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Ata da 2162 Reunido Ordinaria do Conselho
Estadual de Salde da Bahia (CES/BA)

Aos vinte e nove de janeiro de dois mil e quinze no Auditério da Secretaria de Infraestrutura (SEINFRA),
localizado na Av. Luis Viana Filho, 42 Av. "Plataforma 440, Centro Administrativo da Bahia (CAB), com
as presencas dos senhores membros do Conselho Estadual da Satde: MANHA - Ricardo Luis Dias
Mendonca - Presidente, Angela Rosa Marques Reis, Déborah Dourado Lopes, Doraides Alves Nunes
Almeida, Edson Morais de Oliveira, Eliane Aradjo Simdes, Fabio Villas Boas, Francisco Jorge Silva
Magalhées, Francisco José Sousa e Silva, Isadora Oliveira Maia - Secretaria Geral, José Ponde Junior,
José Silvino Gongalves dos Santos, Josivaldo de Jesus Gongalves, Lilian Fatima Barbosa Marinho,
Liliane Elze Falcdo Lins Kusterer, Luis Delfino Mota Lopes, Marcos Antonio Almeida Sampaio, Maria
Helena Machado Santa Cecilia, Maria Luiza Costa Camera, Mario José da Conceicao, Silvio Roberto dos
Anjos e Silva, Stela dos Santos Souza, Walney Magno de Souza, (Conselheiros Titulares). André
Fernando Wermann, Ant6nio do Lago de Souza, Antdnio Marcos Almeida Sampaio, Carlos Alberto
Seixas Rio, Célia Maria Alexandria de Oliveira, Gislene Villas Boas Torres da Silva, Jair Alves dos
Santos, Jorge Geraldo de Jesus Rosério, Julio César Vieira Braga, Lazaro Ribeiro de Souza, Luis Eugénio
Portela Fernandes de Souza, Lourani Maria Carneiro, Maeli Gomes de Oliveira, Maria do Carmo Brito de
Morais, Maria Helena Ramos Belos, Waldir Cerqueira dos Santos (Conselheiros Suplentes). TARDE -
Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza, Déborah Dourado Lopes, Doraides Alves Nunes Almeida,
Edson Morais de Oliveira, Fernando Anténio Duarte Dantas, Isadora Oliveira Maia, José Silvino
Gongalves dos Santos, Josivaldo de Jesus Gongalves, Lilian Fatima Barbosa Marinho, Marcos Antdnio
Almeida Sampaio, Maria Helena Machado Santa Cecilia, Ricardo Luiz Dias Mendonga, Silvio Roberto
dos Anjos e Silva, Walney Magno de Souza (Conselheiros Titulares) André Fernando Wermann, Angela
Rosa Marques Reis, Antbnio do Lago de Souza, Célia Maria Alexandria de Oliveira, Francisco José
Sousa e Silva, Gislene Villas Boas Torres da Silva, Jair Alves dos Santos, Jorge Geraldo de Jesus Rosério,
Julio César Vieira Braga, Lazaro Ribeiro de Souza, Maeli Gomes de Oliveira, Maria do Carmo Brito de
Morais, Maria Helena Ramos Belos, Silvanete Branddo Figueiredo, Waldir Cerqueira dos Santos,
(Conselheiros Suplentes) a Sra. Elisabete Lima de Morais — Secretaria Executiva do CES, para a reunido
do CES/BA. As 9:40h o Senhor Presidente declarou aberta a sessdo, desejou a todos um feliz 2015
declarando que seria um ano de muito trabalho, um ano de Conferéncia e se esperava um ano vitorioso de
producdo de trabalho do Conselho Estadual de Sadde. Colocou as atas da 2142 e 215 Reunides Ordindrias
do CES em aprovacao, ressaltando que houve dificuldades com relagdo ao dudio comprometendo assim a
transcricdo, e na Ultima reunido havia ficado acordado que os conselheiros enviassem suas falas por
escrito para a Secretaria Executiva para que fosse acrescentada na ata, mas, somente a conselheira Célia
Alexandria havia feito algumas alteraces. A conselheira Célia Maria Alexandria de Oliveira ressaltou
gue ndo havia feito alteracdes, mas, havia colocado sua fala na integra tal como havia ocorrido na reunido
do Conselho. As referidas atas foram aprovadas a unanimidade. O Senhor Presidente convidou o Sr. F&bio
Vilas-Boas Pinto para compor o Conselho Estadual de Salde — CES como representante Titular da
Secretaria Estadual de Salde da Bahia, em substituicdo a Washington Luis Silva Couto. O Sr. Luis
Eugénio Portela Fernandes de Souza para compor o Conselho Estadual de Saide — CES como
representante Suplente da Secretaria Estadual de Salde da Bahia, em substituicdo a Paulo José Bastos
Barbosa. O Sr. Lazaro Ribeiro de Souza para compor o Conselho Estadual de Salide — CES como
representante Suplente da Central Unica dos Trabalhadores — CUT, em substituicdo a Edson Conceigao de
Araujo. Franqueou a palavra aos Senhores Conselheiros para fazerem as comunicagdes de suas entidades
solicitando que fossem respeitados os trés minutos. O conselheiro Josivaldo de Jesus Gongalves saudou a
todos, parabenizou o0 novo Secretério da Salde destacando que tivessem boa sorte no ano de 2015 para
que se pudesse conduzir a contento da comunidade. Informou que no dia 20/01/2015 houve uma reunido
em Feira de Santana com 14 sindicatos regionais dos Agentes Comunitarios de Salde e Combate as
Endemias, onde se tratava do problema de descumprimento dos prefeitos que ndo queriam pagar o piso da
categoria, apesar do Ministério da Salde estar repassando esses valores a cada municipio, bem como a
ameaca de retirada da insalubridade, onde ha mais de 20 anos era paga, uma orientacdo da Confederagéo
Nacional dos Prefeitos, um ataque contra a categoria, porque ndo haviam conseguido vencer no voto do
Congresso Nacional, querendo vencer ndo pagando o piso, retirando os direitos e fazendo um contra
ataque a categoria. Mas, no dia 23/02/2015 estariam novamente reunidos em Jequié, onde se estaria
deliberando ndo somente as medidas judiciais, mas outros movimentos, para que esses gestores
respeitassem os trabalhadores e servidores e ndo quisessem retirar os seus direitos. “Mais uma vez
estamos aqui registrando nossa indignacdo com diversos gestores aqui no nosso estado, ndo somente do
estado, mas é um movimento em nivel nacional por parte dos Prefeitos, Secretarios Municipais de Salude
que ndo reconhecem o trabalho que esses profissionais vém fazendo em todo o pais.” A conselheira Maria
Helena Machado Santa Cecilia parabenizou ao Secretario da Saude e informou que a Associacdo de
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Pessoas com Albinismo na Bahia (APALBA) havia participado do Férum Social Mundial numa discussao
com varias entidades, tendo a participagdo também da Associacdo Metamorfose Ambulante de Usuarios e
Familiares do Sistema Mental do Estado da Bahia (AMEA), Associacdo Baiana de Deficientes Fisicos
(ABADEF), a Vida Brasil e as entidades de Tunisia e Marrocos. Esse evento aconteceu do dia 22 a
24/01/2015 e haveria um férum maior na Tunisia, onde essas entidades levariam suas experiéncias para
serem discutidas, e aqui aconteceria no més de margo. A conselheira Célia Maria Alexandria de Oliveira
informou que estava instalada a oficina do Projeto de Economia Solidaria, onde se estaria fazendo todo
um trabalho de insercdo das pessoas que saiam da desinstitucionalizacdo e dos Centros de Atencgédo
Psicossocial (CAPS) para serem integradas no mundo do trabalho, no mercado do trabalho. “Temos uma
I6gica diferenciada pautada na solidariedade. Esse projeto ainda esta funcionando de forma precéria,
estamos em uma sala cedida no Férum do Barbalho, e para vocés terem uma idéia, o Sindicato dos
Trabalhadores Federais em Salde, Trabalho, Previdéncia e Assisténcia Social do Estado da Bahia
(SINDPREV) nos emprestou as cadeiras para que pudéssemos trabalhar. Precisamos ainda de um local
definitivo para que possamos realizar esse trabalho e com toda a infraestrutura necessaria.” Destacou que
0 grupo estava constituindo a sua identidade, estava na etapa de identificacdo de habilidades e ainda nédo
estava no momento de producdo e vendas. E escolheram como primeiro trabalho a confeccdo de
mascaras, 0 que era extremamente emocionante. Comunicou que estava em uma oficina naquela semana e
na proxima sexta-feira estariam em sua sala e os conselheiros precisavam verificar o entusiasmo e
esperanca dessas pessoas que estavam ha tempos excluidas, tendo agora oportunidades de autonomia e
insercdo na sociedade, inclusive no mundo do trabalho. Informou ainda que nos dias 27 e 28/02/2015 a
ONU Mulheres sediada no Chile reunira 100 mulheres do mundo que ocupam cargos de lideranca e
diregdo. O tema desse encontro é: “Mulheres no poder, mulheres na tomada de decisdes reconstruindo um
mundo diferente.” A conselheira Maria Luiza Costa Camera desejou boas vindas e uma gestdo
participativa ao Secretario Fabio Vilas-Boas, que ele ouvisse a todos, cada um com suas necessidades
realmente sérias. Destacou que o seu pleito era um Centro de Prevencdo e Reabilitacdo da Pessoa com
Deficiéncia (CEPRED) mais atuante com as cadeiras de rodas, principalmente para as pessoas do interior
do estado que ndo sabiam sequer que tinham direito, e quando recebiam uma cadeira de rodas chegavam a
se ajoelharem no chdo para agradecer. “Temos que explicar 0 que é direito, 0 que é conquista, ndo
somente em relacdo a cadeiras, mas sobre drteses, proteses das pessoas amputadas, as questdes dos
remédios biol6gicos carissimos que as vezes ficam em falta na Rede Publica. Dr. Fabio, o senhor terd uma
gestdo bastante complicada, porque ndo € preciso mais dizer que a Salde e Educagdo sdo as areas mais
complicadas do Governo do Estado. N&o é mais possivel conviver, depois que conquistamos o direito a
acessibilidade um 6rgdo publico ndo ter acessibilidade. Desci com o companheiro de Itabuna, Napoledo
que esta aqui, conheci hoje e fomos carregados por trés homens, porque deveria ter observado. J4 recebi
as desculpas, mas ndo se trata de desculpas, € um direito meu estar aqui para dizer a todos vocés:
reivindiquem, sejam nossos parceiros, qualquer obra publica ou privada a partir de 2014 sera multada
quando ndo tiver acessibilidade, e aquelas que ndo tinham estdo providenciando a reforma. E a ABADEF
é muito combativa, sou uma mulher guerreira e estou aqui exatamente para falar em nome de todos.” O
conselheiro Julio César Vieira Braga colocou que o Conselho Regional de Medicina junto com as demais
entidades médicas estava tentando lutar pela Sadde Publica do Estado da Bahia mais do que defender os
interesses da categoria. Entdo vinha propondo no CES discusséo de temas mais globais, mais abrangentes
de toda a sociedade baiana. E dentro dessa luta sempre tem buscado dar um voto de confianca as
mudancas que ocorrem nas secretarias municipais, estaduais, e apoiar, dialogar com os novos grupos de
trabalho que estavam se formando. Nesse contexto, vinha colocar as instituigdes & disposi¢do para
discussdo que ja havia tido essa oportunidade, e pelo qual louvava essa disposi¢do para o didlogo que
havia encontrado no primeiro momento. O conselheiro Jorge Geraldo de Jesus Roséario desejou ao Sr.
Secretario da Saude uma boa gestdo e uma reciprocidade dos seus antecessores, onde se havia uma
abertura e acreditava ser uma forma participativa. Informou que esteve em Brasilia na 42 Conferéncia de
Saude do Trabalhador, onde foi um dos relatores. Disse que foi um trabalho muito produtivo e o Conselho
Estadual de Sadde teve a sua participacdo na gestdo do 5° grupo, onde se discutiu em sala com
aproximadamente 350 trabalhadores. Solicitou que o Secretario Fabio Vilas-Boas tivesse um olhar
especifico no Hospital Geral do Estado (HGE), onde teve uma participagdo e realmente no més de
dezembro os corredores do hospital estava alastrado de pessoas necessitando de um aporte médico e ndo
havia médico suficiente. “E aqui fago um apelo para a saude dos cidaddos baianos.” O conselheiro André
Fernando Wermann colocou o setor filantropico a disposi¢cdo como ja estavam ocorrendo as discussoes,
bem como o segmento o qual representa para qualquer discussdo para que pudessem ser cimplices no
Sistema Complementar. Colocou que a pedido do provedor da Santa Casa de Misericordia de Itabuna
compartilharia como todos, a alegria da instituicdo que no dia anterior havia completado 98 anos de
prestacdo de servicos. Uma instituicdo que dentro do Sistema SUS prestava algo entre 55 a 60
atendimentos/més. “Ele pediu para compartilhar isso com todos e assim estou fazendo.” O conselheiro
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Luis Delfino Mota Lopes parabenizou ao Secretario da Sadde pela nova missdo, ressaltando que estava ali
no dia a dia na demanda da Salde de toda a populacéo, e acreditava que se precisava avangar. Disse que
houve melhorias significativas em determinadas areas como construcdo de hospitais, mas seria preciso
melhorar o atendimento, o que era um reclame de toda a sociedade. Colocou que seria preciso um dialogo
permanente com o Secretario no sentido de obter informacgdo. Ou seja, o prestador no interior, na capital,
em determinado local do estado da Bahia estava perplexo, pois 0 pagamento estava atrasado desde o més
de novembro. “Precisamos desse didlogo, pois precisamos honrar 0s compromissos com tributaco, fisco,
trabalhadores da salde que dependem desse pagamento e com o0s profissionais da salde de um modo
geral. E muito importante esse dialogo para sabermos como estd e como ficard, como o Secretario
encontrou essa demanda, onde esta o gargalo, ou seja, a dificuldade de recurso, para bem informarmos
aos nossos associados sobre o que estd acontecendo, qual a perspectiva, e acredito que a tendéncia é
melhorar, solucionar de uma vez por todas as pendéncias para que esse setor da salde que ja vem em
dificuldade possa realmente cumprir seus compromissos e honrar sua finalidade fim que é uma boa
assisténcia a populacdo do estado da Bahia. Parabéns a essa nova equipe que assume, e desejar a0 amigo
Rodrigues que até dezembro estava aqui no Conselho de Saude e hoje estd na gestdo. Sucesso também
nessa nova jornada, ao Luis Eugénio também e estamos juntos para buscarmos um SUS e a Salde que o
cidaddo merece.” A conselheira Maria do Carmo Brito de Morais desejou boas vindas ao Secretario da
Saude e solicitou que o didlogo fosse mantido para que as questes relacionadas aos trabalhadores da
enfermagem fossem resolvidas com mais civilidade. Informou que o Sindicato dos Enfermeiros estava
com nova diretoria com posse no més de novembro, e mantinha junto com outras entidades reunides
permanentes para que pudesse estar defendendo os interesses da categoria e do Sistema Unico de Salide
que tinha que ser uma politica, e esta tinha que ter um olhar diferente ndo somente para os trabalhadores
como para os usuarios do Sistema Unico de Sadde. A conselheira Isadora Oliveira Maia também saudou a
nova equipe do CES, agradeceu a todos os presentes no pleno e informou que nos dias 27 e 28/02/2015
em Brasilia 0 Ministro Chioro esteve presente no Conselho Nacional de Salde e sua primeira acdo foi
apresentar o plano de governo para os proximos anos. Pontuando com o Controle Social, ele foi bastante
contundente na presenga, € a participacdo social nas acdes de salde. “E é o que vamos continuar
buscando dentro desse Conselho, porque todas as agdes de saide da SESAB passam pelo Controle Social,
e como esse é um ano de Conferéncia ha atengéo total voltada para esse evento da salde, e principalmente
na categoria de saude dos trabalhadores, usuérios, bem como a gestdo.” Comentou que a Atengdo Bésica
havia sido um ponto debatido pelo Ministro, bem como Vigilancia Sanitéria. “Vamos agora com a nova
gestdo tentar e tem antigos conselheiros que séo superintendentes e diretores, e que consigamos realmente
uma gestdo bastante participativa, que o Controle Social continue sendo com portas abertas dentro da
Secretaria de Salde com o novo Secretario, porque realmente sempre tivemos essa entrada, esse dialogo
muito importante para que consigamos, porque representamos um nicho de sociedade. Represento o
Foérum de Pessoas com Deficiéncia, mas ndo somente essa entidade, pois como Secretéria Geral e dialogo
também com outras categorias e com as outras entidades.” Destacou que seria preciso que todas as acoes
de salde perpassassem pelo CES, pois tanto a Comissao de Direito a Salide da Ordem dos Advogados do
Brasil (OAB) como o legislativo e judiciario tém observado, o Tribunal de Contas da Unido (TCU) tem
acompanhado as ac¢bes do Controle Social e as acBes dos conselheiros. “Somos de relevancia social, de
relevancia publica e temos o status de servidor pablico, mas ndo recebemos para isso, € temos uma
responsabilidade com a Lei Complementar 141 de cumprir as regras, observar as aces, ter respeito a base
que sdo aquelas pessoas que estdo necessitando.” Informou ainda que o Regimento Interno da
Conferéncia Nacional de Salude havia sido discutido em Brasilia, e tinha que ser discutido também no
CES para que se conseguisse fazer uma Conferéncia com grandes resultados. O conselheiro Walney
Magno de Souza comentou que aquele dia era de celebracdo para os Povos Indigenas da Bahia, pois
estava se comemorando um ano e meio que assumiram a Coordenagdo do Distrito Sanitario Especial
Indigena da Bahia (DSEI-BA) da Secretaria de Salde dos Povos Indigenas da Bahia com o auxilio do
CES e do ex-gestor, Dr. Jorge Solla. “Estamos prestando contas, porque tivemos um avango de mais de
500%. Ou seja, tinhamos 05 contratos na gestdo durante um periodo de um ano, e hoje ja temos mais de
300 obras, como ampliacéo de postos de saude, reformas, e devemos isso a essa gestdo que ai estd. Ao
Governo Federal e ao Governo Estadual, e com isso quero afirmar que 0 Movimento dos Povos Indigenas
na Bahia tem compromisso com essa gestdo, e por isso venho mais uma vez agradecer a todos.” O
conselheiro Marcos Antdnio Almeida Sampaio desejou boas vindas aos companheiros que estavam ali em
defesa do SUS salientando que ndo eram invisiveis, e como ali era um espago democratico as
manifestacdes eram bem vindas, as pessoas tinham que utilizar aquele espaco como real de manifestacéo.
