio M. de Sousa
sugeriu que a Resolucdo apontasse como encaminhamento para Conferéncia. Conselheira Maria
Eugénia C. Cury sugeriu que a discusséo fosse degravada devido a importancia do tema. Conselheiro
Francisco das Chagas Monteiro informou que fora distribuido Jornal do Conselho Federal de
Medicina e que o ndmero anterior noticia o Projeto de Diretrizes feito junto a Associacdo Médica
Brasileira — AMB. Disse que as Entidades Médicas evoluiram muito na questdo da padronizagdo de
diagnéstico e tratamento e escreveram um livro tratando do tema que sera distribuido para todos os
médicos do Brasil. ITEM 05 - ORGANIZAGAO E REALIZAGCAO DA CONFERENCIA NACIONAL DE
POLITICA NACIONAL DE MEDICAMENTOS E ASSISTENCIA FARMACEUTICA — Conselheira Clair
Castilhos ressaltou o encaminhamento deliberado na reunido de marco do CNS que definiu uma
Comisséo responséavel por conduzir as negocia¢cdes com o MS a fim de superar 0s entraves existentes
a realizacdo da 12 Conferéncia Nacional de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica. Disse que
houve uma reunido com o MS onde estiveram presentes: Senhor Nelson Rodrigues dos Santos,
Coordenador Geral do CNS, Senhor Ruy Nedel, Coordenador Substituto do CNS, Senhor Carlos
Alberto Pereira Gomes, Geréncia Técnica de Assisténcia Farmacéutica do MS, Conselheira Clair
Castilhos e Senhor José Luis Maldonado, Conselho Federal de Farmacia. Disse que a negociacao
fora pautada nos seguintes pontos divergentes: a) data; b) mudanca do temario geral; ¢) coordenacao
da Conferéncia. Com a negociacgao ficou esclarecido que: a) o Ministério da Salde aceitaria o temario
proposto pelo Grupo de Trabalho; b) as Conferéncias Municipais seriam realizadas no ano 2002; c) a
coordenacéo seria feita por dois coordenadores: um indicado pelo CNS e outro pelo MS. Falou, ainda,
gue ha possibilidade do MS convocar imediatamente a Conferéncia se o CNS concordar com as
seguintes datas: a) etapa Municipal: até dezembro de 2002; b) etapa Estadual: de janeiro a margo de
2003; c¢) etapa nacional: de 22 a 26 de maio de 2003. Esclareceu que haveria uma segunda etapa de
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negociacdo a fim de discutir os seguintes pontos: a) nimero de delegados; b) definicdo da Comisséo
Organizadora com a respectiva coordenacdo. Pediu autorizacao para que a Comissao continue com as
negociagdes junto ao MS e solicitou a opinido dos demais Conselheiros. Conselheiro Gianni Franco
Samaja perguntou qual a opinido do GT em relacdo as propostas de negociacdo. Conselheira Zilda
Arns Neumann prop0s que a Conferéncia Nacional fosse realizada apds as elei¢cdes. Conselheira
Julia Maria dos Santos Roland relatou que as dificuldades relativas a realizagdo da 12 Conferéncia
foram discutidas na CUT solicitando que a proposta apresentada fosse aceita. Conselheira Maria
Eugénia C. Cury justificou a sua auséncia na reunidao com o MS e solicitou que as reunides dos GTs
fossem marcadas em horarios distintos. Esclareceu que a questéo foi debatida no Forum das Entidades
dos Profissionais de Salde, no qual chegou-se a concluséo de que a Conferéncia deveria acontecer no
ano de 2002. Porém, enfatizou que frente ao impasse as negocia¢cdes seriam necessarias. Ressaltou
preocupacé@o na definicdo do temério da Conferéncia. Conselheira Clair Castilhos disse que o GT
endossa a data definida na proposta de Regimento Interno da Conferéncia e que esta se negociando,
exatamente, a alteracdo dessa data, mas a data de inicio da Conferéncia Nacional seria 22 de maio.
Destacou as colocagdes da Conselheira Julia Maria dos Santos Roland que ressaltam a necessidade
das Conferéncias Municipais ocorrerem. Disse que ha divida quanto a possibilidade do CNS coordenar
a Conferéncia. Conselheiro Artur Custodio M. de Sousa disse que é imprescindivel estabelecer
prazos para negociacdo e mostrou preocupacdo sobre qual sera a posi¢do do coordenador indicado
pelo CNS na coordenagdo e o numero de Delegados. Conselheiro Diébgenes Sandim Martins
esclareceu que a Forca Sindical, no ano de 2000, criou uma Comissdo Interinstitucional por uma
Politica Nacional de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica onde o assunto tem sido discutido com
frequéncia. Endossou a proposta de adiamento da Conferéncia e completou afirmando que, ao invés de
desperdicar tempo na discussé@o das possibilidades da Conferéncia Nacional ser realizada no ano de
2002, devia-se trabalhar na preparacdo e convocacdo da mesma. Conselheiro Geraldo Adao Santos
falou da importancia da Conferéncia e concordou com o encaminhamento apresentado, tendo em vista
a convocacédo da Conferéncia. Falou que a Conferéncia Nacional ganharia muito com a realizacdo das
etapas municipais. Ressaltou que se discutisse com profundidade a revisdo da assisténcia farmacéutica
a fim de estabelecé-la conforme determina a Lei. Conselheira Clair Castilhos propds que fossem
apresentadas ao MS as seguintes propostas: a) convocagdo por meio de data fixa para Conferéncia
Nacional (marcada para maio de 2003); b) convocacdo das etapas municipais e estaduais com prazos
definidos; c¢) teméario e nimero de Delegados definidos pelo CNS, solicitando que a coordenacéo da
Comisséo Organizadora fosse discutida em outra oportunidade. Nesse sentido, esclareceu que seriam
produzidos dois documentos, o primeiro referente a convocacdo da Conferéncia e o segundo sobre a
designagédo da Comisséo Organizadora. Concluiu propondo que se redigisse uma minuta das decisdes
tomadas para ser apresentada ao Colegiado. Por fim, Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos
apresentou a seguinte proposta de encaminhamento: delegar ao Grupo coordenado pela Conselheira
Clair Castilhos dar continuidade as negociacdes com o MS. Aprovada, por unanimidade, a proposta
apresentada. ITEM 06 - RELATORIOS PARCIAIS DOS GTsICNS: A) “EIXOS ESTRATEGICOS
PARA O CNS” - Conselheira Gysélle Saddi Tannous informou que o Grupo de Trabalho, coordenado
pela Conselheira Maria Leda de R. Dantas, realizou duas reunides. Em seguida, apresentou 0s
seguintes eixos estratégicos como propostas do Grupo de Trabalho de Avaliacdo de Desempenho do
CNS para 2002: a) Avaliagdo Permanente do Funcionamento do CNS; b) andlise da conjuntura para
constituicdo da agenda; c¢) implementagdo das deliberacdes da 112 Conferéncia Nacional de Salde.