Disse que seria preciso registrar 0 momento que estava se vivendo na Bahia e o Conselho precisava
enxergar isso. Parabenizou o Conselho Regional de Enfermagem (COREN), o Centro Brasileiro de
Estudos de Saude (CEBES), a Diretoria de Vigilancia Epidemiol6gica (DIVEP), os trabalhadores que
haviam escrito uma carta ao Sindicato dos Trabalhadores em Satde do Estado da Bahia (SINDSAUDE), a
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outros movimentos que escreveram uma carta e estava tendo manifestacdo que considerava que fosse em
defesa do SUS. Solicitou que o Secretario verificasse o que estava acontecendo ali e na Bahia, e ndo
somente o CES, mas os trabalhadores e 0s movimentos de fato voltassem a participar e construir a Saide
do Estado da Bahia, porque a salde é feita com gente e para gente, e ninguém iria falar o que era melhor
para eles sem eles. A conselheira Déborah Dourado Lopes desejou boas vindas aos novos conselheiros, ao
Secretario da Salde colocando que do ponto de vista do Ministério da Salde, era fundamental
compreender a crise profunda que se estava vivendo a Salde Publica e que principio do SUS s6 se
fortalecia com gestdo participativa, respeito aos principios constitucionais da descentralizacdo, que as
politicas pensadas sdo tripartite, com participacdo do Ministério, Estado e Municipio. Colocou ainda que
ndo existia inovagdo que ndo respeitasse a formulagdo do SUS. Haveria de se reconhecer as enormes
dificuldades do ponto de vista da gestdo de pessoas, do financiamento, mas, esse Sistema so iria
realmente funcionar com a participacdo dos trabalhadores, com solidariedade, respeito, autonomia e a
participagdo dos trés entes federativos: Ministério, Secretarias Estaduais e Municipais. “Bem vindo a
todos os conselheiros, e boa sorte!” Silvio Roberto dos Anjos e Silva cumprimentou a todos 0s membros
da Mesa Diretora mencionando que estava se iniciando a primeira reunido do Conselho Estadual de Salde
com uma zona de conflito, a partir do momento em que o CES, ou seja, o Controle Social mais uma vez
estava sendo desrespeitado, na medida em que se colocava uma proposta que envolvia todos os
trabalhadores do estado da Bahia sem nenhum processo de discussdo. Declarou que havia falado no dia
anterior em um evento do territorio de identidade da Chapada em Seabra que, ndo seria permitido e ndo
aceitaria a forma como estava sendo posta, porque era sabido que o principio da regionalizacdo iria
acontecer, pois havia sido definido na 82 Conferéncia Nacional de Saude, que um dos principios do SUS
era a regionalizacdo. Mas, ndo se poderia ter um processo daquela forma abrupta, de uma hora para outra,
até porque, aquilo também ndo estava preconizado, e extinguia todas as Diretorias Regionais de Salde
(DIRES) sem passar por um processo de discussdo. “E um desrespeito, ndo somente ao Controle Social, e
aqui estd sendo desrespeitado todo o Controle Social, independente de ser o Controle Social da Saude,
mas todo o Controle Social, e de todos os trabalhadores e usuarios. Porque esse processo nao envolve
somente os trabalhadores, mas também os usudrios. E, ndo adianta o0 Governador e o Secretario da Saude
vir com declaracdes, e estou desconstruindo esse pronunciamento, de que ter 30 médicos, 50 enfermeiros
e 40 odonto6logos pegando em papel, isso estd demonstrando um equivoco, porque trabalhar em setores da
administracdo ndo significa tratar de papel, mas de planejamento e programacéo. Temos que desconstruir
esse discurso e o SINDSAUDE tem colocado: ndo vamos aceitar nenhum tipo de acdo em relacdo a isso
gue ndo garanta os direitos dos trabalhadores e que ndo passe pela discussdo com o Controle Social, hdo
somente o Conselho Estadual de Saude, mas os Conselhos Municipais de Salde.” A conselheira Liliane
Elze Falcdo Lins Kusterer colocou que o Conselho Regional de Odontologia da Bahia (CROBA) tem
trabalhado em relacdo a construcdo da Salde Bucal em todo o estado da Bahia, a entidade tem se
dedicado nesse sentido, e por isso haviam dois membros das Politicas Publicas que havia feito o
Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade (PMAQ). “Viajamos pelo interior, e inclusive
tivemos a oportunidade nessas viagens de conhecer o qudo dificil é ir de um municipio a outro, o quao
dificil é estar visitando esses servigos sem o apoio das DIRES e qual a importancia do trabalho dos nossos
colegas.” Colocou ainda que o CROBA tem se manifestado solidariamente ao movimento das DIRES,
contra a sua extincdo tem se feito presente, e 0 movimento poderia contar com o apoio da entidade.
Informou que no dia 27/02/2015 haveria um encontro com o coordenador nacional de Saide Bucal para
tratar da questdo da Salde Bucal na Bahia, a sua expansdo. Comentou que ainda existiam mais de 900
equipes de Salude da Familia sem equiparagdo com a equipe de Salde Bucal. “Entao essa é a nossa luta,
ndo so pelo segmento da Odontologia, mas também por todos os segmentos dos trabalhadores da Saade.”
O conselheiro Francisco Jorge Silva Magalhdes colocou que naquele momento teriam que ter
tranqilidade para tentar resolver e buscar. Porém, pensava que as pessoas precisavam ter a serenidade
também de avaliar toda uma conjuntura que havia sido estabelecida, e em diversos momentos 4 atras o
CES havia passado por cima. “Quando das privatizagdes que combatemos, fui jogado com o Silvio como
se fossemos vildes pelo ex-Secretario; quando aconteceu do Hospital Clériston Andrade que o SINDMED
e 0 SINDSAUDE reagiram, também sofremos isso. Entdo, temos que ter toda a serenidade, e dizer que
este Conselho as vezes abriu méo de ter essa prerrogativa.” Destacou que havia dito no dia anterior ao
Secretério, que a decisdo da extingdo das DIRES, inclusive deveria ser discutida no Conselho. “E chamo a
atengdo, que o tempo todo temos ido para uma politica de confronto as vezes com a Secretaria, € ndo me
arrependo em momento algum, porque defendemos trabalhadores que ddo sua contribuicdo para a
melhoria da Salde e as vezes é desconsiderado. Nesse momento, temos que ter toda a serenidade e
tranqilidade para discutir esse problema que estamos vivendo hoje das DIRES, e ver onde devemos
chegar.” Disse que o Conselho teria que ter voz altiva, ndo deixar se passar mais uma vez, porque 1 atras
ja havia se passado em diversos momentos. “Fui defender trabalhador na Maternidade José Maria de
Magalhdes Neto e a maternidade pegou 05 capangas para me dar porrada! O Conselho ndo se posicionou,
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e em diversos momentos o Conselho me falou que eu era da direita. Hoje, penso que o Conselho deveria
se posicionar, mas 4 atras deveria se posicionar também.” A conselheira Eliane Aratjo Simdes passou a
sua fala para o Sr. Mauricio Moutinho — Defensor Publico do Municipio de Santo Ant6nio de Jesus que
saudou a todos colocou que na condicdo de defensor publico com atuacdo em salde, vinha
acompanhando a Politica Publica de Salde desempenhada pelo Governo do Estado nos Gltimos 08 anos,
onde tinha tido muitos avangos e beneficios. Entendia que esse movimento contra a extingdo das DIRES
ndo era um movimento corporativista de funcionarios, mas um movimento em defesa dos usuarios dos
servicos publicos de salde, sobretudo no interior, porque seriam prejudicados com a diminuicdo da
regionalizacdo. “Estamos estudando a constitucionalidade da lei, mas estamos abertos ao didlogo. As
declaragBes que Vossa Exceléncia tem dado nas redes sociais e também nos jornais tém progredido nesse
sentido de estar atento as necessidades da populacdo, e também atento as necessidades desses
trabalhadores. Nesse sentido, a Defensoria Pdblica de Santo Antdnio de Jesus vem se manifestar,
acompanhando as modificagbes que estdo sendo feitas. Ja tivemos a audiéncia publica em Jequié e
participamos, estamos convocando a audiéncia puablica para Santo Antbnio de Jesus no dia 10 de
fevereiro, estamos acompanhando as reunifes com as chefias do ndcleo central, no caso, nucleo leste, em
razdo da extingdo das DIRES de Cruz das Almas, Amargosa e Santo Ant6nio de Jesus. Confiamos no
Governo do Estado que podera mediar esse problema, fortalecendo os servicos do interior com a
manutencdo das extensdes dos nicleos das localidades, que antes eram abrangidas pelas DIRES,
fortalecendo os servicos dessas localidades e garantindo os direitos desses funcionarios. A fala que vi
ontem nas redes sociais muito me alegrou, porque estamos vendo progresso nesse sentido, estamos vendo
vontade do Governo em participar desse dialogo, e estamos a disposi¢do para aquilo que vocés
entenderem necessario.” Comunicou que a Defensoria Publica enquanto institui¢do e alguns defensores
publicos ja acompanhavam essas demandas em suas respectivas comarcas, como Serrinha, Jequié,
Itapetinga, Ilhéus, e era nesse sentido que a Defensoria Publica vinha se posicionando em apoio ao
movimento, porque se entendia que a extincdo das DIRES prejudicava sobremaneira os usuarios. O
conselheiro Francisco José Sousa e Silva comentou que aquele momento era histérico, mais um momento
histérico que a Sociedade Civil do Estado da Bahia era convidada a participar. Se durante 08 anos o
Conselho havia avaliado bem ou mal os avangos e algumas dificuldades da gestdo na Saude, o povo
baiano ndo poderia ser traido, pois havia depositado nas urnas um voto de confianga aos 08 anos atuais da
gestdo do Governo do Estado da Bahia. A escolha da gestdo para o novo modelo de gestdo do Estado
depunha sobre os 08 anos do que se tinha feito no estado da Bahia. Colocou que enquanto a Central dos
Trabalhadores e Trabalhadoras do Brasil (CUT) estivesse presente no CES, ndo permitiria a
mercantilizacdo da Saude no estado da Bahia. E reiterava para o Presidente do Conselho Estadual de
Saude, Sr. Ricardo Mendonga e ao Secretério da Saude do Estado da Bahia, Dr. Fabio Vilas-Boas, que 0s
trabalhadores e trabalhadoras do SUS e o Movimento Social iriam tomar as medidas necessarias para
garantir um SUS publico, completamente voltado para a atencdo da populacdo do estado. Era dificil
compreender esse processo. Se outrora se criticou a atitude da gestdo em rela¢do, principalmente ao
Controle Social no estado, estavam atentos e ndo seria permitido que fosse feito mais uma vez daquele
espaco de Controle Social, um espaco de negdcios para a Saude no estado da Bahia. A conselheira Lilian
Fatima Barbosa Marinho colocou que estava no CES ha um ano e dois meses, vinha de um acimulo de
experiéncias desde o Conselho Nacional de Salde a diferentes Conselhos no qual estavam inseridos e
conseguiu chegar ao CES. “E de fato a primeira vez que estou vendo esse lugar assim tdo cheio. E
esperamos que essa mobilizagdo, de fato permaneca, porque a Reforma Sanitaria Brasileira tem um curso,
que vez em quando percebemos que hd um retrocesso.” Comentou que como conselheira estadual de
salde, ter tomado conhecimento de algumas medidas que sdo da esfera administrativa, mas que
impactavam a execucdo da Politica Estadual de Saude, sem dlvida alguma a sua fala inicial seria escutar
que proposta era essa, mas dizer que se sentia desrespeitada como conselheira da instdncia maxima de
Controle Social da Salude no estado da Bahia e como cidada. “Porque quando vejo uma mulher que as
redes sociais nos facilitam com um cartaz dizendo: tenho insuficiéncia renal crénica, onde vou pegar
minha medica¢do? Por favor, me informem. Sem divida alguma, é um momento de felicidade por estar
vendo pessoas aqui.” Salientou que as reunides do Conselho eram abertas, mais pessoas teriam que
participar e tinha inclusive colocado muito sua decepgdo, “desculpe conselheiro Chico, estou lhe
conhecendo agora, e sua fala é muito importante. E importante que vocé esteja aqui sim, mas estou
dizendo no espaco do Conselho estadual de Saide. Queria lhe saudar, dizer do meu prazer em lhe
conhecer e que vocé participe de fato. Sem ddvida nenhuma, nossa indignacdo, porque Sérgio Arouca
dizia: nés ndo podemos perder a capacidade de nos indignar. E sinto-me indignada com o que esta
acontecendo e quero sair daqui hoje, sendo com decisGes, mas com mobilizagdo suficiente para que
defendamos a Reforma Sanitaria Brasileira no qual o Sistema Unico de Sadde é um aspecto a considerar.”
O Senhor Presidente mencionou que em nenhuma reunido do Conselho havia sido registrada a situagéo do
Hospital Octavio Mangabeira pela qual o conselheiro Francisco Magalhdes havia passado. E claro que se
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houvesse chegado ali, o Conselho teria apurado e levado para a Administragdo, até porque era um
desrespeito total, ndo somente ao referido conselheiro, como representante de uma entidade médica, mas,
ao Conselho Estadual de Salde. Registrou a presenca do Dr. Rogério Queiroz, promotor do Ministério
Pulblico representando a Saude, sempre presente nas reunides; Dra. Itana Viana, Presidente da Comissdo
de Salde da OAB,; Deputada Estadual, Fabiola Mansur; Vereadora Aladilce e Ana Rebougas,
representante do Ministério da Sadde no estado da Bahia. COMUNICACOES DA SESAB (GESTAO):
1.Cumprindo a Portaria/GM n° 1074 de 29/05/2008, que aprova o Manual de Cooperacdo Técnica e
Financeira por meio de Convénios, no seu capitulo 5, item 5.3, comunico a este Conselho, que
solicitaremos a0 Ministério da Salde a Prorrogagdo da Vigéncia do Convénio Federal n.° 1770/2008,
tendo como objeto: “CURSO SOBRE — PROJETO DE ESTRATEGIAS PARA QUALIFICACAO DA
GESTAO DO SUS BAHIA” — DA EESP, no valor total de R$ 2.268.972,00 (dois milhdes, duzentos e
sessenta e oito mil, novecentos e setenta e dois reais); 2. Cumprindo a Portaria/GM n° 1074 de
29/05/2008, que aprova o Manual de Cooperagdo Técnica e Financeira por meio de Convénios, no seu
capitulo 5, item 5.3, comunico a este Conselho, que solicitaremos ao Ministério da Saulde a Prorrogagao
da Vigéncia do Convénio Federal n.° 2406/2007, tendo como objeto: “AQUISICAO DE
EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE, ESTUDO E INFORMATIZAR O CENTRO DE
REFERENCIA EM SAUDE DO IDOSO” — CREASI, no valor total de R$ 194.000,00 (cento e noventa e
quatro mil reais). Convidou o Dr. Fabio Vilas Boas Pinto para que fizesse a Apresentacdo sobre as
Diretrizes Politicas da Nova Gestdo, que saudou a todos os presentes, congratulando-os por serem ferozes
e defensores dos principios do SUS e dos direitos dos trabalhadores da Salde do estado da Bahia.
Colocou que o0 Governo Rui Costa era um dos poucos governos de todos os tempos que teve a coragem de
eleger a Saude como a bandeira principal do seu mandato como Governo, e que ao final da sua
explanacdo, com muita tranquilidade tinha conviccdo de que todos aqueles argumentos e informacdes que
foram passadas para todos ali, na verdade ndo refletiam a verdade do que estava sendo feito. “Vou provar
para voceés, que tudo que foi feito em relacdo as DIRES, na verdade s6 fez engrandecer o papel da Saude
no estado, valorizar o servidor que esta la trabalhando no interior, valorizar o seu trabalho e ampliar a
assisténcia da Saude, ampliar a oferta de servigos a populacéo e aumentar a Vigilancia de Salde através
de um processo de capilarizacdo da saude.” Comentou que faria nos proximos 15 minutos a explicagdo
das DIRES e posteriormente passaria a apresentacdo dos projetos de gestdo. Colocou que durante o
Governo de transicdo, uma das pautas que havia sido levada ao Gabinete de transicio esteve na Secretaria
da Saude avaliando, foi a possibilidade de reduzir as 31 DIRES em 09 macrorregionais. O Gabinete de
transicdo esteve dentro da Secretaria da Salde, consultou diferentes &reas e apds 45 dias apresentou ao
Governador o projeto de modificacdo das estruturas das DIRES, que foi levado ao plenério, aprovado, e
no dia 13 de dezembro foi baixada uma lei que reduzia a estrutura do Estado de 31 para 09. Informou que
no dia 1° de janeiro havia assumido a gestdo, em uma quinta-feira de feriado e no dia 02 de janeiro havia
convocado o professor Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza juntamente com a Dra. Joana Molesini
para serem as pessoas responsaveis por conduzir o processo de transformagdo da estruturas de DIRES e
macrorregionais de sadde. Durante 15 dias eles haviam se reunido com toda a equipe da Secretaria
durante todo o dia e até tarde da noite, durante o final de semana, tentando ajustar o que existia de
legislagdo, estrutura funcional e responsabilidades nessas 09 macrorregionais. E esse projeto havia
resultado em varios pontos a serem resolvidos de ajuste, e com base nesse projeto eles concluiram e
apresentaram ao Governador, indicaram nomes técnicos para coordenarem os 09 ndcleos, esses nomes
foram apresentados ao Governador que escolheu os novos coordenadores, e foram todos saudados como
bons nomes em todo o interior. Explicou que fundamentalmente havia acontecido um processo
administrativo de eliminacdo de diretorias, de 31 para 09. Haveria 09 nlcleos com coordenadores gerais €
administrativos, e seriam mantidos todos os demais pontos que antigamente eram chamados de DIRES,
como Bases Regionais de Salde. Nessas Bases seriam mantidas as cmaras frias, os pontos de
dispensacdo de medicamentos, a rede de informdtica, os profissionais necessarios, como sanitaristas,
técnicos, auxiliares administrativos, motoristas, enfermeiros, farmacéuticos, ou seja, toda a equipe
existente para fazer o que as DIRES faziam seria mantida, ndo haveria qualquer tipo de reducdo do
quadro funcional de quem estava efetivamente levando a cabo as tarefas inerentes as DIRES. Disse que
n&do haveria qualquer tipo de perda para a populagdo em termos de reducdo da oferta de servicos, porque,
todos os pontos de apoio em todas as cidades, como Jequié, Eundpolis, Irecé, todas as sedes, os prédios
com toda a estrutura ndo seriam desmontados. “A minha idéia ou sugestdo, para quem quer que seja ndo
tem cabimento se desmontar um investimento de milhGes de reais que existe, e concentra-los em novos
locais. Pelo contrério, 30 pontos de apoio é pouco. Se vocés olharem o Sistema de Salde de forma mais
ampla, vocés vao perceber que o Estado com 417 municipios ter 30 bases de distribuicdo de vacinas,
medicamentos, obrigando as pessoas a sairem de municipios, se deslocarem, as vezes 100 km, 200 km
para poder pegar medicamentos, é longe, é pouco. O que o SUS desenhou e o que buscamos almejar, séo
417 Bases. O individuo tem que ter uma camara fria, um posto de distribuicdo de medicamentos, um
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posto de assisténcia, em cada municipio. Vocé nao tem camara fria em 417 municipios. O nosso objetivo
Ia na frente é ampliar a descentralizag@o e fazer com que 0s municipios se empoderem e assumam sua
responsabilidade constitucional de prover a Atencdo Bésica, farmacéutica, e cuidar da sua Vigilancia em
Saude.” Ressaltou que esse processo vinha sendo, de certa forma dificultado, pela inibi¢do natural que a
presenca das DIRES exercia sobre municipios que ndo se sentiam responsabilizados ou percebiam que
ndo havia necessidade de exercer aquela atividade, ja que existia uma DIRES que fazia aquilo por eles.
Disse que costumava usar um exemplo, que 0s municipios eram como o filho adolescente tardio que
havia permanecido dentro da casa dos pais, e nunca havia procurado alguém que cuidasse da roupa dele,
cozinhasse para ele, porque sempre tinha o pai ou mée que resolvia tudo para ele. Portanto, alguns
municipios enxergavam as DIRES dessa forma, como a sua tutora e se inibiam, ndo somente porque isso
representaria um investimento financeiro maior, como eles viam as DIRES como algo extremamente
cdmodo para eles. Porque vou estruturar, gastar dinheiro, alugar uma casa, comprar uma camara fria,
controlar a temperatura, se tenho alguém que faca isso por mim. No entanto, a idéia a longo prazo seria
ampliar a descentralizacdo. “Essencialmente, o que esta sendo hoje € acabar com vinte e poucos postos
diretores, transforma-los em apenas 09, e manter na ponta toda a Rede que existe hoje, mas com pessoas
que estdo na assisténcia, cuidando da Vigilancia, da Assisténcia Farmacéutica, com 09 coordenadores das
suas macrorregides. Ao invés de termos 31 diretores, teremos 09 diretores, e toda a estrutura sera
mantida.” Informou que havia pouco mais de dois mil funcionarios nas DIRES e muitos deles ndo eram
originalmente dessas diretorias, ndo eram pessoas contratadas ou selecionadas para fazer a funcéo das
DIRES. Ao longo desses 40 anos da existéncia das DIRES, muitos vieram de hospitais que foram
extintos, municipalizados, transformados em gestdo de Organizacdo Social (OS); outros vieram de 6rgéos
federais extintos, como a Fundacdo Nacional de Satde (FUNASA), fazendo com que, dentro das DIRES
houvesse as mais diversas fungdes de pessoas que em determinadas DIRES, como teve a possibilidade de
ver segunda-feira e terga-feira, quando havia rodado todos os nucleos em dois dias, varios funcionarios
que ndo trabalhavam. Havia dono de loja de construcdo, recebia todo més o contracheque e ainda
reclamava que o percentual da gratificagdo havia vindo menor do que no més anterior. Disse que havia
funcionario que dizia que estava indignado, porque chegava as 08 horas, saia a tarde e havia pessoas que
ia tomar café ou nem aparecia nas DIRES. Havia DIRES que tinha turno de manha e turno de tarde, onde
uma parte dos funcionarios trabalhava pela manha e outra parte trabalhava a tarde. Salientou que era uma
excecdo, mas dentro dos dois mil funcionarios, vocé tinha isso em vérias exceg¢des, configurando um
contingente de funcionarios que causava um desrespeito ao funcionario que trabalhava. Quem tinha que
reclamar que estava havendo uma mudanca era o funcionario que ndo trabalhava. Quem trabalhava e
exercia sua fun¢do com honradez, dignidade e amor, porque profissionais da area da salde, metade de sua
vocacao era necessario trabalhar por dinheiro, metade era por amor. Profissional de salde, diferente de
profissionais de outras especialidades, o0 que motivava ele, mesmo ganhando pouco, mas se ele estivesse
trabalhando naquilo que amasse e que o realizava profissionalmente, ele conseguia trabalhar feliz, mesmo
ganhando pouco. Portanto, nesse processo, democraticamente seriam convidados todos os funcionarios
das DIRES, em cada Nucleo Regional de Saude, cada um dos coordenadores junto com 0s Recursos
Humanos (RH) da SESAB, junto com um representante do SINDSAUDE, como havia sido pactuado no
dia anterior com a Vereadora Aladilce e com o Presidente do SINDSAUDE, Silvio Roberto. O SINDMED
também havia se oferecido para estar presente nesse processo, onde cada funcionario seria chamado, se
espontaneamente ele ja identificasse onde desejaria ir trabalhar, isso seria seguido; o coordenador do
Nucleo identificaria quais os funcionarios que ele precisaria para aquele NUcleo, sendo que em alguns
locais seria preciso ampliar na sede o nimero de funcionérios, em outros haveria que diminuir. Havia
sedes em que tinham 150 funcionérios, e aquele coordenador teria autonomia de dizer quantos
funcionarios ele precisaria. “Fiz analogia com os 05 s, vocé vai desfazer, desmontar e dizer: o que é que
preciso para funcionar o meu Nucleo inteiro? E em cima desse quantitativo eles ja vdo prever quantos vdo
sair de aposentadoria nos proximos 05 anos, e colocar em cima desse quantitativo, excluindo os
aposentados, mais 10% para poder aumentar a capacidade de ofertar servicos. Feito isso, se naquela
regido das DIRES daquele Nucleo que tinha 02 ou 03 DIRES, o coordenador decidiu que precisa ter, por
exemplo, 80 funciondrios para fazer o servi¢o e naquela regido tinha 200 funcionarios ao todo, os 120
funcionarios que forem considerados pelo coordenador do Nucleo como ndo essenciais, serdo chamados e
dialogados com respeito, buscando identificar onde é possivel realoca-los. Existem algumas
possibilidades: decidimos com o Secretario da Administracdo e o Governador, semana passada, de criar
uma junta médica descentralizada no interior do estado. Vamos criar pontos de juntas médicas nessas
regides do estado, onde alguns desses médicos que hoje ja fazem servigos de Junta Médica, mas Junta
Médica ndo é fungdo da SESAB, é fun¢do da Secretaria da Administragdo, eles vao poder ser transferidos
da SESAB para a SAEB e vao trabalhar como peritos de Junta Médica. Onde ndo houver hospital em que
ele possa trabalhar, esses considerados ndo essenciais, vamos buscar transferir para um municipio ou para
uma OS, desde que ndo haja perda financeira.” Comunicou que no més de dezembro, quando conversado
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sobre esse projeto com o SINDSAUDE, mesmo antes da sua posse, havia sido alertado de que, quando
ocorria a transferéncia do estado para 0 municipio, o funcionario perdia todas as garantias e vantagens
que tinha no salario. E naquela ocasido, entre o Natal e o Reveillon, havia firmado um compromisso no
SINDSAUDE onde, se houvessem perdas, ndo iria ser transferido nenhum funcionario para municipio ou
0OS, porque o objetivo ndo era infligir em nenhum tipo de perda para o funcionario, mas, com esse
contingente considerado ndo essencial pelo proprio coordenador, o objetivo era que ele pudesse ser
aproveitado mais proximo da ponta, mais proximo da assisténcia ao paciente, respeitando a vocacdo do
funcionario e atendendo ao interesse publico do estado da Bahia. Disse que se houvessem perdas, haveria
a tentativa de transferir o funcionario dentro de estruturas do Estado. Por exemplo: se um determinado
dentista que ndo fosse sanitarista, estivesse na DIRES, ndo tivesse onde aloca-lo e ele houvesse sido
considerado ndo essencial pelo coordenador do Ndcleo, havia um estoque de gabinetes dentarios no
almoxarifado do Estado, seriam colocados gabinetes dentarios nas escolas municipais, e oferecer para que
os dentistas que ainda tivessem habilidade de fazer odontologia, e ai seria preciso checar a vocagédo e
capacidade, pois ninguém colocaria um enfermeiro ou dentista para trabalhar se ele estivesse ha 20, 30
anos sem a pratica. Reiterou que cada decisdo individual seria feita conversando com o profissional e
buscando realoca-lo funcionalmente. Nao haveria qualquer tipo de arbitrariedade, como tinha ouvido, que
determinada DIRES estava dizendo a pessoa que ele iria para 0 DETRAN, que o outro iria para tal lugar,
e ndo era para ser feito dessa forma. Se alguém havia feito isso foi de forma indevida. A orientacdo que
havia passado para todos os coordenadores na reunido que teve na semana anterior, foi que chamasse um
por um. “Sexta-feira houve uma reunido com o SINDSAUDE com o acompanhamento do Sindicato, para
que a vocacao do funcionario seja respeitada, que ele tenha o direito de se manifestar e opinar.” Informou
que a impressdo dos coordenadores era que 80% do contingente de funcionérios ndo teriam dificuldades
de realocar, pois varios deles j& haviam manifestado onde gostariam de trabalhar. “Tem havido um
didlogo muito bom. Ontem e anteontem fiz a ronda nos municipios, me reuni com todos os funcionérios
que quiseram estar presentes no Auditorio, onde ficamos & por 02 horas debatendo, e em todos os lugares
que fui, todos os municipios, como Teixeira de Freitas, Ilhéus, Barreiras, Jacobina, Juazeiro, ao final da
minha explanagdo, os funcionarios ficaram aliviados por terem a informagdo da versdo correta de como
esse processo esta sendo conduzido, e ndo da versdo que circulou nao refletindo a verdade dos fatos de
como esse processo foi conduzido ao longo de 15 dias pela equipe da Dra. Joana Molesini e o Dr. Luis
Eugénio, que foram as pessoas responsdveis por reestruturar esse processo de reorganizagdo
administrativa das DIRES e dos Nucleos.” Informou ainda que os 22 pontos seriam chamados de Bases
Regionais de Saude; funcionariam da forma como estavam funcionando naquele momento; sofreriam um
enxugamento fisico, onde parte dos prédios que tinham muitas salas seria feita a realocacdo dessas salas
para outras acles de saude; iria sofrer o processo de enxugamento funcional, para que o contingente
estimado entre 1/3 e metade dos funcionarios existentes, pudesse de fato ser pessoas com vocagao para a
acdo que seria desempenhada em cada um desses pontos em todo o estado da Bahia. Retificou que ndo
havia a intencdo de prejudicar qualquer funcionario; a intengdo era avancar. “Comprometemos-nos com
Secretarios Municipais de Saude presentes e Prefeitos, de que iremos estimula-los a aumentarem e
assumirem parte dessas funcdes. Ao longo dos anos vamos oferecer suporte técnico, financeiro e
treinamento, para que eles comecem a criar suas estruturas nos seus municipios, e possam ser como as
grandes cidades hoje, como Salvador, que ja tem sua estrutura de Vigilancia muito bem.” Reiterou o
compromisso do Governo em fortalecer e ampliar essa estrutura, ndo queria que nada fosse diminuido, e
conclamava a todos se reunirem com seus coordenadores de NUcleos ao longo dos proximos dias. “Queria
contar com a participagdo do Ministério Publico, da Defensoria Publica na condugdo desse dialogo e com
a participacdo dos sindicatos. Ontem tivemos uma reunido extremamente produtiva com o SINDMED,
ABM, CREMEB, SINDSAUDE, Deputada Alice Portugal, Deputada Fabiola Mansur, todos que nos
procuraram conversamos e explicamos, e todos se convenceram de que esse processo é de fortalecimento
dos municipios e do Estado como a sua fungao constitucional de supervisdo, planejamento, coordenacao e
empoderamento dos municipios, para que a médio prazo possam estar fortalecidos e capazes de
desempenhar sua missdo constitucional.” Passou para o0 segundo tépico da sua apresentacdo, que dizia
respeito aos seus projetos a frente da Secretaria da Sadde, informando que o Governador Rui Costa havia
langado a campanha eleitoral, seguindo ao que havia sido discutido no programa participativo que muitos
dos senhores ali presentes haviam auxiliado na construcdo, elegendo como bandeira a descentralizacéo e a
regionalizacdo da Saude. “Esse discurso foi muito bem estruturado, consolidado e, mesmo antes de
assumirmos ja haviamos conversado sobre estratégias para fortalecer e descentralizar. Esse processo das
DIRES faz parte disso, e iremos ao longo dos préximos 04 anos criar uma estrutura no interior do estado,
de assisténcia a salde, que seja solida e sustentavel. Hoje vemos um enorme contingente de pacientes
sendo transferidos para Salvador, sendo encaminhados por ambulancias, entupindo as emergéncias dos
hospitais terciarios de Salvador e Regido Metropolitana, entupindo as emergéncias das cidades p6los do
interior do estado, inviabilizando o Sistema, porque este ndo foi desenhado para atender baixa
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complexidade, emergéncia de hospital terciario. Isso foi diagnosticado e foi tragado um planejamento