Apresentou, ainda, as seguintes proposi¢cdes do GT em relagdo aos eixos estratégicos: a) criagdo de
Comissédo Permanente de Avaliagdo e Planejamento do trabalho do CNS; b) assessoria para auxiliar a
Comisséo em termos de planejamento estratégico do CNS; c) participagdo do GT de Avaliagdo de
Desempenho do CNS em uma reunido conjunta que sera realizada em maio com o GT responsavel
pela Revisdo do Regimento Interno. Conselheiro Climério Rangel Junior lembrou da falta de
aplicabilidade das medidas aprovadas pelo Colegiado. Conselheiro Edmundo Ferreira Fontes
mostrou-se preocupado com a proposta de criacdo de Comissdo Permanente, pois ha uma Comisséo
de Coordenacdo Geral. Conselheiro Artur Custdédio M. de Sousa sugeriu que os eixos estratégicos
apresentados fossem submetidos a votacdo. Conselheiro Carlyle Guerra de Macedo esclareceu o
motivo da criacdo do GT e mostrou-se preocupado com os resultados do trabalho apresentado, tendo
em vista que se passaram dois meses e, ao invés de apresentar propostas estratégicas de carater
concreto para agdo do Conselho, o GT apresentou, indicagdes de procedimentos de trabalhos. Falou,
ainda, que os eixos apresentados estariam referidos na decisdo do CNS que criou o Grupo e comentou
as propostas apresentadas pelo GT. Conselheira Gysélle Saddi Tannous concordou com algumas
consideragcbes do Conselheiro Carlyle Guerra de Macedo justificando alguns pontos. B)
“ACOMPANHAMENTO DO DESENVOLVIMENTO DO SUS” - Conselheiro Sérgio Francisco Piola
esclareceu que a 1 Reunido do GT realizou-se no dia dois de mar¢o de dois mil e dois. Disse que o GT
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tem dois objetivos: a) curto prazo — elaboracdo de documentos que reafirmem os principios e diretrizes
do SUS; b) médio prazo — proposicdo de um processo de monitoramento e avaliacdo de
desenvolvimento do SUS. Apresentou 0S requisitos necessérios a concretizagdo dos objetivos
propostos. Propbs que o processo de monitoramento do SUS fosse feito por meio de definicdo de um
conjunto de indicadores periodicamente trazidos ao Conselho e pela definicho de uma agenda de
temas de pesquisas relevantes. No que se refere ao primeiro objetivo do GT, informou que o GT
comegou a reler documentos apresentados a Plenaria do Conselho que trazem posicionamentos
considerados importantes. O GT encomendou a um grupo de pesquisadores contribuicées para auxiliar
na analise e discussdo desses documentos. Disse que provavelmente em junho o GT apresentara o
documento ao Colegiado para ser discutido. Informou que fora marcada reunido com GT que trabalha
na definicdo de metodologia para avaliacdo de desempenho do CNS considerando que o trabalho
podera contribuir no desempenho das atividades propostas ao GT de Acompanhamento e
Desenvolvimento do SUS. Conselheiro Olympio Tavora Corréa sugeriu que fosse acrescida a
proposta de trabalho apresentada verificacdo da qualidade do atendimento assistencial tanto no ambito
hospitalar quanto no &mbito ambulatorial, considerando também aqueles que n&o foram atendidos.
Conselheira Gysélle Saddi Tannous ressaltou a valorizacdo da parceria com os Conselhos Estaduais
e Municipais. Conselheiro Climério da S. Rangel Junior levantou a possibilidade do GT considerar o
documento sobre Humanizagdo e Acesso ao Sistema Unico de Sadde, considerando que héa avaliagio
extremamente consistente do sistema e, por essa razdo, poderia contribuir muito no trabalho do GT.
Conselheiro Francisco das Chagas Monteiro destacou dois aspectos de extrema importancia: a)
melhor dimensionamento da atuagdo da Tripartite e Bipartites; b) tratamento das vitimas da epidemia
do Trauma. Conselheiro José Carvalho de Noronha destacou a intervencdo do Conselheiro
Francisco das Chagas Monteiro e as observacdes do Conselheiro Sérgio Francisco Piola e
ressaltou a necessidade de considerar o Sistema de Salde como um todo. Conselheiro Sérgio
Francisco Piola encerrou a discussédo destacando as intervencdes dos Conselheiros Francisco das
Chagas Monteiro, Olympio Tavora Corréa e Climério da S. Rangel Junior. ITEM 07 - DIRETRIZES
E ESTRATEGIAS PARA O COMBATE DO AEDES AEGYPTI, A DENGUE E A FEBRE AMARELA.
PROPOSTA DE DELIBERAGAO DO CNS - Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos esclareceu
gue o ponto de pauta: Diretrizes e Estratégias para o Combate do Aedes aegypti, a Dengue e a Febre
Amarela foi remetido pela Reunido Extraordinaria de fevereiro. Disse que a Secretaria Executiva foi
incumbida de promover reunibes com as trés esferas do governo a fim formular uma proposta
preliminar de deliberacdo. Houve trés reunifes e, a partir delas, surgiu uma Proposta que resgata
estratégias das Resolugdes n°s 182 de 10/04/96 e 186, de 08/05/96 com o foco no controle do Aedes
aegypti. Completou afirmando que a Proposta possui teor de recomendagéo as trés esferas de governo
do SUS. Apoés esclarecimentos, o texto da Proposta de Resolucdo das Diretrizes e Estratégias para o
Combate ao Aedes aegypti, a Dengue e & Febre Amarela foi submetida a apreciacdo do Plenério.
Conselheiro José Carvalho de Noronha esclareceu que a proposta de Resolucdo apresentada
possuia varios itens referentes a gestdo do combate ao Aedes aegypti que colidem frontalmente com a
Medida Proviséria n°® 33 que esta em vigor no que se refere a criacdo da APEC. Informou que o prazo
para apresentacdo de propostas de Emendas Constitucionais esgotara, e que a MP seria votada no
Congresso na semana seguinte. Perguntou, no sentido de encaminhamento, como se poderia tratar a
Resolugdo. Enfatizou que o Colegiado néo deveria omitir-se frente a MP n° 33 que trata de ferramentas
para o combate a dengue. Nesse sentido, informou que apesar do prazo para emendas ja ter esgotado,
havia Emendas de dois Deputados: Fernando Coruja e Paulo Paim que melhoravam alguns aspectos
da proposta. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos informou que a MP n° 33 foi distribuida ao
Colegiado no final do ano de 2001 e foi objeto de preocupagdo no que se refere a criagdo da APEC.