estratégico e um plano de acdo, com mais de 100 acbes para serem realizadas.” Destacou que
resumidamente, o projeto consistia em criar uma Rede de Atencdo Intermediaria entre o Programa de
Saude da Familia (PSF) e o hospital terciario, para reter o paciente no interior, ampliar a capacidade dele
adentrar o Sistema. “Hoje um individuo é atendido no PSF que cobre 76% dos municipios no estado da
Bahia, mas dai ele sai com a receita de um exame, uma receita com um pedido de consulta com um
especialista, e ndo tem para onde ir. O individuo comeca com um processo gripal, 38° de febre,
expectoracdo amarelada, dizendo que ndo vai procurar a emergéncia do hospital, porque vai ficar 1a no
meio de um monte de esfaqueados. Entdo, aquilo passa ou vira pneumonia. E se for idoso, aquela
pneumonia vai precisar de uma internacdo ou uma UTI, e ai temos as emergéncias cheias de pacientes
internados.” Enfatizou que a solugdo para isso seria ampliar a entrada desse paciente no Sistema. Ele teria
que enxergar a porta como algo facil; seria preciso que ele pudesse entrar no Sistema no estagio mais
precoce da sua doenca, para que ele fosse tratado e ndo precisasse de uma internagdo. Disse que esse
projeto que iria resolver esse limbo que existia entre o PSF e o hospital terciario envolvia uma série de
acOes. Basicamente, a estruturacdo dos Hospitais de Pequeno Porte (HPP), Policlinicas de especialidades
no interior do estado e Unidades de Pronto Atendimento. Teria que ser feito um cinturdo protegendo os
hospitais terciarios para que sé atendessem individuos referenciados, triados, e que representassem um
extrato de pacientes que precisassem de intervencdo apenas. Precisaria de um co-financiamento, existia
um programa do Governo Federal que seria langcado nas préximas semanas, chamado Programa Mais
Especialidades aonde viriam recursos, houve uma antecipag&o a esse projeto e a Bahia ja estava com esse
projeto de Mais Especialidades desenhado. “Inclusive amanha, o professor Roberto Badar6 com o nosso
Superintendente Rodrigues ira & Fortaleza no Ceard conhecer as estruturas das Policlinicas. Existem 20
Policlinicas construidas no Ceard, e essas Policlinicas de especialidades, de imagem e laboratério tém
desempenhado um papel fundamental, cobrindo esse hiato que existe entre a Atencdo Bésica e a atengdo
tercidria. J& temos projetos estruturantes, projetos arquitetdnicos dessas Policlinicas; ja temos
financiamento conseguido para a parte dessas Policlinicas, que é algo que o Governador defendeu durante
a campanha, que j& estamos colocando sob forma de plano de a¢éo.” Informou que estava sendo discutido
com o0s municipios, e ele teve a alegria de poder contar com a colabora¢do do Deputado Jodo Ananias do
PCdoB do Ceara, que foi Secretario de Salde do Ceara durante varios anos, que havia estruturado os
consdrcios intermunicipais de saude, as Policlinicas em todo o estado do Ceara, e cujo modelo nessa
regido pobre que é o Nordeste, vem dando muito certo. Um modelo co-financiado pelo Estado e pelos
municipios, mas que a Bahia iria ao Ministro Chioro lutar pelo co-financiamento da Unido, para que esses
consorcios pudessem representar um avango, e pudessem ser sustentados a longo prazo, com a
participagdo da Unido, Estado e Municipios. Comunicou que houve uma reunido com a Unido dos
Municipios da Bahia (UPB), com o Conselho de Secretarios Municipais de Saude (COSEMS), onde ja
havia sido feita 03 reuniGes com essas entidades, com a presen¢a do Deputado Jodo Ananias que toda
semana estava em Salvador. “Montamos uma equipe para ele que vem estruturando, isso depende de
passar projeto em Assembléia e rediscutir isso tudo. Na préxima semana vamos apresentar ao Governador
esse projeto inicial, e a partir dai esse projeto serd discutido com o Conselho Estadual de Saide, tem
impactacdo no Programa de Pactuacdo Integrada (PPI), precisa ser rediscutido como sera feito o co-
financiamento e transferéncia de recursos de um municipio para outro.” Disse que todo esse projeto
visava o final da situagdo perversa que existia hoje, de um municipio que construia um hospital ou tinha
um hospital funcionando bonitinho, ele estava ali investindo 28% do seu orgamento naquela estrutura de
salde, e 0s municipios ao redor que ndo investiam, ndo tinha estrutura, comegavam a usar 0 municipio do
lado sem pagar. E ndo existia uma responsabilidade do municipio com aquele municipio do lado, o
municipio grande ficava reclamando que estava sendo utilizado por quem estava ao seu redor e a
qualidade comecava a cair. Ao invés dele trabalhar com 100% comecava a reduzir para 80%, 60%, e
havia municipio que estava com 40% do hospital funcionando, 60% de ociosidade, porque ndo dava conta
de atender a demanda que vinha de todos os municipios ao redor. “O SUS quando foi desenhado foi
perfeito; ele é o maior programa de inclusdo social e € 0 maior programa de salide do mundo, mas da
forma com foi desenhado e que é perfeito, 0 municipio A através do Cartdo SUS paga ao municipio B, s6
que tem dois problemas brasileiros: 0 municipio A que é 0 pequeno compra uma casa no municipio B e
manda fazer Cartdo SUS para todos dizendo que mora no municipio B. Dai ele chega 14 no municipio B
como se fosse morador daquela cidade, quando na verdade ele é morador do outro municipio. Tem
municipios com 40 mil habitantes e 60 mil cartbes SUS. Entdo, esse jeitinho vem canibalizando os
municipios grandes, e outro problema é que na cdmara de compensacdo do Ministério da Salde, quando o
municipio A paga ao municipio B, ele paga pelo valor da Tabela SUS, e o Prefeito do municipio B pagou
ao medico, 20 vezes mais caro daquilo que esta na Tabela SUS. Ele sempre sai no prejuizo. Isso
inviabiliza a descentralizacdo, que as centenas de Hospitais de Pequeno Porte que estdo ai funcionem a
plena carga. Temos em média Hospitais de Pequeno Porte trabalhando com 40% da sua capacidade no
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interior da Bahia. Se permitirmos condic¢Bes de financiamento desses HPPs teremos uma injecéo absurda
de leitos no estado da Bahia, apenas com a resolucio de como isso sera financiado. E muito mais de que
todos os hospitais que pretendemos construir, e é quase 0 que precisamos investir em termos de leitos
para conseguirmos chegar em niveis da média do pais.” Ressaltou que a solugdo que o Brasil vem
encontrando para isso sdo 0s Consorcios Intermunicipais de Salde, e através desses consorcios 0s
municipios criardo uma pessoa juridica de direito publico e irdo gerenciar 0s recursos que a eles
pertencem. Os recursos serdo alocados nessa empresa que gerenciara Unidade de Pronto Atendimento
(UPA), SAMU, hospital de terceiro porte, e 0 municipio grande ird querer que no municipio pequeno
funcione o seu HPP, a sua UPA, e todos rateardo as despesas daquela regido de consércio entre os
consorciados. Se fosse analisar 0 que é o SUS seria assim, sé que na pratica ndo funcionava, devido as
razBes que ele havia explicado a todos os presentes. Disse que o Brasil vinha se resolvendo dessa forma,
ndo reinventaria nada, copiaria uma experiéncia vitoriosa, implantada no Ceara, e trazendo o pai da
experiéncia que é o Deputado Ananias que estava como seu consultor ao longo dos préximos anos para
fazer esse projeto que estava em curso. “Houve 03 reunides, a proxima € na semana que vem para que
ainda nesse semestre tenhamos esses consorcios estruturados em maior quantidade possivel.” Colocou
que além das Policlinicas, o Governador havia anunciado a construcdo de hospitais no interior da Bahia,
haveria a ampliacdo de diversos hospitais que ja estavam em ampliacdo, como o Hospital de Jequié,
Hospital de Conquista e o Hospital Luis Viana Filho em Ilhéus. Haveria a construcdo do Hospital da
Costa do Cacau entre Ilhéus e Itabuna, esse hospital teve problemas com a licitacdo e seria relicitado;
seria construido outro hospital no Oeste, mas ainda ndo estava definido se seria em Luis Eduardo
Magalhdes ou em Santa Maria da Vitoria; seria construido outro hospital no Norte, no meio da Bahia;
seriam construidas unidades de oncologia em alguns locais no interior do estado; apoiaria a estruturaco
das UPAs, pois hoje existiam varias UPAs construidas e fechadas com cadeados, porque o municipio ndo
aglientava. Destacou que uma UPA custaria de 300 mil a 500 mil reais por més para o municipio, e este
acabava atendendo toda uma regido e pagando com seu orcamento. Era preciso resolver o problema de
co-financiamento, o Estado ndo agiientava. “Para vocés terem uma idéia, estamos com despesa do ano
passado para c& de 480 milhdes de reais que foram gastos sem previsdo orcamentaria. A Secretaria tem
dificuldades financeiras, ela ndo pode pagar tudo. Precisamos otimizar o recurso da atividade meio ja que
sobra na atividade fim, sendo o Sistema se inviabiliza. E preciso que economizemos e evitemos
desperdicio, para que fagamos o que fago junto com minha equipe, que o Governo se comprometeu em
executar um orgamento real, porque a equipe que apresentaria ali naquele espago, era profundamente
disciplinada orcamentariamente. Se tratava de uma equipe de profissionais, de gestdo, que executava o
planejamento estratégico e seguia a biblia do orgamento. “Nao iremos gastar o que ndo estd or¢ado, ¢ para
isso tivemos uma reunido semana passada com o Governador, Secretdrio da Fazenda, mostramos que
orcamento esta furado em 30 milhGes de reais por més, vamos chegar ao final do ano e se nada for feito,
com 360 milhdes de reais de rombo na Secretaria da Salde, isso porque Vérias rubricas que estdo no
orcamento abaixo do previsto. O rombo é muito maior, e consequentemente, se nada for feito vocés véao
ver de agosto em diante, atraso de pagamentos de OS, prestador, fornecedor de medicamento, toda a
historia que todos conhecem e que estamos cansados e ver nos nossos hospitais, no dia a dia. Para evitar
isso, estamos fazendo um orcamento regressivo, comegando de dezembro para trds e vendo o que €
necessario para poder manter e honrar todos os pagamentos de todos os funciondrios, prestadores, OS,
empresas terceirizadas, fornecedores de todos os tipos de materiais da Secretaria de Saude.” Destacou que
0 compromisso da equipe era que a partir do més de fevereiro quando o orgamento fosse aberto, ndo iria
atrasar nenhum fornecedor. Iria pagar em dia, apertar os cintos e o que estivesse devendo dali para tras
seria pactuado o parcelamento das dividas, conversar com o Secretario da Fazenda, ver quanto de aporte
do Tesouro seria necessario para atenuar essa divida, e quando se conseguia apertar no or¢camento, para
ndo somente diminuir a previsdo de rombo orgamentario, como poder transferir parte do reforgo para a
atividade fim. “Fico muito triste quando as pessoas interpretam palavras nossas como se estivéssemos
fazendo acusacoes a gestdo anterior. Quando dissemos que vamos fazer uma revisdo de contratos, ndo €
gue estou dizendo que houve qualquer tipo de licitude na gestdo passada. O ex-Secretario é meu amigo,
meu companheiro, esse Governo é de continuidade e jamais partiriamos para esse tipo de ataque. Estamos
fazendo revisdo de contrato para poder apertar o cinto, a realidade é outra. Se ndo revermos contrato de
energia, oxigénio, limpeza, lixo, alimentacdo, para vocés terem idéia, semana passada, 01 contrato de
alimentacdo do Hospital Menandro de Farias que revemos jogando duro com o fornecedor, conseguimos
400 mil reais por més de economia, o que da 5 milhGes de reais por ano em um Unico hospital, imagina
quanto vocé consegue na Bahia inteira, tendo um processo de negociacdo, visando economizar.
Precisamos economizar na nossa atividade meio negociando melhor o lixo, o oxigénio, tudo, 300 milhdes
de reais para poder sair com o or¢amento zerado. E se possivel economizar mais para poder jogar mais
dinheiro, para beneficiar a comunidade com o0s nossos programas de investimento, inclusive salério,
porque, salario representa hoje na nossa Secretaria, 120 milhdes de reais por més, o que d& 1,5 bilhdes de
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reais no final do ano de despesa. O salario nunca atrasa, mas, nossa intencdo e isso estd no meu discurso,
é inverter a légica do pagamento do salario do funcionario publico quando ele se apresenta como um
soldo, um repasse fixo. Temos dito que queremos valorizar o funcionario através de um programa de
meritocracia quantititiva e meritocracia qualitativa. Entendo que o funcionario que trabalha mais, com
mais qualidade, se dedica mais, precisa ser remunerado de forma diferenciada, precisa ser premiado por
ser um funcionario melhor do que a média. E nesse mundo capitalista em que vivemos, a melhor forma de
se fazer isso é com recurso, com dinheiro. As vezes vocé discute isso com pessoas que enxerga 0 mundo
de uma forma ideal que fala: ah, mas isso é isso é a Idgica capitalista de estar dando dinheiro para
funcionario! Mas as pessoas precisam de dinheiro no bolso para pagar as suas despesas e de suas familias,
nada mais justo de que remuneremos aquele funcionario, que ele ganhe mais do que o outro que se
acomoda. E com isso ndo precisa ter controle de ponto, ndo precisa ter nada, porque o individuo vai
sentir-se estimulado a alcangar metas, a ser premiado pelo seu esforco. Isso ja foi discutido com estruturas
do Governo para saber se era possivel isso que estou falando, me foi sinalizado que é possivel, outras
estruturas governamentais do Brasil ja vem adotando esse modelo de meritocracia com premiacdo para
servidores, e vamos fazer isso na Secretaria de Salde. E ndo é somente pagar por trabalhar mais, pagar
para trabalhar melhor. O funcionario que for avaliado, que tiver um desempenho qualitativo superior ao
funcionério que é acomodado, trata mal, tem varias queixas de usuarios contra ele, ele vai ganhar mais!”
Mencionou que se estava ha 26 dias de um Governo diante de uma situacdo que se queria resolver e
melhorar. Tudo que estivesse ali e pudesse ser melhorado seria melhorado. “E 0 nosso compromisso com
vocés, compromisso da minha equipe, em resolver essa situagdo que a funcionaria acabou de citar que
ndo é de agora, ndo é dessa semana nem da semana passada e que ja vem se acumulando. E nosso
objetivo resolver todas essas pendéncias e entendemos que isso passa por executar um orcamento real e
trabalhar dentro de uma disciplina de planejamento estratégico.” Salientou que o objetivo da sua gestdo e
que iria ao encontro daquele discurso era um processo de modernizacdo da gestdo. A SESAB tinha uma
infraestrutura tecnolégica muito precaria, seria preciso tira-la do mundo analégico, do papel e colocé-la
dentro do mundo moderno de informatizagdo, e essa era a sua principal bandeira nesse pleito de
modernizacdo de gestdo. Iremos fazer um processo agressivo de informatizacdo da SESAB que serd
amplo do Gabinete do Secretario ao posto de salde, passando pelos filantrdpicos, terceirizados, PPP,
municipios, o que for. Quem se relacionar com a SESAB daqui a 2 anos que é o prazo para esse projeto
ser concluido, quem vier se relacionar com a SESAB que ndo estiver informatizado vai sair do Sistema.
Né&o vai existir papel na SESAB daqui a 24 meses; vamos informatizar, colocaremos rede de fibra 6tica
para poder comunicar as redes. Esse projeto tem recursos j& alocados para isso. Recurso para construir um
Centro de Processamentos de Dados (CPD) no fundo do prédio da SESAB; recurso para informatizar a
rede no ponto de vista de equipamento, de treinamento de funcionarios e de criacdo de um sistema geral,
em que tanto a produgdo quanto o faturamento sejam dentro de um sistema automatico de informatizacéo.
Com isso resolvemos véarios problemas, reduzimos a perda, o desperdicio e aumenta sobretudo a
producdo. Quem trabalha em hospital sabe que 100% do que é produzido na verdade, apenas 20% a 25%
é faturado pelo SUS, e ai esta a causa do nosso baixo teto de Média e Alta Complexidade. Parte disso é
subfaturamento nosso. Mesmo hospitais da rede propria, hospitais contratualizados, ndo langamos no
sistema 0 que produzimos, e 0 Ministério da Salde olha de 14 para baixo e diz: vocé s6 produz 1 bilhdo
por més, mas na verdade estamos produzindo 4 bilhdes e s6 esta faturando 1 bilhdo, e para poder mudar
essa realidade depende de prestigio politico junto ao Governo Federal, porque isso é uma deciséo politica.
Se for uma deciséo técnica ele olharé para ca e dird: esse sistema seu ai diz que vocé produz apenas 1
bilhdo, ndo vou lhe pagar a mais ndo, vocé tera que produzir mais. Tem uma série de problemas que a
informatizacdo resolve, pois, na informatizagdo vocé terd prontuérios eletrénicos, quando for feito uma
cirurgia vocé lancara essa cirurgia no sistema e automaticamente aquilo vai para Brasilia e volta sob a
forma de dinheiro. Temos 34 milhdes de ddlares para aplicar na rubrica de informatizacdo; temos uma
emenda de bancada que conseguimos agora no final do ano passado com a bancada Federal do estado da
Bahia e vérias emendas individuais para investimento em modernizacdo da SESAB, modernizacdo de
gestdo e modernizacéo predial.” Informou que o prédio amarelo inteiro seria da SESAB, pois a Secretaria
de Justica havia saido definitivamente, ndo retornaria, e a Secretaria de Administracdo Penitenciaria e
Ressocializacdo do Estado da Bahia (SEAP) até a semana seguinte também sairia do prédio amarelo, e ai
ficaria o prédio inteiro para a SESAB. “Com isso trago a Central de Regulacdo do TK Tower que nos
custa R$ 200 mil reais por més de aluguel, ela vira toda para o prédio amarelo, ja existe projeto
arquiteténico para receber a Central de Regulacdo, suporte do Processamento de Dados do Estado da
Bahia (PRODEB) para poder aumentar o link da SESAB, ela vem para o 2° andar, onde hoje estd
hospedada a SEAP junto com a Diretoria de Gestdo da Rede Prépria (DGRP). Ontem estive com o
Procurador Geral do Estado e consegui a aprovacao para a dispensa de licitacdo para a execucdo do
projeto de reforma de todo o prédio amarelo, onde investiremos quase 50 milhGes de reais para acabar
com aquelas condicBes precarias de trabalho que alguns setores estdo trabalhando dentro da SESAB. Isso
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sera feito de forma modular, onde primeiro reformaremos o primeiro andar que pegou fogo, depois que
reformarmos o primeiro pegaremos modularmente os andares do lado direito realocando para a area
reformada, fecha reforma e vai fazendo igual a um cubo chinés. Depois que estiver o prédio todo
reformado daqui a 18 meses, folgaremos as reparticdes que estdo condensadas e espremidas, os andares
serdo andares modernos com divisorias de meia parede com ilhas para salas de reunides para as pessoas
discutirem, haverd sistema de incéndio com sprinklers para evitar riscos de incéndios, colocacdo de
escadas por fora do prédio, porque ele ndo tem alvara de incéndio, no andar térreo teremos um auditorio
para 200 pessoas do lado esquerdo, um café para servir de local de lanche para todos os funcionarios e
com isso resolvemos um problema de 40 anos de reforma e condigdes de trabalho de quem esta no prédio
amarelo. Vai ter recurso para poder reformar varias estruturas do interior, dar qualidade de trabalho e
fazer com que as pessoas possam ir para 0s seus ambientes de trabalho, felizes de estarem trabalhando em
um ambiente saudavel e salubre. Temos que lutar para aumentarmos a nossa captacdo de recursos,
estamos criando um nicleo de captacdo de recursos federais para nossa SESAB; temos que lutar com
outros Secretarios e Governadores e lutar na Camara Federal pela questdo do sub-financiamento da satide,
porque € uma realidade hoje. O sistema esta se tornando inviavel, ndo sé na Bahia, ndo s6 no Brasil, mas
no mundo inteiro. A questdo do envelhecimento da populacdo tem levado a uma grande sobrecarga de
despesas para o Sistema de Salde e todos 0s paises estdo se questionando que tipo de salde eles querem
dar para a sua populacdo. Estd muito claro que ndo se pode dar tudo para todos, é inviavel, ndo tem
dinheiro, e nesse sentido estivemos reunidos com o Desembargador Edmilson Jatahy Fonseca Janior,
Diretor da Associa¢do dos Magistrados da Bahia (AMAB), o Juiz Mario Albiani Junior e a Juiza Laura
Scalldaferri Pessoa no comeco da semana. Amanhd temos uma reunido com o Promotor Rogério Queiroz
do Ministério Publico e definimos junto ao Tribunal a construcdo de um espaco de didlogo que sera
inaugurado através de um workshop dirigido a Desembargadores, Juizes e Procuradores do Estado da
Bahia. Farei 0 mesmo convite ao Ministério Publico para se unir a esse espaco, onde iremos discutir o
custo, efetividade e a judicializacdo da salde, porque desse jeito vai inviabilizar a assisténcia a salde no
nosso estado, tanto de municipio quanto da SESAB. Nao é possivel continuar com essas liminares, muitas
delas sem embasamento técnico, causando & nossa populagdo e a SESAB perdas de mais de 100 milhdes
de reais por ano, s6 de liminar onde muitas delas poderiam ser resolvidas administrativamente, apenas
com um didlogo com a outra parte. Também definimos como o Promotor junto ao Desembargador e o
Juiz Mario Albiani, que criaremos camaras setoriais de salde no estado da Bahia, juizados especiais de
salde, para que a saude possa ser discutida com quem entende de salde. Teremos juizes especializados
em saude, discutindo os problemas da saude. Eles também criardo instancias primarias de mediacéo,
Céamaras Primérias de Mediacdo, para que possa ser feito a mediacdo amigével antes de judicializar uma
questdo. Todas essas iniciativas visam reduzir as perdas da SESAB com esses processos judiciais, e que ja
estdo em andamento.” Informou que Junto ao Conselho Nacional dos Secretéarios de Salde (CONASS )
estava sendo levantada uma frente parlamentar de salde para poder ser criado uma nova fonte de
financiamento da saude, porque as fontes or¢amentérias da Unido eram claramente insuficientes. Todos o0s
estados estavam enfrentando dificuldades de financiar a sua salide, a Bahia ndo era diferente, e por ser um
estado com o Produto Interno Bruto mais baixo e ter um contingente de pessoas pobres, sofria mais que
0s outros estados da nagdo. “ Temos uma populacdo, onde mais de 80% depende do SUS, e por isso €
importante buscarmos novas formas de financiamento. O Governador tem ido a Brasilia com
regularidade e batido nessa tecla. Semana que vem estamos na agenda marcada com o Ministro Arthur
Chioro para poder lutar pelo aumento do teto da MAC e FAEC. e tentar recuperar mais de 300 milhdes de
reais de recursos nossos que nao foram repassados pelo Ministério da Salde. Lutar para que o Ministério
repasse regularmente vérias rubricas que eles ndo repassam para 0s municipios, e acaba dificultando a
entrega da salde a populagdo no interior do estado. Pediremos também ao Ministro que ele participe mais
da estrutura terciaria de hospitais do estado da Bahia; ndo é possivel que a Bahia seja um dos poucos
estados do pais que sé tenha um hospital federal que é o Hospital das Clinicas, cuja producdo é muito
pequena do ponto de vista de assisténcia da nossa saude publica. Temos que fazer com que o Hospital das
Clinicas volte a ser o centro de exceléncia da medicina baiana, e que ele possa produzir de forma
consistente, com nameros, impactando na assisténcia da populagdo em nosso estado, coisa que hoje ndo
acontece naquela instituicdo. Temos uma série de projetos em andamento na area da assisténcia, €
criaremos um prémio chamado Inovagdo em Salde — INOVES, que é um premio que sera uma espécie de
gincana, o Oscar para que 0S gestores municipais, 0s gestores da SESAB, apresentem projetos de
Inovacdo em Salde, projetos que resultem em maior captacdo de funcionarios, melhor qualidade
assistencial, melhora do ambiente coorporativo, reducdo de custos e melhora da qualidade assistencial.
Tém nove categorias e lancaremos esse projeto agora nesse trimestre. Do ponto de vista assistencial
temos uma série de projetos engatilhados, o primeiro deles estd sendo conduzido pelo professor Roberto
Badar6 com a Diretoria de Vigilancia Sanitaria e Ambiental (DIVISA ), que é projeto da dengue e
chikungunya. A chikungunya nasceu na Bahia e a Bahia tem que ser o estado que tenha a infraestrutura
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tecnoldgica e detenha o know how para lidar com essa nova doenca em nosso pais. Com esse objetivo,
convidei o professor Roberto Badard para se juntar a Superintendéncia de Vigilancia e Protecdo da Salde
(SUVISA) e desenvolver um projeto de combate a chikungunya e dengue. Esse projeto estd amadurecido,
é 0 projeto que envolve uma série de intervenc@es, com mapeamentos de casos, desenvolvimento de um
aplicativo para smartphone e que o individuo la na ponta vai entrar com os critérios da doenca para saber
se é chikungunya, se é artrite reumatoide ou dengue. E um projeto de diagndstico que vai ser pioneiro no
Brasil, identificamos uma empresa que foi a primeira a registrar na Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) um kit de diagnostico de chikungunya a beira do leito, fomos captar essa empresa no
Parand, trouxemos aqui para a Bahia e oferecemos a ele junto com o Secretério Estadual de IndUstria e
Comércio todas as condicGes para que eles se implantassem aqui na Bahia; oferecemos o nosso mercado
de compra para que a fabrica se instalasse aqui na Bahia. Gostaria de anunciar a vocés que teremos em
nosso estado uma fabrica de kit de diagndsticos a beira do leito para o diagnéstico de dengue e
chikungunya, legitimamente baiana, ainda nesse segundo semestre. O Professor Badard conduziu uma
pesquisa com soro de baianos com chikungunya e identificou uma couraca diagnostica extremamente
elevada com a sensibilidade de 98%, uma especificidade de 100%. Esse kit vai ser imunocromatografico,
voceé injeta o sangue |4 e 0 sangue muda de cor podendo ser feito em qualquer casa, em qualquer periferia,
sem a necessidade de colher o sangue e mandar para o Para para fazer a confirmacdo do diagndstico de
dengue em trés semanas, um més depois. Essa empresa vai oferecer uma série de outros reagentes para
infarto e para outras doencas infectocontagiosas no nosso estado. Temos um projeto que é transversal, a
Bahia é 0 estado dos representantes das associagcdes de albinos e portadores de deficiéncia, a Bahia é o
lugar do mundo fora da Africa que detém a maior concentracdo de portadores de anemia falciforme fora
do continente africano, e aqui ndo tinhamos um centro de referéncia com um elevado grau de
complexidade para atender de forma transversal todos esses pacientes portadores de anemia falciforme.
Nos comprometemos e convidamos a Associagdo Baiana de Portadores de Doenca Falcémica, a Deputada
Fabiola Mansur esteve presente no langamento desse projeto, iremos construir um centro de referéncia
dotado de toda infraestrutura tecnologica necessdria para 0 diagndstico, monitoramento,
acompanhamento, rastreamento de casos familiares, aconselhamento genético, ortopedia, neurologistas,
para que esses pacientes possam ser acompanhados, rastreados e feito o diagnostico precoce que hoje
muitas vezes ndo sdo feitos, muitos por desconhecimento do préprio profissional de salde e varias
pessoas acabam sendo vitimas de Acidente Vascular Cerebral (AVC) e perda do quadril por falta do
diagnostico. Esse projeto estd em andamento, temos um plano de agdo que se segue a cada 15 dias e j&
temos um recurso alocado para a construcdo desse centro, que ndo serd uma casa alugada, ele serd
construido e daremos o nome de uma das vitimas da anemia falciforme que recentemente morreu. Temos
um projeto para AVC; a Bahia é camped em AVC e esse projeto estd sendo conduzido pelo professor
Aroldo Bacelar, onde inicialmente serd instalado em um dos nossos hospitais da Rede Publica que ja
detenha toda a infraestrutura diagnéstica para tratamento do Infarto Agudo do Miocérdio, mas a nossa
ideia é de pegar um dos hospitais da Rede e transformar em hospital de neurologia e neurocirurgia. Hoje
estamos em um estadgio de amadurecimento da complexidade no Sistema de Salde da Bahia, onde
precisamos acabar com o hospital do faz tudo e passar a vocacionar hospitais. Temos que ter hospital de
neurologia, de cirurgia, ortopedia, um hospital de cancer, um hospital de cardiologia e reduzir os
hospitais gerais para aquelas situacdes de emergéncia. Esse Sistema vai ser repensado e estruturado para
que tenhamos centro de exceléncia para o tratamento das duas condi¢Ges que mais afetam a populagéo,
que é infarto e AVC. Outro projeto é o de autismo que ser& conduzido pelo meu Sub Secretério Dr. Carlos
Emanuel Rocha de Melo. J& anunciamos e estamos em fase de estruturacdo. O projeto de implantacdo de
postos de coleta do HEMOBA em todos os SAC — Servico de Atendimento ao Cidaddo que tiverem
condicOes fisicas, estamos comecando no SAC de Cajazeira que ja estd em processo de confec¢do a obra
de engenharia para implantacdo do posto de coleta, s6 0 SAC de Cajazeiras sera responsavel por ampliar
cerca de 14% no nimero de bolsas de sangue coletadas no estado da Bahia. Apds o SAC de Cajazeiras
teremos 0 SAC do Shopping Barra e 0 SAC do Shopping Bela Vista. Sdo os trés projeto pilotos do
HEMOBA nos SACs para comecar ainda esse semestre. Dr. Raimundo Mota esta a frente, feliz, terd a sua
capacidade de colher sangue dobrada até o final da nossa gestdo. Medicamentos: a partir de fevereiro
comegaremos a regularizar os pagamentos, os débitos, veremos como parcelaremos, ja falei sobre isso,
mas montaremos um sistema de logistica de distribuicdo de medicamentos para toda a Rede, ndo s6 a
Rede Propria. Quanto aos municipios do interior do estado, vamos licitar uma empresa para distribuir
esses medicamentos em toda a Rede, fazer o armazenamento, gerenciar o estoque do estado da Bahia,
passaremos a comprar 100% através de registro de prego do que for possivel, os hospitais terdo um limite
mais reduzido de compra e vamos centralizar a compra dos municipios na SESAB. Deixamos o0 estoque 14
e a empresa vai pegando esse material e entregando nos diferentes locais do estado, seja municipio, seja
Farmécia Popular ou seja os hospitais da nossa Rede. Com isso acabamos com aquela situacdo em que
tem um medicamento sobrando em um hospital e faltando em outro, e 0 que esta faltando ndo enxerga o
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gue esta sobrando, manda comprar, o de ca sobrou, perdeu a validade e jogou no lixo. Através do Sistema
de Informatizagdo da nossa Rede e da empresa de logistica, a partir da implantagdo isso acaba e teremos
ganho por reduzir a perda e aumentar a eficiéncia. Ap6s isso dar certo, nossa intencdo é ver se isso é
possivel ser avancado para também incluir as pessoas que recebem medicamento em casa. Deveremos dar
inicio a PPP de Imagem nesse més, sdo dois novos centros de diagnostico por telerradiologia,
implantamos Ressonancia, Tomografia e Mamografia no interior e hospitais de Salvador e uma central de
laudos a distancia. Esses laudos sdo emitidos a distancia, isso ja é realidade, provavelmente semana que
vem 0 Governador estard assinando o inicio das obras de implantacdo da PPP de Imagem. Tem um
recurso de 200 milhGes de délares que foi captado pelo Governo Wagner junto ao Banco Interamericano
de Desenvolvimento (BID) que ¢ o Projeto de Fortalecimento do Sistema Unico de Saude (PROSUS) que
prevé a construgdo de um hospital Metropolitano em Salvador com 350 leitos, construgdo de 7
Policlinicas, Unidades Bésicas de Salde, reforma de varias unidades existentes que garantira conforto
para os funcionarios e para os pacientes, isso também ja esta em fase de arranque. Tivemos duas reunides
para iniciar, esse recurso ja esta disponivel no BID e vai traduzir sob a forma de mais hospitais, mais
unidades basicas e mais assisténcia a todas as atividades de Atencdo Baésica, incluindo Academia da
Salde, Casa dos Estudantes Universitarios — CEUS, Assisténcia Psiquiatrica e os Centros de Atencdo
Psicossocial (CAPS). Sdo muitos projetos em andamento na SESAB e muito pouco tempo tivemos para
consolidar isso, mas quero reiterar 0 nosso compromisso com os funcionarios da SESAB, com o0s
componentes das DIRES, tranquiliza-los e deixar a mensagem de que vocés estardo participando desse
processo conosco, com os sindicatos, com as associagdes, com o Governo do Estado. Gostaria de tentar
desfazer esse mal entendido e me comprometer publicamente com vocés, de que esse Secretario e minha
equipe inteira estardo sempre com as portas abertas para receber todas as associa¢fes, todos o0s
funcionérios a qualquer momento na SESAB.” O Senhor Presidente solicitou que desse continuidade e
maior celeridade aos trabalhos, pois havia uma pauta que era a apresentacdo da equipe da SESAB, e
solicitou também ao Secretario que fizesse a apresentacdo e depois abrisse para os conselheiros. O
conselheiro Fabio Villas Boas enfatizou que era uma imensa satisfacdo poder apresentar o seu Sub
Secretario, Professor Roberto Badard, professor titular de infectologia da Universidade Federal da Bahia
— UFBA, infectologista reconhecido internacionalmente, professor da Universidade de Cornell nos
Estados Unidos, ex-professor da Universidade de Harvard, uma autoridade nessa area. Comentou que
guando havia sido convidado a ser Secretario ja tinha conversado com algumas pessoas caso viesse a ser
Secretario qual equipe deveria ter, e Ihe disseram que deveria ter uma pessoa da area de infectologia. O
professor Badard estava envolvido com varios encargos que havia dado para ele, que Ihe disse que ndo
gostava de ocupar cargo e sim encargo. Entdo, o encargo dele era cuidar de toda a area de captacdo de
recursos tecnoldgicos, desenvolvimentos tecnolégicos, novas tecnologias, manter a relagdo com o
Hospital das Clinicas e ajudar o Hospital das Clinicas a se reestruturar; desenvolver programas na area de
epidemiologia no combate a doencas infecciosas, a SUVISA estava diretamente ligada a ele e eram esses
0s encargos que havia dado ao professor Roberto Badard. Seu outro Sub Secretario se tratava do Dr.
Carlos Emanuel Rocha de Melo que originalmente era cirurgido pediatrico, ao longo dos Gltimos anos
havia adotado um viés de gestor e vinha a frente do Hospital Martagdo Gesteira. Ele foi responsavel por
pegar o Hospital Martagdo Gesteira fechando as portas e através de rigoroso programa de gestdo o
transformou em um hospital superavitario, capaz de gerar recursos e reinvestir dentro do Martagdo. E o
Martagdo era um modelo de assisténcia as criancas do estado da Bahia, conhecia ele ha cerca de 7 anos,
foi a primeira pessoa que convidou para trabalhar com ele, e quando ele havia aceitado disse que poderia
aceitar ser Secretario Estadual de Saude, porque disse Emanuel: “vocé vai tocar a Secretaria e ficarei
trabalhando para aparar as arestas do trabalho que fizermos 1& dentro.” O terceiro nome foi o do Chefe de
Gabinete que ndo era medico, Dr. Fernando Daltro Junior, advogado e professor de Direito da
Universidade Catdlica do Salvador (UCSAL). “Ele estava lotado no Tribunal de Justica, meu amigo de
infancia e adolescéncia, uma pessoa que confio plenamente e o convidei para cuidar de todo fluxo
processual que chega ao gabinete. Toda a parte juridica de relacionamento com procuradores e de
processos, tudo que chega para mim antes é olhado por ele e sua equipe de advogados e procuradores, de
modo que 0 Secretario possa assinar os documentos com tranquilidade.” Dr. Mateus Reis Simdes,
ortopedista, extremamente competente, disse que havia conhecido Mateus no meio do ano passado
guando assumiu emergencialmente a Diretoria do Hospital Espanhol. “Ele € ortopedista de formacao, foi
diretor do Hospital da Crianga, trabalhou na Santa Casa de Valenca onde fez um trabalho exemplar e o
convidei para trabalhar no Hospital Espanhol comigo. Fiquei muito satisfeito e surpreso com a sua
capacidade de desempenhar as funcBes e o profundo conhecimento da Rede do SUS na Bahia, ele é 0
nosso Superintendente de Atencdo Integral a Salde — SAIS cuidando de toda a Rede Propria da SESAB.”