Conselheiro Gilson Cantarino O’'Dwyer disse que a Resolu¢éo dirige-se diretamente as estancias do
SUS. Destacou que ndo é possivel combate eficiente a dengue sem envolvimento intersetorial e ndo ha
itens na proposta voltados a limpeza urbana, protecdo ambiental e mobilizacdo. Ressaltou a
necessidade de articulacdo de outras esferas setoriais: Estados, Municipios e Unido no combate ao
Aedes aegypti. Conselheiro Edmundo Ferreira Fontes destacou as colocacfes do Conselheiro Gilson
Cantarino O’Dwyer no que se refere a importancia de outras &reas no combate a dengue. Falou de
pesquisa afirmando que Cuba conseguiu controlar o surto de dengue em virtude, principalmente, de
investimento na area de saneamento e educagdo. Destacou que esses pontos devem ter lugar na
Resolucédo. No que se refere & Agéncia, esclareceu que a CISAMA é responsavel por acompanhar e
fiscalizar acdes da FUNASA. Ressaltou, ainda, que o Conselho néo foi consultado sobre a criagdo da
APEC. Conselheiro Gilson Cantarino O’Dwyer ratificou suas coloca¢es considerando que o item 2 da
Resolucdo contemplava os aspectos levantados por ele. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos
destacou a necessidade de detalhar mais tecnicamente quais os setores que podiam ou nao ser
mobilizados. Conselheira Julia Maria dos Santos Roland ponderou que as recomendacdes feitas a
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Resolucdo sdo similares as feitas em 96. Em virtude da epidemia, infere-se que as orientacées do
Colegiado ndo tiveram aplicabilidade. Assim, destacou a necessidade de constar na Resolugéo
propostas mais objetivas tendo em vista 0 aumento do numero de casos de dengue no Brasil.
Destacou, ainda, o ponto que se refere a recomendacdo da Comissdo Intergestores Tripartite e
ressaltou a importdncia do CNS nessa questdo. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos
esclareceu que houve grande preocupacdo em transcrever todas as colocacdes da mesa-redonda na
proposta de Resolugdo dentre elas questdo de recursos humanos e recursos financeiros. Conselheiro
Mozart de Abreu e Lima endossou as colocagdes da Conselheira Julia Maria dos Santos Roland e
afirmou que os gestores do SUS falharam na questdo da dengue pois, acima de tudo, ndo houve
unidade tética. Disse ainda que ndo se recomenda o cumprimento de Lei, mas sim, determina-se que
seja cumprida. Conselheira Gysélle Saddi Tannous sugeriu proposta de encaminhamento segundo
colocacgédo do Conselheiro Mozart de Abreu e Lima propondo nova redac¢éo ao item do “considerando”
situado no paragrafo inicial da minuta. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos aproveitou a
ocasido para lembrar que as diretrizes estratégicas de controle de vetor apresentada na Resolugao n°
182 permanecem, com exce¢do da meta de erradicacdo do Aedes aegypti que, segundo especialistas,
€ impossivel. Em seu lugar entraria a meta de reducdo de infestagcdo pelo Aedes em indices
incompativeis com a transmisséo de virus da Dengue. Conselheiro José Carvalho de Noronha disse,
no que se refere a erradicacdo do Aedes aegypti, que é necessario afirmar o lado positivo da
proposi¢do 2.1 da Minuta ao invés de destacar o seu lado negativo. Afirmou que um dos aspectos
essenciais para o éxito do controle da epidemia é a gestdo coordenada com agfes integradas.
Completou afirmando que a Medida Proviséria ndo contribui na resolucdo desse problema pois nao
considera o Sistema. Destacou, ainda, a necessidade de enfatizar a subordinacdo da APEC ao MS.
Sugeriu também que as informacdes acerca das taxas de infestac@o sejam disponibilizadas na internet
para que a sociedade tome conhecimento da situacdo da dengue. Falou que no Congresso de
Epidemiologia da ABRASCO levantou-se questdo relativa & emergéncia sanitaria. Esclareceu que ha
davidas quanto a constitucionalidade do dispositivo de emergéncia sanitaria apresentado ainda que
seja inspirado em dispositivos de outros paises. Finalizou afirmando que um tema tdo delicado néo
deveria ser tratado por Medida Proviséria. Senhor Jarbas Barbosa agradeceu a oportunidade de fazer
parte da discussdo e informou que leu a proposta de Resolucdo e que, apesar de apresentar
contribuices no combate a dengue, ha problemas que devem ser revistos. Afirmou que de toda parte
do “considerando” subentende-se que a aplicagdo do Plano original do PEA seria capaz de evitar a
epidemia vigente, o que ndo é comprovado tecnicamente. Destacou também que sem mudar habitos da
populagdo ndo sera possivel erradicar o mosquito. Continuou afirmando que é necessario avangar no
que diz respeito ao conceito de vigilancia epidemiolégica tradicional apresentado na Resolucéo.
Ponderou que colocar o Plano do PEA em pauta resultaria novamente no descumprimento do objetivo
principal que é a erradicacdo. No que se refere & descentralizagdo, fez-se além do que o plano previa,
considerando a criacdo de modelo de descentralizacdo para todas as endemias e ndo s6 para dengue.
Citou o item “c” da letra “g” da Minuta que falava de aumento de intoxicagcdes humanas e afirmou que
ndo havia comprovacgdo cientifica para isso. Falou ainda da questdo de resisténcia do mosquito ao
larvicida e inseticida afirmando tratar-se de processo natural e esperado. Na parte de resolucao,
destacou a necessidade de discutir algumas questdes de orcamento. Prosseguiu apontando problemas
de imprecisado e incorrecdo da Resolugcdo. Concluiu afirmando que manter o Aedes aegypti em niveis
baixos incapazes de desencadear epidemias é um desafio possivel caso haja articulagdo de
tecnologias avancadas, decisao politica e participacdo da sociedade. No que se refere a questdo da
APEC, sugeriu ponto de pauta para discuti-la. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos aproveitou
a ocasiao para pedir que a MP n° 33 sobre a APEC e a proposta de Resolugéo fossem consideradas
separadamente considerando a complexidade da MP. Conselheiro José Carvalho de Noronha
esclareceu que o Colegiado teria de discutir a MP na sessao de abril ou omitir-se considerando que na
semana seguinte a MP seria votada no Congresso. Conselheiro Gilson Cantarino O’Dwyer
demonstrou certo desconforto frente a Resolugcdo e levantou a possibilidade de reescrevé-la. Além
disso, observou ndo ser prudente desconsiderar a posicdo do Senhor Jarbas Barbosa de rever o
Plano de 96. Concordou integralmente que os gestores falharam, mas justificou afirmando que desde a
década de oitenta acreditava-se que o controle da epidemia seria mais facil. Sugeriu analise mais
profunda da Resolug¢do por GT a fim de apresentar proposta mais consistente na reunido de maio.