Professor José Hamilton Sampaio, Superintende de Planejamento e de Descentralizacdo, uma
superintendéncia nova que foi criada no organograma. “O professor José Hamilton é responsavel por
organizar o planejamento da SESAB, ele é professor de pds- graduacdo e administracdo DeVry e Univest,
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e ele ird organizar o planejamento estratégico com o desenvolvimento de planos de agdo, controlar as
metas e todas as responsabilidades nos prazos para todos os projetos que apresentei aqui. Recebemos um
software que o Estado ja tinha comprado, um dos melhores softwares de planejamento estratégico e ele
vai implantar isso na SESAB e em todas as instancias da SESAB, e todos os gestores da SESAB terdo
que se ajustar a serem cobrados dentro de um conceito de planejamento estratégicos e metas.” O Dr. José
Saturnino Rodrigues, Superintendente de Gestdo de Sistema de Regulacdo de Atencdo a Salde
(SUREGS), disse que José Saturnino era ex-secretario Municipal de Salde de Salvador, foi
Superintendente do Hospital Santa Izabel e vinha atuando como Diretor no Hospital Ana Nery. “E uma
pessoas extremamente conhecida no meio de salde no estado da Bahia, nos meios politicos por ser um
lutador atras de emendas constitucionais para alocagdo nos hospitais e nos locais onde ele trabalha, e tem
desempenhado nessas trés semanas que estamos na SESAB um excelente trabalho, colocando a
Regulacdo para funcionar melhor, trazendo mais leitos e ajudando a otimizar o Sistema.” A senhora Joana
Costa Pinheiro, Superintendente de Recursos Humanos da SESAB. “Muitos desses ndo conheciamos,
buscamos no mercado pessoas qualificadas para ocuparem os cargos que tinhamos na SESAB e Joana é
uma dessas. Pedimos ao Governo e o Governador pediu aos Secretarios que cedessem para a SESAB 0s
seus melhores quadros e Joana é uma dessas, que foi entregue pelo Governo na Secretaria da
Administracdo do Estado da Bahia (SAEB) que disse: a melhor ¢ ela e pode levar ela para ser o seu RH ”.
Manuela Senna Martinez , profissional vinda da Secretaria da Fazenda do Estado da Bahia (SEFAZ ).
“Ela foi uma indicacdo que buscamos. Quem é no estado que tem esse perfil, quem € no estado que tem
de melhor e indicaram a Manuela, sendo ela a nossa Diretora Geral da SESAB.” Gabriela Pizzuti,
advogada, estava lotada no Tribunal de Justica do Estado da Bahia e trabalhava com o Desembargador
Lidivaldo Britto, onde cuidava de processos, sendo entdo convidada a ser coordenadora de uma estrutura
nova, chamada Coordenadoria de Central de AquisicBes e Contratos. “Essa central hoje fard o que todas
as outras superintendéncias faziam antes e ndo fardo mais, que é comprar e licitar. Hoje tem uma central
que esta sob a coordenagdo dela que compra, licita e organiza tudo da SESAB. Ela estara a frente disso no
orgdo que facilitara a nossa gestdo que talvez vocés ndo saibam, mas hoje com a extingdo da SUCAB -
Superintendéncia de Constru¢es Administrativas da Bahia temos um departamento de obras na SESAB
onde muitas das coisas que eram feitas pela SUCAB hoje véo ser feitas pela SESAB, incluindo reformar e
construir prédios. No meu gabinete, tenho a honra de ter o Dr. Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza.
O Dr. Luis Eugénio, conheco desde que nasci, € meu primo de coracdo, nossas familias sdo muito
préximas, os seus pais sdo padrinhos do meu irmao mais velho. Usei muitas roupas que ele usou e aquela
escadinha passa de uma familia para a outra. E a pessoa que confio plenamente, sei da capacidade dele e
gue tem uma bagagem de conhecimento no SUS como poucas pessoas na Bahia, e trouxe-o para ser um
cargo que ele disse em um texto que ele escreveu quando deixou de ser Secretario Municipal de Salde de
Salvador, a minha experiéncia de gestao, e 14 ele dizia que uma das coisas mais importantes que ele fez
foi criar a Assessoria de Gestdo Participativa. Entdo, o nomeei para ser o meu Assessor de Gestdo
Participativa.” Especialista em Politicas Publicas e Gestdo Governamental, o Dr. Waldelio Almeida de
Oliveira Filho, Assessor de Planejamento e Gestdo, estava em Brasilia, era funcionario federal e estava no
Gabinete do Ministro Guido Mantega cuidando de proteger o Ministro de todos os problemas da gestéo.
“Requisitamos ele ao Governo Federal para que cedesse ao Governo do Estado da Bahia para cuidar do
nosso planejamento e providenciar construir uma estrutura de indicadores para que a SESAB tenha uma
gestdo baseada em numeros e ndo baseada em opinides ou impressdes. Temos uma politica, onde
chegamos na SESAB e s trocamos as Superintendéncias e as CoordenagBes novas, estamos |4 dentro
mantendo todos 0s demais cargos e estamos observando as pessoas. Nossa intencdo é de dar oportunidade
as pessoas que estdo l4 dentro para que possam crescer. Sempre ouvimos dizer que trocasse a gestdo, e a
primeira coisa que faz é pegar todos os bons cargos e dar para pessoas de fora. Ndo queremos isso dentro
da SESAB, pegaremos pessoas de dentro e permitiremos que elas cresgam, e todos que estdo 1a dentro
hoje estdo sendo avaliados para poder ser promovidos para outros cargos, e nesse sentido mantivemos o
Dr. Egidio Tavares que é o Diretor Executivo do Fundo Estadual de Salde; a Dr.2 Ita de Céssia, essa que
foi uma indicacdo da prépria SESAB. O professor Raimundo Badard juntou o grupo da Vigilancia e
perguntou quem poderia ser a Superintendente, ja que a anterior tinha sido exonerada. E o grupo indicou
Dr.2 Ita de Céassia, nomeamos nossa Superintendente de Vigilancia em Salde e estamos muito satisfeito
com o trabalho que ela vem desempenhando.” Apresentou o corregedor, um cargo novo, Roberto Delei
Guimaraes Pereira, Auditor de carreira do estado e da Unido, funcionario da SESAB e assumiria a
Corregedoria da SESAB que era um 6rgdo novo,i criado com a reforma administrativa. Na auditoria havia
sido convidada para ser a Auditora Geral a Dr.2 Cristina Gravata que estava de férias na Europa e voltava
na semana seguinte, e durante 0 més de janeiro havia ficado cuidando da Auditoria a Dr. @ Maria
Conceicdo Queiroz de Oliveira Riccio. “Essa é a equipe que estd no primeiro escaldo da SESAB, o0s
demais cargos estamos acompanhando, vendo a evolugdo, vendo o desempenho, e a inten¢do nossa €
preservar a estrutura, e estdo todos aqui disponiveis para vocés e se sintam a vontade para poder buscé-
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los.” O conselheiro José Silvino Gongalves dos Santos parabenizou a Unido dos Trabalhadores e das
Trabalhadoras do Estado da Bahia presentes no pleno. “Desejar boa sorte ao Secretario e toda a sua
equipe, fiquei atento Secretario a sua apresentacdo e sua fala no dia a dia. Fiquei impressionado, porque o
senhor traz experiéncias do Hospital Universitario Professor Edgard Santos (HUPES) e do Hospital
Espanhol que é muito importante, trazendo também o Professor Roberto Badard, onde tive a oportunidade
de estar com ele em alguns momentos quando o senhor representava a comissdo para a eleicdo dos novos
diretores do HUPES. Mas Secretario, 0 senhor trouxe uma equipe com caracteristicas técnicas que acho
importante para a legalidade, porque as diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS) sdo bem claras, onde
ndo temos duividas quanto a importancia e ao interesse da proposta do SUS para 0s seus usuarios. Sao
pessoas que vém de outros segmentos, que conhecem as leis e sabem como devem ser tratados as
questbes da prestacdo do servico. Na sua apresentagdo achei um pouco vazio, ndo me sentindo
representado na questdo da representacdo do Controle Social. Essa proposta que o senhor traz para o
Conselho Estadual de Salide da Bahia sdo propostas que nao sei como foram construidas. Acredito que o
senhor montou a equipe e construiu, mas vejo a auséncia do Controle Social, ou seja, da participacdo dos
usuarios do SUS, porque como conselheiro ndo participei e nem tomei conhecimento da nova proposta.
Também vi a auséncia das discussdo com os trabalhadores, a exemplo disso, essa manifestacdo que acho
que seria desnecessaria se houvesse esse tratamento com os trabalhadores e as trabalhadoras.” O
conselheiro Marcos Anténio Almeida Sampaio salientou que em nenhum momento da apresentacdo, e
isso causava uma preocupagdo, porque estava acompanhando o inicio das falas pela imprensa e pelas
entidades que o Secretario havia priorizado, em ter os primeiros didlogos. Era uma escolha pessoal, mas
quando se chegava no espaco do CES, em nenhum momento foi citado que seria criado um espago de
conversa com a populagdo, dando aquela ideia que descobriu a receita para tudo. “Ja vi essa historia
varias vezes, e quando elegemos esse projeto que nas falas do senhor as vezes parece que ndo é de
continuidade, parecendo até que ficou uma heranca maldita, parecendo que ndo tinha nada de bom e que o
senhor trouxe os melhores, porque na SESAB néo havia pessoas que poderiam ser aproveitados, inclusive
para esses cargos mais elevados. Gostaria de dizer que quando ndo vejo essa colocacdo de que havera esse
espaco de discussao, certo que haveré o espaco de discussdo com os promotores é sadio. E, vai haver um
espaco de discussdo com os sindicatos, é sadio? E, mais nada substitui a participacdo popular e a
deliberac@o desse espago. Gostaria de dizer Secretario, que me causa preocupagdo, onde acho que todo
homem tem que correr o risco de falar e de também ser corrigido. O SUS ndo é um programa, o SUS é
um patrimdnio do povo brasileiro, um sistema, entdo, ndo podemos em nenhum momento cair no risco de
querer aqui colocar o SUS como um programa, porque programa, principalmente de governo que quando
sai um governo e vai embora, mas 0 SUS ndo, ele continua, ele est4 vivo. Queria colocar que uma hora
falamos em apertar o cinto e outra hora parece que ndo precisamos usar cal¢a, porque ndo vamos precisar
do cinto. Gostaria de entender como sera essa politica de atracdo de investimentos, j& que até o prdprio
Governador disse que os recursos serdo disponibilizados em doses homeopéticas, de forma controlada.
Como seré essa magica ou como sera essa relacdo? Ouvi também a fala de um dos diretores que o senhor
escolheu, que dizia que iria resolver o chikungunya, acho que a tecnologia pode contribuir com um
bocado de coisa, mas tem muita coisa, inclusive a dengue que s6 resolve com a mobilizacdo, a
participagdo ¢ a mudanca da cultura popular.” O conselheiro Luis Delfino Mota Lopes ressaltou que a
gestdo publica em cada periodo que se renovava, se renovava também as esperancas de que o gestor
sempre acrescentasse algo ao que foi feito. Pensava que essa era a proposta encaminhada de melhorias a
cada dia, e uma forma de gestdo que viesse evidenciar isso |14 na ponta, ou seja, na assisténcia a
populacdo. A crise do SUS era longa, havia citado na reunido anterior, onde ficou registrado em ata, que
para uma mulher fazer uma cirurgia de laqueadura quando tivesse indicagdo médica, o0 SUS pagava R$
338,97 (trezentos e trinta e oito reais e noventa e sete centavos) por essa cirurgia, onde teriam dois
médicos, uma equipe de profissionais circulantes, toda essa equipe por esse valor. “Vemos que o
financiamento ndo esta correto, precisamos atentar para isso. Essa ideia do Jodo Ananias que ja tinha
ouvido falar, sugiro aqui ao pleno que traga 0 Jodo Ananias para esse pleno para nos informar como o
conselheiro Marcos falou: precisamos fazer parte dessas decisdes, ndo nos sentimos (teis em estar
colaborando com o processo. Gostariamos que fosse pautado o Dr. Jodo Ananias que tém tido sucesso la
no Ceara, que venha nos mostrar e pontuar também alguma reflexdes, que de repente podemos sugerir
algo para aperfeicoar e garantir a continuidade do processo. A Associagdo dos Hospitais estd aqui a
disposicdo Secretdrio para fazer parte desse processo de debater, estamos la na ponta prestando
assisténcia e gostariamos também de participar de certa forma com sugestdes, com ideias no processo de
discussdo da salde no estado da Bahia. Com relacdo aos consorcios que foram aqui citados realmente
existe isso 0 paciente para resolver o seu problema muda o domicilio eleitoral, faz um cartdo SUS e
consegue o atendimento, acho que precisa melhorar isso ai para que o paciente ndo necessite usar de uma
mentira e de uma falsidade para que tenha uma salde descente e nisso o cidaddo estd realmente se
sentindo ofendido.” O conselheiro Jair Alves dos Santos parabenizou o Secretario e enfatizou que
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existiam alguns pontos que ndo estava de acordo com a sua comunidade. Salientando ainda que gostaria
de saber do Secretario que somente tinha vinte e seis dias de empossado e dois dos seus atos lhe
chamaram muito a atencdo, sendo o primeiro: demitir mais de duzentos servidores terceirizados da
SESAB; o segundo ponto foi fechar todas as DIRES. “Esses nlcleos que estdo sendo criados foi porque o
Governo reverteu e voltou atras, qual serd a sustentabilidade que esses nlcleos dardo a esses municipios?
Sabemos que a hanseniase vem crescendo muito em nosso estado, em alguns municipios o indice tem
sido muito alto de criancas da faixa etaria de 5 a 15 anos. O Hospital Dom Rodrigo de Menezes acabou
para ser construido o Hospital Couto Maia. Queremos saber se havera continuidade, porque a obra do
hospital estd parada. Gostaria de saber, por que essa é a hora da cobranca, se os conselheiros nao
cobrarem do Secretario essas ac0Oes, ficara dificil para vocés que ndo sdo conselheiros, entdo a hora de
cobrarmos é agora. Estamos cobrando para vocés tomarem ciéncia que o CES esta fazendo alguma coisa
em prol dos trabalhadores e pessoas com hanseniase. Secretario, gostaria de saber qual o apoio que o
senhor dard ao MORHAN - Movimento de Reintegragdo das Pessoas Atingidas pela Hanseniase e em
relagdo aos casos de hanseniase, e onde poderemos ser parceiros nessa situagdo?” O conselheiro Silvio
Roberto dos Anjos e Silva declarou pensar que iria iniciar a luta com a questdo da Data Base que até
aquele momento o Governo ndo havia se manifestado sobre a questdo da URV - Unidade Real de Valor,
que ainda continuava no processo judicial; a questdo da progressdo do plano de cargos e agora aparecia
uma coisa emergencial que estava na pauta, que era a questdo das extingdes das DIRES. “Gostaria
Secretario, de ampliar aquele acordo que fizemos na Mesa, mas ndo é de acompanhar apenas locacao de
pessoal, é participar de todo processo, porque até agora ainda ndo conheco as estratégias de como sera o
funcionamento desses nicleos e essas bases regionais. Ndo s6 o SINDSAUDE, mas também compondo
uma comissdo com membros do CES eleitos aqui para estarem acompanhando todo esse processo, no que
diz respeito a nucleos e bases regionais ou DIRES. Quero saudar a essa nova equipe, e espero que tenha a
sensibilidade de entender a relagdo com os trabalhadores e também Secretario em um investimento
desses, como Vossa Exceléncia coloca do stafe dessa equipe, que essa equipe ndo transforme como vem
se transformando a administracdo publica da satde em uma compradora de servigos privados.”
Apresentou o documento do SINDSAUDE, onde seria protocolado ali para o Secretario. “Ao Conselho
Estadual de Saude: prezados conselheiros, o Sindicato dos Trabalhadores em Salde do Estado da Bahia,
considerando a Lei 13.204 de 11 de dezembro de 2014 que implicou na extin¢do das DIRES alterando a
estrutura da SESAB e impactando na prestacdo de servicos de salde do SUS, manifesta a sua estranheza e
desaprovagdo de que tal projeto tenha sido encaminhado a Assembleia Legislativa da Bahia sem a
apreciacdo por esse colegiado, 6rgdo permanente e deliberativo das politicas de salde, conforme a Lei
Federal 8.142. Registramos que a falta de didlogo e a avaliagdo desqualificante de que o trabalho
desenvolvido nas DIRES e os profissionais nelas lotados sdo desnecessarios, além da incerteza quanto a
sua situacdo funcional e remuneratéria, provocou grande inquietacdo e revolta entre os servidores,
situacdo relatada ao Secretario em audiéncia no dia 23/01/2015, reunido que contou ainda com a
participagdo do Conselho Regional de Enfermagem da Bahia (COREN), Sindicato dos Enfermeiros e
Associacéo Brasileira de Enfermagem Secdo Bahia (ABEn-BA). Nessa oportunidade, registramos a nossa
discordancia na medida, anunciada pela gestdo da SESAB que enfermeiros que desenvolvem atividades
de planejamento e de ensino seriam realocados para o Hospital Roberto Santos. Expressamos ao
Secretario na oportunidade, e reafirmamos a esse CES a nossa compreensdo, que a garantia da
integralidade da assisténcia principio basilar do SUS requer, além da area de assisténcia hospitalar, acbes
de promocdo e vigilancia da salde e prevencdo de agravos que sdo complexas, necessitando de
conhecimentos técnicos e cientificos de profissionais qualificados de todas as areas profissionais, ndo se
justificando portanto, priorizar apenas a rea assistencial, embora reconhecamos a caréncia de servidores
de todas as categorias profissionais nos hospitais da Rede. o senhor Secretario comprometeu-se em
analisar as questfes colocadas pelos representantes, afirmando que ndo seria adotada nenhuma medida
gue representasse prejuizos para os trabalhadores e populacdo, em assembleia realizada no préprio dia
23/01/2015 com a presenca de servidores de 21 DIRES, onde diversos relatos dos servidores
denunciavam atitudes de pressdo de coordenadores de nucleos, para que os servidores fizessem opcao
para diversos 6rgdos do préprio municipio, de outros municipios ou até de instrutoras de outras
secretarias ou de 6rgdos da administracao indireta. Diante do exposto, apresentamos as seguintes posi¢des
e reivindicagdes, que seja promovido um forum permanente com representante de servidores de todas as
DIRES e representante das entidades dos profissionais de saide, de Conselhos Municipais de Salde e
deste CES, a fim de discutir o processo de regionalizacdo da salde, evitando prejuizos para o sistema de
atencdo a salde do estado da Bahia. Que nenhum servidor seja realocado, disponibilizado ou cedido,
enquanto ndo for concluido o processo de ajuste e redesenho da regionalizagdo da salde em comum
acordo com os segmentos envolvidos e a aprovacao por este CES, inclusive com a publicacdo dos atos
juridicos necessarios. Que em hipdtese alguma esse processo implique em prejuizos funcionais e
remuneratérios presentes ou futuros aos servidores; que em hip6tese alguma esse processo resulte em
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redugdo do acesso ou precarizacdo das acOes de salde necessarias para a construcdo da integralidade e
equidade da atengdo a saude da populagdo baiana; que todo esse processo seja acompanhado pelo
Ministério Publico Estadual e submetido a apreciacao e deliberacdo do CES. Sindicato dos Trabalhadores
em Satde do Estado da Bahia.” Disse que iria protocolar ao Secretario e pedir ao conselheiro que fosse se
pronunciar que apresentasse um manifesto do pessoal das DIRES, pois tudo isso fazia parte do nosso
movimento. O conselheiro Josivaldo de Jesus Gongalves registrou a presenca dos conselheiros municipais
de salde de Itabuna, os senhores Napoledo, Sueli e Adriano, Diretor de Planejamento da Saude do
Municipio. Saudou os trabalhadores, salientando que o Sindicato dos Agentes Comunitarios de Salde, no
total de treze no estado da Bahia, estavam solidarios a luta de todos, pois também ndo concordavam com
a extingdo das DIRES, compreendendo a necessidade da manutencdo de todos nos seus postos de
trabalho, bem como da diretoria. “Secretario, o senhor escolheu os melhores profissionais, claro que é
importante que tenham bons superintendentes e profissionais, mas gostaria de dizer que o senhor colocou
que estaria aproveitando os servidores da SESAB em cargos inferiores, s6 que temos servidores na
SESAB com mais de 30 anos de casa e que poderia muito bem estar ocupando esses cargos agora e que
antes, inclusive ja ocuparam. Por exemplo, na auditoria e em diversos outros setores, acho que é
importante se valorizar esses servidores, porque ndo estdo no alto escaldo. Gostaria de propor aos
conselheiros, que seja aprovado como proposta uma Resolucdo contra a forma de extinguir as DIRES sem
consultar os trabalhadores e sem conversar, principalmente com o CES. Ndo podemos deixar que a
SESAB se utilize do seu poder de gestdo e ndo discuta com o CES as resolucfes que forem tomar, no
sentido de dizer que é de melhoria. Que aprovemos essa Resolucdo, e que na Resolucdo tenham as
reivindicagbes que sdo os cinco itens que estad sendo solicitado pelo SISNDSAUDE, para estarmos
acompanhando também. Rapidamente esse outro manifesto e ja estd aqui Silvio, que diz o seguinte:
Senhor Secretério de Salude do Estado, os servidores das extintas DIRES aqui representados gostaria de
destacar os seguintes pontos: primeiro, que o dialogo iniciado a partir de hoje com a proposta da
manutenc¢do de Bases Regionais de Salde, embora tardia, oportuna e requer continuidade e oportunidade
de participagdo ativa dos servidores; segundo, continuaremos mobilizados, até que as propostas sejam
consolidadas por ato normativo concreto; terceiro, temos como parceiros os Conselhos Municipais de
Salde (CMS), a Defensdria Publica, Ministério Publico, Secretarios Municipais de Saide e comunidade.
Manteremos a agenda de mobilizagdo e audiéncias publicas regionais ampliadas e outras; quarto,
entendemos que a reunido de hoje do CES mostrou-se como um pontapé inicial na construgdo de uma
politica de salde que deve avancar, obedecendo aos pardmetros legais e constitucionais; quinto,
esperamos coeréncia entre os discursos e as agdes. Senhor Presidente, gostariamos que no final fosse
colocado em votagao a nossa proposta de acatar o pedido do SINDSAUDE através da aprovacio de uma
Resolugdo.” A conselheira Isadora Oliveira Maia salientou que em relag@o a apresentacdo faria trés pontos
de ponderacdo: primeiro, com relagdo ao CES e 0s projetos para o Controle Social, porque aquela era a
casa do Controle Social, a casa da deliberacdo de todas as a¢des de satde. “Quando falamos de PPP de
Imagem, logo pensamos em projetos, em construgdo, em mudancgas de DIRES, sendo que esses projetos
ttm que passar pelo Controle Social, porque no momento em que as DIRES tém as suas acles
administrativas dentro da SESAB, tudo bem, mas se impacta tanto nos funcionarios da saide como
também nos usudrios da salde que é uma cadeira que represento, faz com que qualquer reducdo de
constitucionalidade venha ao CES perguntar se esse projeto passou pelo Controle Social e passou pelo
CES. Se ndo passou, isso pode realmente ser um ponto de prejuizo, porque ndo queremos ter nenhum
prejuizo e nenhum tipo de judicializa¢do. Entdo, solicitamos maior respeito, uma observagdo maior e um
olhar mais carinhoso para o Controle Social, porque é esse olhar que vai fazer com que dentro dos
Conselhos Municipais de Salde (CMS) e os outros que estdo na ponta com o segmento dos usudrios, que
estdo com os funcionarios, que estdo com os servidores, que estdo com os trabalhadores da salde e véo
fazer com que tenha uma construcdo dentro do CES. Também porque, a Mesa tem recebido centenas de
demandas como também o Ministério Pablico, e fazer com que todos esses projetos realmente passem
para ndo serem questionados posteriormente, porque a Lei complementar 141 exige sim que as
deliberagdes de saide sejam feitas aqui no CES, ndo tem como deixar isso realmente acontecer. Outro
ponto € uma solicitacdo de encaminhamento para que as a¢des da judicializagdo da satde com relagdo ao
Tribunal de Justica e o Ministério Publico necessariamente passem pelo CES junto com a Comissao de
Direito da Saude da OAB (Ordem dos Advogados do Brasil), porque ndo se faz justica sem a OAB. Vao
existir cameras técnicas? Existirdo! Vao existir solicitacdes? Sim, mas a OAB esta dentro do proprio
judiciério, esta dentro realmente para ser deliberado. Entdo, solicito ao Dr. Daltro que faca esse didlogo
que é um encaminhamento do CES que ird encaminhar ao Tribunal de Justica também essa solicitaco,
para que ao aprovar qualquer tipo de Politica em Justica seja feito pelo Controle Social. O outro
encaminhamento seria: fico até feliz em saber que é o Chaider Andrade que continua na diretoria, onde
sempre tivemos esse didlogo no Controle Social, e essa liberdade mesmo, sobre esse rombo de 360
milhdes de reais que possa ter existido dentro da SESAB que tem a COFINS (Contribuicdo para
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Financiamento da Seguridade Social), tem a Comissdo de Acompanhamento de Financiamento e Atencdo
do CES, e tenho essa observacédo, porque o que foi relatado é que seria 78 milhdes e ndo seria nem um
rombo, seriam talvez pagamentos que ndo foram talvez repassados dentro do Ministério da Salde. Falo
apenas porque fui relatora de trés RAG - Relat6rio anual de Gestdo dentro do CES; os relatdrios sdo
aprovados no CES e eles vao para o Tribunal de Contas da Unido (TCU), para o Ministério para a Justica.
E fiz a relatoria de trés: 2011, 2012 e 2013, e realmente 0 acimulo de apenas em 2014 que ainda vai ser
apresentado pelo Secretario, porque apresenta em 2015, tem um acimulo de 360 milhdes de reais e
realmente é algo muito preocupante. E nos relatérios anteriores ndo havia detectado, entdo, faco o
encaminhamento, realmente para que a Mesa solicite junto com a comisséo aqui do CES essa observagdo
e esse acompanhamento para justificar realmente aonde esta, se existe e porque existiu esse rombo.” A
conselheira Célia Maria Alexandria de Oliveira salientou que na Mesa anterior havia sido a primeira
mulher, e que na época foi uma conquista, inclusive do Controle Social a fazer parte de uma Mesa que
conduzia os trabalhos nesse espaco do Controle Social. “Estivemos representando nessa Mesa 0s
trabalhadores e as trabalhadoras do estado da Bahia, ndo s6 do SINDPREV BA - Sindicato dos
Trabalhadores Federais em Sadde Trabalho e Previdéncia, sendo desse lugar que quero falar para vocés.
Senhor Secretario, ouvi atentamente a sua fala, gostaria de cumprimentar toda a nova gestdo na figura de
duas pessoas: primeiro, na figura de um militante histérico, me chamou a atencdo de dois nomes na nova
equipe da administracdo que é de um companheiro militante histérico do movimento, defensor
intransigente da Reforma Sanitaria e do SUS. O companheiro Luis Eugénio e outra pessoa que vem da
equipe do nosso Mantéga, que representa um projeto de Governo desenvolvimentista e que atualmente
temos uma grande preocupacdo com a grande mudanca na Politica econémica desse pais. Quando foi
retirado um companheiro que fazia um trabalho excelente e colocado um representante de banqueiros
para dirigir a economia desse pais, digo isso que a nossa preocupacao e principalmente quando vemos
rombos na administracdo da salde, é que se instale uma Politica de austeridade e que nessa Politica
venhamos a ter uma diminuicéo do estado com a extincao, inclusive das instituicGes do estado sem passar
pelo Controle Social; uma Politica que possa a vir ter consequéncias para os trabalhadores e as
trabalhadoras. N&o vamos pagar por esses rombos; ndo podemos ter os nossos trabalhadores e as
trabalhadoras a mercé de Politicas de Governo quando somos trabalhadores do estado brasileiro
concursados, e precisa ter um respeito para isso. Ndo podemos ser mandados daqui para ali; penso que
esse é um momento importante de se criar uma carreira de Estado e que os trabalhadores inclusive sejam
qualificados, tenham salérios e que esses salarios ndo possam estar sujeitos a avaliacdo de valores
morais, do tipo: ah, aquele é preguicoso e aquele trabalha melhor. Temos direitos e queremos esses
direitos respeitados em uma Politica onde o SUS que é uma instituicdo maxima da saude, respeitada, sem
privatizaces e sem que outros trabalhadores venham tomar lugar dos legitimos representantes do estado
brasileiro. Inclusive, estamos preocupados com 0s nossos trabalhadores do Ministério da Saude cedidos
as DIRES, e queremos para eles 0 mesmo olhar que ser& dado aos demais.” O Conselheiro Julio César
Vieira Braga enfatizou que estava trabalhando no CES, fiscalizando, fazendo sugest6es para melhorar a
sadde no estado a Bahia, e pensava que as atribui¢des como representantes de entidades eram suplantadas
por essa luta, por um todo maior. “E representando a sociedade, ouvimos aqui algumas criticas e alguns
comentarios, como se ndo houvesse sido feito nada e ndo houvesse nada de bom no Sistema de Salde que
havia na Bahia. Existe sim, mas existem criticas. Acho que como representantes do Controle Social
realmente falhou muito, e aqui sou uma pessoa que criticava muito o Sistema de Salde e a assisténcia a
salide como representantes sociais, é para estar criticando a situacdo que existia e existe ainda, que é a
situacdo cadtica de salde que existe no estado da Bahia e em alguns conjuntos que podemos chegar em
consenso é que realmente temos que lutar contra o subfinanciamento da satde. Mostrei aqui e discutimos
que o Estado vem reduzindo sua participagdo na salde, baixando de 13%, chegando até ao minimo
12,06% em 2013, e isso € o minimo e passa a ser ilegal, agora acho que o CES nesse aspecto,
independente de correntes politicas, de fac¢fes que tém interesse as vezes na luta pela salde, precisamos
lutar pelo aumento do financiamento. O investimento ndo pode ser 12%, isso é 0 minimo, como
constitucional é ilegal abaixo disso, entdo, temos que lutar para aumentar, como o Secretario falou, isso é
12% como minimo, a Bahia é um dos estados que mais tem gente dependente do SUS no Brasil, quando
Sao Paulo é algo em torno de 70%, 65%, aqui na Bahia 85% depende exclusivamente do SUS. N&o
podemos nos contentar com 12% e ndo estaremos lutando contra corrente politica, contra interesse
partidario quando estara lutando para ajudar o Secretario da Satde do governo passado, onde faltou esse
apoio do CES para lutar por aumento de investimentos na area de salde, e para esse também temos que
lutar por aumento de investimentos na area de salde, e uma das coisas importante que foi discutido na
questdo da reformulagdo de DIRES ou ndo. Temos médicos inclusive, que vao ser deslocados, mas
estamos dando esse crédito de confianca de que isso vai ser feito de uma forma organizada e tendo como
meta a melhora da assisténcia a populacdo. Ou seja, a maior eficiéncia no Sistema e com essa
possibilidade de se fazer consércios regionais temos o receio de que seja colocado para segundo plano a
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questdo da carreira de Estado. Fazer um consorcio regional em um local muito distante, as vezes vocé
inibe a formacédo de carreira, quando vocé leva pessoas, médicos e outros profissionais para uma area
muito isolada e ndo tem possibilidades de progredir, de mudar de uma regido para uma regido mais
préxima de seus interesses. A carreira de Estado ainda continua sendo uma necessidade.” A Conselheira
Lilian Fatima Barbosa Marinho declarou que por ser do segmento dos usudrios, gostava muito de expor
0s seus sentimentos. “Fiquei muito atenta as datas, o Projeto de Lei que foi aprovado foi de 11/12/2014 e
0 interessante é que o CES se reuniu no dia 12/12/2014, ou seja, um dia depois, foi dia 13/12/2014? Tudo
bem, o que acontece é que ja estava sendo discutido. Vamos cair na real, isso ndo foi discutido em
nenhum momento, isso sdo decisdes politicas e esta ai, cumpra-se, 0 que podemos fazer em relagdo a
reversdo da situacdo da DIRES? Lutar! Trabalhador tem que lutar, precisamos saber que foi aprovado na
Assembleia Legislativa do Estado, com isso quero dizer que me insiro no grupo que luta para que
gestores em diferentes posicdes sejam de carreira publica, ninguém vinculado ao setor privado, porque
ainda que a Constituicdo nos garanta a participagcdo do setor privado, o SUS é publico, o privado ¢
complementar. O que temos assistido no Brasil e no estado da Bahia sdo situages que o recurso publico é
utilizado para beneficiar ou para salvar o privado, vivendo uma situacdo de subfinanciamento do SUS.
Isso tem que ser colocado aqui. Senhor Secretario, na salide temos uma longa historia que o ponto alto é a
8% Conferéncia Nacional de Saude, mas isso vem de antes, é a luta dos movimentos populares. O que
quero deixar ressaltado com bastante énfase, onde muitos conselheiros estdo atentos ao desrespeito que
possa haver em relacéo a esse pleno do CES, porque o que for de execugdo da Politica tem que ser aqui
aprovado, isso aqui ndo é uma nova gest&o. E uma nova gest&o no sentido de que tem pessoas que vém de
fora. Respeito todos os profissionais e a historia de cada um, mas fui funcionaria pablica Federal e fiquei
cedida a SESAB que tem inteligéncia sim para ocupar as superintendéncias, porque tem inteligéncia na
Vigilancia Epidemiolégica, na Vigilancia Ambiental. O meu e-mail foi bombardeado com e-mails do
Conselho Regional de Enfermagem, do SINDSAUDE e de uma série de coisas colocando que era
inadmissivel que pessoas que estdo na gestdo tenham que ser obrigadas, ou pelo menos foi feito um freio
de arrumacédo que ndo ajuda, e esta ai a confusdo instalada. Estamos aqui as vezes com desrespeito, no
sentido de que ndo permitimos que o outro fale, porque isso sO revela a nossa indignacédo, e é uma mostra
exemplar do que pode acontecer, porque o CES tem forga, ele pode ndo estar usando a sua forca, mas
doravante todos estamos instigados a lutar.” O conselheiro Anténio Marcos Almeida Sampaio cedeu 0s
seus 03 minutos regimentais reservando a fala para a Vereadora Aladilce. A Vereadora do Municipio de
Salvador Maria Aladilce de Souza agradeceu, salientando que na reunido do CES apenas 0s conselheiros
tinham direito a palavra, e o conselheiro Antdnio Marcos lhe havia cedido gentilmente. Saudou a nova
gestdo da SESAB, todos 0s Superintendentes e o Secretario de Salde em especial, desejando-lhe uma
gestdo proficua, e que junto com os demais segmentos que compunham o processo de discussdo da salde
conseguissem fazer avancar e fortalecer o SUS na Bahia. Saudou a todos os colegas presentes,
ressaltando que havia sido da primeira gestdo do CES, Elisabete lembrava disso que foi na década de 90 e
para ela era emocionante ver o auditorio lotado e ver as divergéncias de opinides, que se conseguia extrair
posicdes e processos que faziam avangar na construgdo das Politicas. “Esse espaco € um espago que
devemos preservar e cuidar muito bem, porque julgo que o espaco do CES é um espaco de construcdo do
estado democratico. O CES e o Controle Social significam isso: a democracia. E um pilar importante e
significativo da nossa sociedade. Entdo, quero saudar o CES e desejar que consigamos fazer esse debate
que estamos fazendo aqui da questdo das DIRES, da regionalizagdo e de tudo que interessa a salde da
populacdo da forma mais democratica. Secretario, é isso que estd se querendo, porque a comunidade da
salde foi surpreendida com uma medida tdo dréstica e de extin¢do de uma estrutura que tem de 40 anos,
entdo, essa reacdo é uma reagdo positiva, pois com certeza esperamos que ndo se repitam situagcbes como
essa. Achei positiva uma das falas do Secretério e a posicao de reunir a Vigilancia e a Superintendente Ita,
0 que me chamou a atencdo, e aqui ndo vai nenhuma questdo pessoal, mas acho que a Auditoria com toda
a importancia que tem deveria ouvir os auditores, porque temos ai cargos de carreira. E uma sugestao que
deixo aqui, nada contra a Dr.2 Cristina Gravata, mas da mesma forma que foi feito com a Vigilancia, que
seja feito também com a Auditoria, por causa da importancia que tem para o Sistema SUS, e termos esse
segmento e 0 compromisso da Auditoria com uma pessoa indicada por seus pares, observando os critérios
que sdo relevantes nessa fungdo. Existe também uma questdo que me chama a atencéo e que acho que é
fundamental e ndo vi o senhor anunciar, e considerando que o Governador Rui Costa colocou a salde
entre as prioridades, acho que uma das questes que sdo importantes para fortalecer o SUS é o concurso
publico para todos os cargos Secretario. Porque ndo vamos resolver déficit de enfermeiros, ndo vamos
defender abertura, j& dissemos isso ao senhor, ndo vamos abrir leitos no Roberto Santos, na Maternidade
Albert Sabin e onde quer que seja s6 com enfermeiros, s6 com uma categoria. Temos déficit de
enfermeiros, de técnicos de enfermagem, de fisioterapeutas, de todas as categorias, e quero destacar aqui
a necessidade de concurso publico para a area técnica administrativa, porque tem 22 anos que ndo se faz
concurso nessa area, entdo vamos acabar. Sei que o senhor expressou isso com a terceirizacdo, que a
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contratacdo de empresas que é um custo alto que sabemos que podemos racionalizar e potencializar os
recursos da salde se investirmos fazendo concurso publico. O Governador Rui Costa anunciou concurso
publico para a educacdo, entdo quero deixar aqui no CES essa bandeira de luta também. VVamos lutar por
concurso publico na salde para suprir o déficit, e além dos que estdo concursados ouvir o senhor falar que
vai tentar revalidar o concurso. Entdo, analisar o déficit e batalhar por concurso puablico para podermos
investir em profissionais, servidores de carreira com compromisso e adesdo ao SUS, e ndo para a
terceirizacdo que foi tdo utilizada pela gestdo passada. Devemos estancar 0 processo de Organizacoes
Sociais, privatizacdo, PPP — Parcerias Publico Privado, essas figuras juridicas exoéticas que tém
enfraquecido, prejudicado e precarizado o SUS.” Parabenizou 0s servidores de todas as DIRES que
reagiram no sentido de construir, porque ndo se poderia aceitar nenhuma medida imposta, pois o didlogo
era a construgcdo democratica, o caminho para que se pudesse ter um SUS melhor para todos. O
conselheiro Waldir Cerqueira dos Santos mencionou que enquanto ndo houvesse concurso publico estaria
se vivendo um problema sério nas unidades do interior. Os trabalhadores das empresas terceirizadas
contratadas pela SESAB que durante todo ano, principalmente nos finais de ano a situacdo piorava,
porque essas empresas nao estavam cumprindo com o seu dever e cerceando o direito dos trabalhadores.