Conselheiro José Carvalho de Noronha endossou a proposta do Conselheiro Gilson Cantarino
O’Dwyer e reforcou a proposta de debater a Medida Provisoria n° 33. Coordenador Nelson Rodrigues
dos Santos relembrou que devido o aspecto de urgéncia na confeccdo da Resolucdo, perdeu-se a
nocdo da complexidade do assunto. Esclareceu que houve grande empenho de alguns Conselheiros
para que a Resolucao fosse apresentada na reunido de abril. Aprovou abertura de ponto de pauta no
dia subsequente de reunido para encaminhamento dos pontos suscetiveis de serem alterados.
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Conselheiro Carlos Alberto Gebrim Preto colocou que a Resolucdo foi produzida no sentido de
melhorar a situacdo da populacéo, apesar do grande nimero de pontos que precisariam de revisao.
Lamentou o adiamento da discussdo da Resolucdo para reunido de maio. Senhor Jarbas Barbosa
considerou que é extremamente relevante, considerando a gravidade do problema da dengue, a
integracdo permanente dos agentes comunitarios de saldde no combate a mesma. Por fim,
comprometeu-se a analisar com mais profundidade a Resolucdo. Conselheiro Artur Custédio M. de
Sousa afirmou que o carater do Conselho tem de ser o mais politico possivel. Propés a diminui¢do dos
considerandos e partes técnicas, pois 0 que interessava, enquanto usuario, era a diminuicao dos casos
de dengue. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos esclareceu que no dia subseqiiente da
reunido seria formado GT para trabalhar na reformulacéo redacional da Resolucdo. Por fim, informou
gue Conselheira Maria Leda de R. Dantas integraria a delegacdo brasileira, como representante da
COBAP, na Assembléia Mundial do Envelhecimento, que seria realizada em Madri. Disse que a
Conselheira apresentara um texto que trata da relacéo intergeracional sob enfoque social, humanista e
cultural-antropolégico. Sugeriu ratificacdo a fim de que a Conselheira fosse como representante ndo sé
da COBAP, mas também do CNS. ITEM 08 - REFERENCIAIS PARA A APLICACAO DA EMENDA
CONSTITUCIONAL N° 29. PROPOSTA DE DELIBERAGAO DO CNS - Coordenador Nelson
Rodrigues dos Santos informou, inicialmente, que foi redigida uma minuta preliminar com o objetivo
de nortear o modo de aplicagdo da Emenda Constitucional n® 29. Esclareceu, ainda, que a Comissdo
de Orcamento e Finangas reuniu-se no dia anterior e o coordenador da mesma apresentaria proposta
de deliberacdo. Esclareceu, ainda, que o TCU emitiu Parecer apoiando a posi¢do do Conselho sobre a
escala modvel para calculo da contrapartida federal do financiamento da saude. Completou
esclarecendo que no dia anterior chegou ao CNS documento informando que o Presidente da
Republica retirou a normatividade do Parecer da Advocacia Geral da Unido introduzindo a escala fixa.
Por fim, ressaltou que se trata de um avanc¢o na area da contabilidade publica do TCU e recuo na area
politica em contrapartida federal no financiamento do SUS. Conselheiro Carlyle Guerra de Macedo
esclareceu que foi distribuido documento referente ao item 08: Referenciais para aplicacdo da Emenda
Constitucional n°® 29 com a minuta da Resolu¢cdo. Em seguida, submeteu o documento a apreciacéo do
Plenario apresentando as seguintes observacdes da Comissdo de Orcamento referentes a minuta: 1)
Item primeiro: segunda diretriz. Explicou que a intencdo da EC é assegurar valor minimo de recursos.
Se isso fosse feito de acordo com a vontade dos governantes, esse valor minimo, talvez, ndo seria
empenhado. Caso utilizasse o valor empenhado, o valor minimo constitucionalmente definido poderia
nao ser respeitado. A Comissao considerou que ha trés possibilidades referentes ao valor empenhado
e valor minimo assegurado: a) valor empenhado e valor minimo assegurado; b) valor empenhado e
minimo assegurado iguais; ¢) valor empenhado maior que o valor minimo assegurado. Propds nova
redacdo para evitar que o valor empenhado seja menor que o minimo assegurado. Il) Inciso décimo
quarto: sexta diretriz. Propos modificagdo no Inciso décimo quarto com a finalidade de melhorar a
redacdo do documento e esclarecer possiveis duvidas. Ill) Paragrafo Unico: sexta diretriz. O problema
do item refere-se a utilizacdo dos recursos obtidos através de operacao de crédito e que sdo utilizados
na realizacdo de acdes de servicos de salde. Esclareceu que a maioria da Comissdo acredita que os
recursos devem ser considerados como disp8e o Inciso I. Porém, ndo se chegou ao consenso quanto
ao Inciso Il. Assim, propds discussdo do Inciso Il do Paragrafo Unico a fim de manté-lo ou ndo na
Resolucdo. Continuou esclarecendo ao Colegiado que a Comisséo discutiu os problemas decorrentes
do modo de tratamento dos Restos a Pagar e a pratica do contingenciamento do orgamento através do
Poder Executivo, mas a Comissao ndo apresentard nenhuma recomendacdo ao CNS. Apresentou,
também, proposta para criacdo de uma décima diretriz. Conselheiro Sélon Magalhaes Viana destacou
qgue no “considerando” da proposta ha contradicdo e propbs nova redagdo “considerando que o0s
dispositivos ja vém sendo aplicados”. Pediu analise do trecho “resolve manifestar o seu entendimento
sobre a aplicacéo das diretrizes”. Sugeriu que a quinta diretriz comecasse da seguinte maneira: “Para
efeito do cumprimento da EC". Destacou 0s seguintes pontos referentes a forma da proposta: a) quinta
diretriz: primeira linha; b) sexta diretriz: final do item XII; ¢) Sétima diretriz: item | e item IIl. Conselheiro
José Carvalho de Noronha elogiou o trabalho da Comissdo de Or¢camento e Financas e concordou
com as sugestdes do Conselheiro S6lon Magalhaes Viana. Destacou a necessidade de transformar as
diretrizes em documento normativo a fim de garantir a sua aplicabilidade. Prop6s que caso o item | seja
aceito o item Il devera ser recusado. Sugeriu acréscimo de item referente as acdes de assisténcia
social ndo diretamente realizadas em fungéo das agBes enumeradas anteriormente. Por fim, sugeriu
que as ferramentas apresentadas sejam qualificadas por instrumentos normativos. No item Il da sétima
diretriz propds acréscimo de algum ponto relativo a populagdo sob situagdo de risco nutricional.
Conselheira Gysélle Saddi Tannous concordou com as sugestdes dos demais Conselheiros e
ressaltou que a sexta diretriz deveria contemplar os portadores de deficiéncia. No que se refere a
décima diretriz, destacou que ndo é papel do CNS legislar sobre descumprimento constitucional e, por
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essa razao, deveria ser retirada. Conselheiro Carlyle Guerra de Macedo comentou as intervencdes
dos Conselheiros e esclareceu algumas questdes levantadas. Conselheira Zilda Arns Neumann
elogiou a redacdo do documento e chamou atencéo para sexta diretriz, item 1ll, e propds alguns
acréscimos. Pediu, ainda, esclarecimentos sobre a sétima diretriz, item IV. Conselheiro Geraldo Adao
Santos apresentou duvida sobre a sétima diretriz e perguntou se as despesas listadas na diretriz ja
foram incluidas. Conselheiro Carlyle Guerra de Macedo endossou a proposta de inclusdo das
atividades de controle e sugeriu que a questdo da seguranca alimentar fosse delimitada. Esclareceu
gue as exclusdes do item VII, considerou a realidade brasileira. Sugeriu, ainda, alterac&do no item VI da
proposta. Conselheiro Francisco das Chagas Monteiro esclareceu que, formalmente, fala-se de
Conselho somente na Lei n° 8.142/90. Conselheira Graciara Matos de Azevedo pediu espaco para
assisténcia odontolégica devido a sua importadncia na saldde da populagdo brasileira. Conselheiro
Edmundo Ferreira Fontes sugeriu que fosse retirada a expressdo “bem como” do item XII.
Conselheira Gysélle Saddi Tannous sugeriu a exclusdo do item V e do item VIl a fim de garantir
saude para todos sem excluir ou incluir determinado segmento. Senhor Hugo Vocurca, Coordenador
do SIOPS, esclareceu que o motivo da diferenciacdo entre trabalhadores e indigenas consiste no fato
da saude do trabalhador envolver um conjunto de atribuices de mais de um Ministério no caso federal,
no caso municipal, mais de uma secretaria. Além disso, esclareceu que o Inciso VI da Quinta Diretriz é
bastante amplo a fim de englobar assisténcia a saude em todos os niveis de complexidade. Quanto aos
asteriscos apresentados na sétima diretriz, propds que fossem transformados em paragrafo. Esclareceu
que o conceito de auto-aplicabilidade ¢é juridico e, caso fosse substituido, segundo proposta
apresentada, ndo teria 0 mesmo efeito. Senhor Fernando, Secretaria de Investimentos em Saude,
ressaltou que a Comissdo ndo chegara a um consenso sobre o Inciso Il da sexta Diretriz referente a
qguestdo das operacdes de crédito. Apresentou trés possibilidades para realizar uma operacdo de
crédito: a) computar o referido valor como divida e entrar na despesa, no ano em que se faz a operacao
de crédito; b) realizar a operacao de crédito em 2002, mas comecar a pagar ho ano de 2003, 2004,
2005, por exemplo, sendo essa amortizacdo feita com a receita de impostos; ¢) ndo computar como
despesa para efeito da Emenda Constitucional todo investimento realizado como operagéo de crédito.
Conselheiro Climério da Silva Rangel Junior endossou a proposta apresentada pela Conselheira
Gysélle Saddi Tannous de inclusdo do segmento dos portadores de deficiéncia. Conselheiro Carlyle
Guerra de Macedo propds que se discutisse, primeiramente, os aspectos especificos, ou seja, as
emendas sugeridas ao texto original e que se concluisse com a aprovagédo global do texto. A partir das
sugestdes dos Conselheiros, destacou 15 pontos para serem discutidos no Plenario, a saber: a)
referéncia a Lei n°® 8080/90; b) mudanca de redacdo do termo “resolve” para “resolve aprovar as
seguintes diretrizes”; ¢) acréscimo do trecho “desde que garantido o minimo assegurado pela EC n° 29
para esse ano” ao Inciso | da segunda diretriz; d) acréscimo no inicio do caput da quinta diretriz do
trecho “para efeito do cumprimento do disposto na EC n° 29”; e) modificacdo do caput da quinta diretriz
apresentando a redacao “atendidos os critérios da quinta diretriz, consideram-se despesas com acbes
de servigos publicos de salde as relativas a promo¢éo, a protecdo, a recuperacéo e a reabilitacéo de
saude, incluindo”; f) inclusédo no Inciso Il da sexta diretriz do trecho “vigil&ncia nutricional e controle da
desnutricdo e orientacdo e seguranca alimentar promovida no &mbito do SUS”; g) inclusdo de Inciso
Adicional que contemplaria “portadores de deficiéncia’; h) alteragdo do Inciso X da sexta diretriz a ser
discutida posteriormente; i) substituicdo de “venham a ser determinadas por este Conselho” do Inciso
Xl da sexta diretriz por “a critério do CNS”; j) acréscimo do trecho "realizadas pelos 6rgéos de satde e
indispensaveis para execugdo das acgles indicadas nos incisos | a lll da sexta diretriz” a redagdo do
Inciso XIV; 1) manutencdo do Inciso Il do Paragrafo Unico; m) inclusdo de item adicional a sétima
diretriz sobre a¢bes assistenciais com a seguinte redagdo “a¢bes de assisténcia social ndo vinculadas
diretamente a execuc@o das acbes enumeradas na quinta diretriz e ndo promovidas pelos 6rgéos de
saude”; n) exclusdo da nota com asteriscos referente aos incisos Il, 1ll, IV, V e VI da sétima diretriz; o)
inclusdo de especificacdo de origem do SIOPS na nona diretriz citando a Portaria; p) exclusdo da
décima diretriz. Incorporadas as consideracbes apresentadas pelo Conselheiro Carlyle Guerra de
Macedo, a Resolucdo foi aprovada por unanimidade. ITEM 09: COMISSAO INTERGESTORES
TRIPARTITE - RESUMO EXECUTIVO DA ULTIMA REUNIAO E ACOMPANHAMENTO DA
IMPLEMENTAGCAO DA NOAS - 02 - Item ndo apresentado. RELATORIO FINAL DO GT DE
“pARAMETROS ASSISTENCIAIS” - Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos esclareceu que
estava de posse dos Conselheiros a uUltima versdo do relatério do GT de Parametros Assistenciais
considerando que foram incorporadas duvidas e propostas do Conselheiro Carlos Alberto Gebrim
Preto, Representante do CONASEMS. Lembrou que o ponto de destaque do documento consistia na
proposta de formacdo de grupos de acompanhamento conjunto da implementacdo dos Parametros
Assistenciais. Conselheiro Carlos Alberto Gebrim Preto apresentou documento propondo Atualizagao
dos Parametros Assistenciais do SUS em substituicdo a Portaria n°® 3046/82. Em seguida, submeteu o
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documento a apreciacdo do Conselho que, ap6s votacao, foi aprovado. ITEM 10 - PARECER DO
GTICNS “RELATORIO FINAL DA 102 PLENARIA NACIONAL DE CONSELHOS DE SAUDE” - Item
ndo apresentado. ITEM 11 - RELATORIO DA COFIN/CNS — Professor Elias Antdnio Jorge
esclareceu que a Comissdo priorizou no relatério a abordagem de duas questdes essenciais: a)
discussdo acerca da Resolugdo do Conselho sobre as Diretrizes para Implementacdo e
Regulamentacdo da Emenda Constitucional n° 29; b) estreitamento das rela¢cdes do CNS com o SIOPS
por se tratar de um importante sistema para fins de controle social. Sugeriu, ainda, a troca na
representacdo do Conselho junto a Camara Técnica do SIOPS propondo que ele ocupe a posi¢do de
suplente e Conselheiro Carlyle Guerra de Macedo seja o titular. Informou que o Parecer da AGU
perdeu carater normativo a partir de dezembro de 2001. Por essa razdo, voltou a prevalecer o
posicionamento da Comissdo. Disse ainda que o TCU reconheceu a base movel para fins de
cumprimento da EC n° 29 e informou, ainda, que o prazo limite para empenho de Restos a Pagar foi
alterado por um novo Decreto: de 31 de marco passou para 31 de maio. Em seguida, apresentou ao
Plenario o relatério da Reunido da Comissdo de Orcamento e Financiamento do CNS, informando os
documentos analisados para elaboracdo do relatério. Destacou, em seguida, 0s seguintes aspectos do
relatério: a) o crescimento da Divida Consolidada da Unido, que alcancou em 28.02.2002 o montante
de R$ 1 trilhdo e 9 bilhdes; b) o Orcamento Geral da Unido destinou para Encargos Financeiros da
Unido — EFU R$ 204,1 Bilhdes; ¢) o superavit corrente de R$ 9,5 Bilhdes em 2002, apesar da Despesa
Liquidada com Juros de R$ 8, 2 Bilhdes; d) a alteracdo da data limite para o cancelamento das
despesas inscritas em Restos a Pagar e ndo liquidadas até 31.03.2002 para 31.05.2002 pelo Decreto
Presidencial n® 4167 de 13.03.2002; e) o desfecho da Acéo Direta de Inconstitucionalidade — ADIN n°
2538-4 que provocou manifestacdo da Advocacia Geral da Unido — AGU informando que o Parecer n°
GM — 016 de 29.12.2000 perdeu efeito normativo em 17/12/2001. Continuou destacando pontos do
relatorio esclarecendo questfes sobre execucé@o de Restos a Pagar de 2001 e de exercicios anteriores
em 2002. Apresentou a seguinte proposta da COFIN: os recursos financeiros vinculados
constitucionalmente deveriam permanecer no respectivo fundo de salde para aplicacdo em acdes e
servicos publicos em saude. No que se refere a Execu¢do Orcamentaria e Financeira 2001/2002 do
MS, esclareceu que a COFIN deteve-se na andlise dos programas destacados nos relatérios de
fevereiro e marco de 2002 e para melhor compreensdo apresentou uma tabela que relaciona a
Execucao Orcamentaria e Financeira de 2001 com a de Execucdo Orgcamentaria e Financeira de 2002.
Apresentou, por fim, sugestdes e encaminhamentos ao Plenério e submetido a apreciagdo do Plenério,
o relatério foi aprovado por unanimidade. ITEM 12 - CONTINUAGCAO DE TEMAS DA MANHA - Item
ndo apresentado. ITEM 13 - DELIBERAGCOES PENDENTES E ENCERRAMENTO -
DELIBERACOES: 1) Aprovada, por unanimidade, a proposta de Referenciais para Aplicagdo da EC n°
29 apresentada pelo Conselheiro Carlyle Guerra de Macedo. II) Aprovado, por unanimidade, o
documento que propde a Atualizacdo dos Parametros Assistenciais do SUS em substituicdo a Portaria
n°® 3046/82 apresentado pelo Conselheiro Carlos Alberto Gebrim Preto. Ill) Aprovado, por
unanimidade, o Relatério da COFIN/CNS apresentado pelo Conselheiro Elias Antonio Jorge. ITENS
EXTRAPAUTA: I. A pedidos, a questdo da disputa interna da CONAM foi transformada em ponto de
pauta. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos esclareceu que o Plenario possuia duas opc¢oes:
a) permanecer neutro; b) manter Conselheiro Edmundo Ferreira Fontes como representante da
CONAM no colegiado até que a situagcdo da CONAM fosse definida. Disse que o mérito da questédo nao
seria discutido e esclareceu que parte da CONAM mandou oficio designando outros membros para
representa-la no CNS. Conselheiro Sérgio Luis Magarao falou que a CONEF ndo pode contestar
representatividade do Presidente da CONAM e sugeriu que até que a CONEF tome medidas internas,
Conselheiro Edmundo Ferreira Fontes continue na Presidéncia da CONAM. Conselheiro Edmundo
Ferreira Fontes esclareceu que ndo existe nenhuma decisdo da CONEF a respeito da
representatividade da CONAM no Conselho. Falou ainda que a prerrogativa de indicacdo da CONAM é
da Diretoria Nacional. Informou, também, que encaminhou trés atas ao CNS, uma ata de Eleicdo da
Diretoria e o Estatuto da CONAM que serve de subsidio para identificar juridicamente quem tem
representacdo. Finalizou, sugerindo que o Conselho ndo se pronunciasse sobre o documento da
CONEF até que haja manifestacéo judicial mantendo a coordenacdo da CONAM segundo decisdo da
Diretoria Nacional. Conselheiro Artur Custédio M. de Sousa esclareceu que, historicamente, a
CONAM sempre foi a responsavel por enviar o representante ao CNS, assim, enquanto ndo haja
decisdo judicial, deve-se considerar as decisdes da CONAM. Coordenador Nelson Rodrigues dos
Santos endossou a proposta do Conselheiro Artur Custédio M. de Sousa de manter o Conselheiro
Edmundo Ferreira Fontes até que haja decisédo judicial. Conselheira Gysélle Saddi Tannous sugeriu
ao Colegiado procurar Assessoria Juridica a fim de elaborar documento resposta ao oficio. Apés
esclarecimentos e discusséo, chegou-se ao seguinte encaminhamento: até que haja manifestacao
judicial ou decisdo da Assembléia da CONAM, que decidird em definitivo a coordenagédo da CONAM, o

12



716
717
718
719
720
721
722
723
724
725
726
727
728
729
730
731
732
733
734
735
736
737
738
739
740
741
742
743
744
745
746
747
748
749
750
751
752
753
754
755
756
757
758
759
760
761
762
763
764
765
766
767
768
769
770
771
772
773
774
775

13

Plenario decidiu manter Conselheiro Edmundo Ferreira Fontes como representante da CONAM no
colegiado. Il. Rodada de agradecimentos ao Conselheiro Gilson Cantarino O’Dwyer como
representante do CONASS. lll. Conselheiro Climério da Silva Rangel Junior falou sobre obesidade e
levantou a possibilidade de promover estudos, considerando o nimero de pessoas que hecessitam do
tratamento. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos sugeriu articulagio com Conselheiro
Augusto Alves do Amorim, Coordenador da CIAN, para elaborar proposta sobre o assunto. IV.
Conselheiro Climério da Silva Rangel Junior afirmou ter grande dificuldade em participar das
discussdes do Plenario e tendo em vista 0 seu grande interesse de participar do controle social, pediu
autorizagdo do Conselho para ter um acompanhante. Conselheiro Artur Custédio M. de Souza
aproveitou a oportunidade para sugerir que o CNS disponibilizasse meios para participacdo dos
portadores de deficiéncia nas reunides dos Conselhos nacionais, estaduais e municipais. Conselheira
Gysélle Saddi Tannous sugeriu alguns pontos que favoreceriam o acesso dos portadores de
deficiéncia as questdes discutidas: a) disponibilizar as fitas de gravacdo das reunides; b) transcricao
das discussbes em Braile. Coordenador Nelson Rodrigues dos Santos, em acordo com o0s
Conselheiros, disse que a solicitagdo do Conselheiro Climério da Silva Rangel Junior seria atendida
de imediato. V. MEDIDA PROVISORIA N° 33: CRIAGAO DA APEC. Conselheiro José Carvalho de
Noronha disse que era do conhecimento do MS, da ABRASCO e de varios setores da Universidade, a
necessidade de urgentes providéncias no sentido de reestruturar o 6rgdo federal de epidemiologia.
Entretanto, afirmou que ndo conhecia o teor da Medida Proviséria que propunha a criagdo de uma
nova agéncia substitutiva da FUNASA. Esclareceu que a MP n° 33 encontrava-se em uma lista de
medidas enviadas pelo governo ao Congresso Nacional. Provavelmente entraria na pauta do
Congresso Nacional para votacdo na semana seguinte. Assim, o Conselho dispunha de pouco tempo
para apresentar aos Congressistas 0 seu juizo a respeito do contetdo da Medida, tendo em vista que a
MP ndo foi submetida a apreciacdo do Conselho em infracdo a Lei n° 8.142/90. Ressaltou que a
posicdo da ABRASCO em relacdo a criacao da agéncia como ferramenta de modernizacéo das funcdes
essenciais do estado é de muita reserva. Destacou, também, que se considerasse as necessidades do
administrador que, muitas vezes, é obrigado a tomar atitudes para solucionar problemas que requerem
solucdes urgentes. Em seguida, apresentou varios problemas existentes na MP a fim de serem
considerados pelo Plenario. Por fim, propés que a Medida Proviséria fosse transformada em Projeto de
Lei para que o Conselho pudesse discuti-la com a profundidade que o tema exige. Coordenador
Nelson Rodrigues dos Santos afirmou que, apesar da falta de tempo para uma leitura mais critica, o
assunto deveria ser discutido na reunido devido os prazos citados. Conselheiro Artur Custédio M. de
Sousa expds preocupacdo do MORHAN sobre a criagdo de tantas agéncias. Pediu esclarecimentos
acerca de item referente a acdo de policia sanitaria. Conselheiro José Carvalho de Noronha
esclareceu que as acdes de policia sanitaria devem ser extremamente reguladas, pois implicam na
evasdo do direito de ir e vir e que no decorrer do tempo, as agdes foram moduladas. A situagéo de
emergéncia sanitaria tem de ser amparada de todas as condicdes de protecdo dos direitos do cidadao
e, considerando a dificil tarefa de execucdo dessas acdes, faz-se necessario mecanismos que as
viabilizem. Conselheiro Edmundo Ferreira Fontes criticou a atitude de encaminhar a MP ao Senado
Federal antes de ser discutida no Colegiado. Ressaltou a dificuldade do Conselho, neste momento,
contribuir efetivamente com alteracdes. Por fim, endossou a proposta de transformar a Medida
Proviséria em Projeto de Lei. Conselheira Clair Castilhos chamou aten¢do para o fato do MS ser
fragmentado em varias estruturas e pediu maiores esclarecimentos sobre a criagdo da agéncia.
Conselheiro Gianni Franco Samaja afirmou ter vivenciado de perto a criacdo da ANVISA e destacou o
bom funcionamento da mesma. Disse que a criacdo da agéncia pode ser positiva. Conselheira Zilda
Arns Neumann disse que o documento esta muito imaturo. Em relagdo a saude indigena, colocou que
a populacéo indigena pediu que a FUNASA assuma diretamente a direcdo dos trabalhos e indagou
como ficaria a situacdo deles sob a Optica da nova agéncia. Por fim, perguntou se néo teria
possibilidade diploméatica de tirar a MP do Congresso Nacional para ser analisada. Conselheira Gysélle
Saddi Tannous elogiou a explanacao do Conselheiro José Carvalho de Noronha e citou o item da
MP que fala do isolamento da populagéo sob risco epidemiolégico. Partindo desse pressuposto, citou a
violéncia como epidemia e falou da aplicabilidade do disposto na MP e como conseqiiéncia o
isolamento de toda a sociedade. Conselheiro Sérgio Luis Magardo endossou a proposta do
documento ser apresentado sob a forma de Projeto de Lei ao invés de Medida Proviséria em virtude do
documento desrespeitar a Constituicdo Federal e a Legislagcdo em vigor. Conselheira Julia Maria dos
Santos Roland apresentou trés ordens de problema: desrespeito ao CNS, desrespeito a Constituicdo
Federal de 1988 e os problemas levantados pelo Conselheiro Jose Carvalho de Noronha. Sugeriu,
finalmente, o impedimento da votacdo da MP no Congresso. Conselheiro Francisco das Chagas
Monteiro retomou a comparacao feita entre a Nova Agéncia e a ANVISA afirmando que as duas
agéncias sdo diametralmente opostas. Por fim, reforcou a colocacdo da Conselheira Zilda Arns
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Neumann. Senhor George Torminn, Vice-Presidente da FUNASA, apresentou ao Plenario o histérico
da FUNASA. Comecou esclarecendo que a FUNASA foi criada em 1991 a partir de trés 6rgdos: antiga
SUCAM, antiga Fundacdo SESP e algumas Secretarias, em especial a de Atencdo Bésica em Saude.
Disse que uma das primeiras medidas do Presidente da FUNASA foi a elaboracdo do Planejamento
Estratégico da instituicdo com a participacdo de varios gestores. Em agosto de 1999 o planejamento foi
concluido e, como misséo, previa a criacdo da agéncia. Continuou afirmando que o CNS, em junho de
1999, j4 havia aprovado as responsabilidades das trés esferas de governo na area de epidemiologia e
controle de doencas. Mas, a implementacéo do Planejamento dependia do financiamento e do contrato
de gestdo ou da programacéo pactuada integrada entre estados, municipios e governo federal que
determinariam a sustentabilidade do processo de descentralizacdo das ac¢des de controle de endemias.
Por essa razéo, a criagao da agéncia ndo seria novidade. Completou afirmando que 90% do que esta
na Medida Proviséria é similar ao que esta disposto na Portaria Ministerial n°® 1.399/99. E as questfes
sobre epidemiologia, salide ambiental e salde indigena apresentadas na MP ja foram discutidas e
aprovadas pelo CNS e pelo SUS. Teceu comentarios sobre a definicdo de agéncias. Esclareceu que
todas as agéncias sdo autarquias e disse que a MP nao propde a criacdo de agéncia executiva. Falou
ainda: a) das competéncias da Unido dispostas no artigo Ill e IV da MP; b) da reducdo do niumero de
servidores; ¢) da previsdo de criagdo de carreira prépria; d) da implementacéo da sadde indigena. Em
relagdo a emergéncia epidemioldgica, esclareceu que os argumentos juridicos foram discutidos e
aprovados pelas Consultorias Juridicas da FUNASA, do MS, do Ministério do Planejamento e
Orcamento e Gestdo e da Casa Civil da Presidéncia da Republica. Assim, houve o aval de todas essas
Consultorias e verificaram que, nesse caso especifico, o interesse coletivo sobrepde-se ao individual.
ApOs esclarecimentos do Vice-Presidente da FUNASA, Conselheiro José Carvalho de Noronha disse
gue as suas preocupacbes aumentaram, mas ndo iria discutir o mérito da MP. Por essa razéo,
ressaltou a proposta de transformar a Medida Proviséria em Projeto de Lei. Apos intervencdo de
Conselheiros em apoio a proposta do Conselheiro José Carvalho de Noronha, Senhor Otavio
Mercadante, Secretario Executivo do MS, fez uso da palavra para esclarecer alguns aspectos. Disse
ter acompanhado a discusséo do tema no decorrer dos anos. Lembrou que o Ministro, em seu discurso
de posse, comprometeu-se em ndo extinguir a FUNASA. Assim, a seqiéncia das a¢cbes que se
seguiram foram nesse sentido de reforcar o érgéo. Esclareceu que a retirada da MP ou a transformacéo
em Projeto de Lei € uma iniciativa do Poder Executivo e que ndo havia nenhuma possibilidade de que
isso acontecesse por tratar-se de uma prerrogativa do Ministro da Salde e do Poder Executivo.
Justificou que, para os envolvidos no processo de mudanca na FUNASA, o fato representaria um dano
irreparavel que repercutiria em toda a estrutura do sistema. Conselheiro Climério Rangel Junior
sugeriu que o Colegiado interferisse junto & Camara dos Deputados em virtude da discussédo nao ter
comecado no CNS. Conselheiro Artur Custédio M. de Sousa propds que, mesmo frente a
manifestacdo do MS, o encaminhamento fosse mantido. Conselheiro Edmundo Ferreira Fontes
sugeriu a divulgacdo do posicionamento do CNS referente a transformacdo da Medida Proviséria em
Projeto de Lei. Conselheiro José Carvalho de Noronha reforcou a proposta de encaminhar o
posicionamento do CNS ao Ministro da Saude, ao relator do projeto e aos respectivos Presidentes das
Comissdes. Conselheira Maria Eugénia C. Cury, frente as consideragdes do representante do MS,
destacou a possibilidade da MP néo ser transformada em PL. Por essa razdo, ressaltou a necessidade
de discutir o mérito do documento. Conselheira Gysélle Saddi Tannous sugeriu que fosse
encaminhada cépia do posicionamento do CNS para os Conselhos Estaduais. Conselheira Julia Maria
dos Santos Roland sugeriu criagdo de Comisséo para representar o Conselho, junto ao Congresso
Nacional, no sentido de apresentar a posicdo do Colegiado frente a MP. Senhor George Torminn
esclareceu que todos os direitos dos funcionarios da FUNASA foram garantidos na Medida Proviséria.
Concluiu falando de um site com perguntas e respostas sobre o processo de transicdo da FUNASA
para a Agéncia. Por fim, ap0s exaustiva discussdo, a proposta do Conselheiro José Carvalho de
Noronha de transformar a Medida Proviséria em Projeto de Lei foi colocada em votacdo e aprovada
com votos contrarios do Conselheiro Gianni Franco Samaja e Conselheiro Elias Rassi Neto.
Conselheiro Francisco das Chagas Monteiro confirmou que os processos de definicdo das politicas
de salde nédo devem estar dimensionados exclusivamente nas Bipartites e a Tripartite. Senhor Otavio
Mercadante propbs que seja agendada para préxima reunido apresentagdo formal da proposta de
criagdo da APEC. Finalizando, Conselheiro Climério Rangel Junior prop6s maior articulacéo entre o
CNS e a Tripartite para que problemas como esse ndo voltassem a acontecer. VI) PROPOSTA DE
PAUTA PARA REUNIAO ORDINARIA DE MAIO: a) grupo de Acompanhamento de hanseniase e
tuberculose; b) médicos estrangeiros no Brasil; ¢) Relatério da Politica Nacional de Deficientes, d)
Relatério do Grupo de Humanizacéo; e) Cartdo SUS. ENCERRAMENTO: Definidos esses assuntos,
deu-se por encerrada a reunido. Estiveram presentes os seguintes Conselheiros: Ana Maria Lima
Barbosa, Artur Custdédio M. de Souza, Augusto Alves do Amorim, Carlos Alberto Gebrim Preto,
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Carlyle Guerra Macedo, Cibele G. M. Osério, Clair Castilhos Coelho, Climério da Silva Rangel,
Diégenes Sandim Martins, Edmundo Ferreira Fontes, Elias Rassi Neto, Francisco das Chagas
Dias Monteiro, Geraldo Addo Santos, Gianni Franco Samaja, Gilson Cantarino O’'Dwyer, Gysélle
Saddi Tannous, Graciara Matos de Azevedo, José Carvalho de Noronha, Julia Maria dos Santos
Roland, Licineo Affonso de C. Ratto, Maria Eugénia C. Cury, Maria Helena Baumgarten, Maria
Irene Monteiro Magalhdes, Maria Leda de R. Dantas, Mozart de Abreu e Lima, Olympio Tavora
Corréa, Sérgio Luiz Magardo, Sérgio Francisco Piola, S6lon Magalhdes Viana, Vera Lucia
Marques de Vita, Zilda Arns Neumann e William Saad Hossne.
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