Trabalhadores que estavam com seus salarios atrasados h& varios meses; trabalhadores que saiam de
férias e retornavam sem receber as suas férias; reajustes salariais que ndo eram implementados, e o 13°
salario, por incrivel que parecesse ainda tinha que ser dividido em 10 vezes para os trabalhadores
poderem receber os seus valores. Perguntou como estavam sendo feitos esses contratos, porque as
empresas informavam que a SESAB ndo estava repassando os valores e por isso elas ndo estavam
cumprindo o seu dever com os trabalhadores. “Hoje tivemos paralisacbes em Santo Amaro, mas ja
tivemos paralisa¢cBes em outras cidades do interior que podem parar a qualquer momento. O que pedimos
a essa nova gestdo é que faca com que esses compromissos assumidos anteriormente passem a serem
cumpridos, porque é chato para o trabalhador. Enquanto a maioria da populacéo estd nas comemoracgdes
de final de ano, em suas casas, os trabalhadores estdo ali passando necessidade e na porta da empresa
fazendo passeatas, na cidade, para mostrar o problema para a populagdo, porque na paralisagdo o usuario
do SUS, os trabalhadores, por outro lado sdo usuarios do SUS também, e esse atendimento fica
interditado. Néo tendo atendimento, os trabalhadores ndo recebem os seus salarios, entdo, é preciso que 0
Sindicato dos Trabalhadores em Salde da Bahia - Rede Privada estard encaminhando proposta para a
SESAB solicitando que essa situacdo seja resolvida.” A conselheira Gislene Villas Boas Torres da Silva
desejou boas vindas ao Secretario Fabio Vilas Boas, destacando que o desafio era muito grande, mas
acreditava no sucesso. “Parabéns por essa equipe, realmente é uma equipe perfeita, maravilhosa, acho que
mudancas sdo feitas, ndo para piorar e sim para melhorar, e com certeza acho que vamos sim melhorar.
Assim como o SUS, precisamos ser Unicos, unidos, porque assim conseguimos alguma coisa. Gostaria de
pedir que o senhor tivesse um olhar carinhoso em relacdo aos idosos que tanto tém sofrido com os
atendimentos, ndo existe uma Politica Publica ainda, mas gostaria que na salde fosse feita alguma coisa
em relagdo aos idosos, e tenho algumas sugestes que gostaria de estar encaminhando para o senhor.” A
conselheira Maria do Carmo Brito de Morais colocou que todas as questdes ali levantadas todos os
trabalhadores e usuarios concordavam com todas as analises, mas, uma das coisas que o Sindicato dos
Enfermeiros junto com o COREN - Conselho Regional de Enfermagem e ABEN - Associacédo Brasileira
de Enfermagem se colocavam contra era a auséncia da discussdo. As mudangas eram necessarias, mas
para que ocorressem e contemplassem o desejo e a necessidade de todos os envolvidos, tinha que se
passar por um processo de discussdo e a discussdo nunca era pouca para Vocé mudar o rumo de uma
Politica, mudar o rumo das questdes que estavam sendo desenvolvidas.Era por isso que a auséncia de
didlogo, pela a auséncia de discussdo daquelas pessoas que envolvidas no processo ndo apenas 0s
trabalhadores, mas o Controle Social que até hoje se lutava para que se efetivasse. “Isso ndo passou pelo
CES para ser legitimado, e a reacdo de todos os envolvidos é natural. Imaginemos se todos os
trabalhadores das DIRES aceitassem isso de uma forma pacifica? Estamos vivendo em um mundo que
exige dialogos, porque assumimos um compromisso de compartilhamento de responsabilidades. E
importante senhor Secretario, que as discussdes passem por onde sdo discutidas as Politicas; € importante
que as questdes que sdo propostas sejam discutidas por aquelas pessoas que estejam envolvidas no
processo de trabalho do cotidiano. Reformas, mudancas, elas ndo vao deixar de existir, mas que envolvam
as pessoas na discussdo.” Destacou que o Sindicato dos Enfermeiros era contra a destituicdo das DIRES,
porque isso foi passado verticalmente, ndo houve nenhuma participacdo das pessoas envolvidas. “Espero
que essa nova gestdo, vendo o resultado das manifestagdes que é salutar, mas que tudo onde for exigir
mudancas ele passe pelo CES, passe pelas discussfes das pessoas envolvidas. Uma coisa que 0s
municipios ja tém certa maturidade, mas acho que os municipios ainda estdo engatinhando, até na
compreensdo, haja vista que até a organiza¢do dos CMS ainda tem problemas e problemas serissimos. Se
0s municipios ainda ndo conseguiram entender que 0os CMS sdo importantes, entdo eles também nédo tém
ainda condicdes se ndo for discutido mesmo. Se a UPB ndo entrar junto, se 0 COSEMS n&o entrar junto
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nessas discussdes teremos problemas serissimos. Outra coisa que precisa ser feito € a realizagdo de
concurso publico para a legitimidade dos trabalhadores nos espacos de salde e de outras secretarias” O
conselheiro Walney Magno de Souza colocou que fazia parte da Comissdo de acompanhamento dos
Municipios no CES e gostaria de registrar a presenca de um conselheiro de Ilhéus, o senhor Magalhaes.
Solicitou ao Secretéario que tratasse do assunto de Itabuna antes de sair da casa, porque havia ficado para
ser tratado no final, porque fez parte da Comissdo e 14 em Itabuna esteve trés vezes para tratar desse
assunto, e no CES ja esteve duas vezes para tratar desse assunto e de repente aparecia um Deputado que
nunca apareceu ali, que nunca falou de satde na Bahia dizendo que resolveu o impasse da Santa Casa de
Misericdrdia, e sequer tinha conhecimento se realmente houve aquilo e o Secretario ndo disse se era
mentira ou se era verdade.Solicitou que ele dissesse realmente o que foi acertado com a Santa Casa de
Misericordia e se houve aquela conversa de fato por telefone. Outra coisa que queria pedir ao Secretario
era que ele havia iniciado um trabalho de detectar onde o povo perdia no atendimento ao SUS. “Quero
registrar para o senhor que o Planserv - Assisténcia a Salde dos Servidores Publicos do Estado da Bahia
vem causando prejuizo ao SUS em Itabuna. Por exemplo, tém varios beneficiarios do Planserv, s6 que se
formos ao site do Planserv ndo existe nenhum servico em Itabuna, qualquer servico que precise tem que ir
a Salvador, Ilhéus, mas as pessoas ndo fazem isso, vao para o SUS, ndo tem outro jeito. Gostaria de
aproveitar e dizer ao Secretario que |4 na SESAB existe uma Coordenacdo para Povos Indigenas e
Quilombolas, e gostaria inclusive que o senhor recebesse uma comissdo das pessoas do Movimento de
Saude Indigena que atua nesse setor, inclusive o Coordenador da Secretaria Estadual de Salde Indigena
gue na verdade quando falei, aquilo tem realmente evoluido muito, a dindmica esta muito grande, muito
interessante. Gostaria inclusive de poder colaborar nessa gestdo, e ouvindo a palavra do companheiro aqui
ele sugeriu o seguinte: que continue essa discussdo na préxima reuniéo, que continue esse debate de vocés
sobre as DIRES, fique para uma proxima reunido do CES que seja ponto de pauta também, para que ndo
pare por ai e 0 CES continue acompanhando esse trabalho.” O conselheiro Francisco José Sousa e Silva
colocou que era complicado ouvir do chefe maior da salde do estado que o SUS era um programa de
salde. O SUS é uma Politica Publica de estado; o SUS nunca foi e nunca sera, a ndo ser para o setor
privado, para o setor filantropico, um programa de satde. “E preciso ficar claro, e nesse espago do CES
precisamos resolver isso, sendo a Bahia vai caminhar a partir de agora a longos passos para ser no futuro
0 que é Sédo Paulo, Rio de Janeiro e tantos outros estados que escolheram esse modelo de sadde para a
salde publica e hoje esta fracassado. A resisténcia que ha aqui na Bahia é histérica a um SUS publico, a
um SUS integral, ndo é por acaso. O modelo de luta da satde publica no estado da Bahia € um modelo de
referéncia para o Brasil, e precisamos tomar cuidado pela responsabilidade dessa gestdo com isso, porque
o exemplo est4 ai, ndo sé no Nordeste como no Sudeste, a faléncia do SUS por conta da escolha desse
modelo que est4 sendo colocado agora para o estado da Bahia. A segunda questdo é que o Secretério no
seu discurso, o que percebi, ndo sei se 0s senhores perceberam, que repetidas vezes falou da palavra OS,
que significa um modelo também de gestdo de salude que tem demonstrado o fracasso, ndo s6 no Brasil,
mas aqui no estado da Bahia. Salvador viveu um problema relacionado a esse modelo de gestdo e até hoje
a populacdo de Salvador paga por isso. Quem paga pela situagdo de sadde de Salvador hoje que é o caos
da salde de Salvador, é principalmente o teste que foi feito com esse modelo de gestdo dentro de
Salvador, e ¢é a populagdo de Salvador que paga até hoje pelo prejuizo, as vezes inconscientemente mais
paga o prejuizo, porque os cofres publicos estdo pagando com o dinheiro do povo de Salvador a
institui¢do filantropica. Precisamos abrir os olhos e precisamos tomar cuidado com o que esté sendo feito
aqui. Ha um plano de salude que foi aprovado nessa casa em 2011 e que tem vigor até o fim de 2015.
Estamos em 2015 e o Governo jé apresentou por lei uma coisa que vai de encontro ao plano de salde que
foi aprovado aqui e tem que ser cumprido. O plano de salde que o CES aprovou depde contra esse
projeto que foi apresentado aqui, mas virou lei esse projeto que quer rasgar o plano de saide e fazer o que
quer.” Disse que gostaria de chamar a atencéo dos senhores e senhoras, pois vinha ali uma Conferéncia de
Saude e queria deixar um recado claro. O CES tinha a autonomia sobre a elaboracéo da 92 Conferéncia de
Saude, e se a forma de fazer acordo para que algumas medidas tomadas que ja estavam dando prejuizos a
salde no estado da Bahia viesse prejudicar mais ainda, com certeza solicitaria daquela casa que fizesse o
possivel para inviabilizar da forma que fosse esse projeto em detrimento da Conferéncia Estadual de
Saude. A conselheira Eliane Aradjo Simdes concedeu a sua fala ao Senhor Mauricio Moutinho - Defensor
Puablico do Municipio de Santo Antonio de Jesus que destacou que havia acompanhado a fala do Senhor
Secretario Estadual de Saude e as evolugdes que tinha apresentado, mas era indispensavel que tivessem
um instrumento normativo concreto, ndo a Nota Técnica, mas um Decreto, uma Resolugdo, algo que
regulamentasse de forma efetiva a manutencdo das Bases Regionais de Salde, e que ndo houvesse
retrocesso. Tinha acompanhado diversas acdes de salde que eram acompanhadas pelas DIRES, e no
municipio de Santo Antbnio de Jesus havia ajuizado Acdo Civil Pablica em razdo da falta de
medicamento da Lista RENAME nos postos de salde, inclusive s6 poderia entrar com aquela Agéo Civil
Plblica em razdo do apoio que teve das DIRES e do estudo relacionado a respeito, o que levou o seu
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municipio a elaborar um edital de licitagdo e fizesse uma lista de informacGes de fornecedores, lista de
cadastramento de precos e R$ 4.000.000,00 (quatro milhdes de reais) para a compra de medicamentos. E
em Santo Antdnio de Jesus a Santa Casa de Misericordia estava para fechar, em razdo do ndo recebimento
de repasses, por dividas com tributos federais, e ajuizou também uma Acdo Civil Pablica, a Santa Casa da
sua comarca ndo fechou, o Hospital Luis Argolo estava de pé e mandaram uma representacdo para a
Controladoria Geral da Unido. E no ambito do procedimento de apuracdo de dano coletivo, a DIRES
estava 14, a 4% DIRES fazia parte do grupo de apoio para verificarem as acdes pela quais existia um
“rombo na Santa Casa”. Na sua comarca o Tratamento Fora do Domicilio — TFD intermunicipal era mal
feito ou ndo era feito pela Prefeitura, porque em alguns meses as pessoas tinham as suas consultas de
cancer canceladas e ndo poderiam ir a Salvador fazer quimioterapia, porque 0 municipio ndo pagava ou
pagava fora do prazo, mas na sua comarca aquela situacdo voltou a funcionar de forma correta, e
funcionava da forma correta em funcéo da DIRES, que participou de todas as Politicas Pdblicas que la
eram discutidas, e acreditava muito no dialogo do Senhor Secretario e na sua capacidade de trabalho,
porque tinha demonstrado extrema capacidade técnica em outras areas, mas pediu encarecidamente que
tivesse uma atencdo redobrada sobre aquele profissionais e naquilo que eles faziam, e que eram
absurdamente preparados para que fossem mantidas as DIRES. Ressaltou acreditar muito no dialogo, mas
o dialogo ndo podia ser vazio, ele tinha que ter solugbes concretas e tinha que vir acompanhado de
medidas concretas. Informou que participaram ativamente daquele dialogo e queriam dar a contribuicao
enquanto Defensoria Publica, mas, se ndo fosse adotado o caminho da legalidade, entdo teriam que se
valer da judicializagdo, porque na sua comarca ndo se fechava hospital e na sua comarca ndo era para se
fechar DIRES também. A conselheira Déborah Dourado Lopes informou que se confundia muito com a
sua histdria, porque tinha trinta e um anos de servico, era funcionaria federal e estadual também, porque
era concursada pela Universidade do Estado da Bahia — UNEB, e todos aqueles anos também foram
dedicados a militancia. Da 8% Conferéncia a 142 Conferéncia, foi delegada de todas, fosse no municipio,
no Estado ou na Unido. Parabenizou a equipe pela apresentacdo, e disse que identificou do ponto de vista
do campo da Saude Publica, outros tinha visto pela primeira vez, e que fossem bem vindas as boas
inovacdes. No entanto, existia um elemento fundamental a ser destacado: primeiro, a valorizago do
servidor de carreira, tinham areas estratégicas e fundamentais. Comentou que coordenava a Auditoria do
Ministério Federal, e acreditava que trabalhavam com a idéia de Sistema Nacional de Auditoria, porque
era importante ouvir os pares, e a Bahia dava exemplo para todo o Brasil que era um dos poucos estados
que tinha a carreira de Auditor do SUS concursado. Eram cento e trinta e cinco auditores e varios
médicos, e acreditava que era importante ouvir dentro daquele cotidiano de servico, servidores no seu
siléncio que mereciam méritos permanentemente e que eram esquecidos no seu dia, dia. Aquele era o
primeiro elemento, e que na verdade ela tinha votado em um projeto de Governo e a Bahia toda sabia a
sua histéria da construcéo, particularmente dentro do Partido dos Trabalhadores, e até o momento se
mantinha, tinha muitas decep¢des, mas também reconhecia muitas conquistas. Entdo, ndo era possivel que
falassem de uma apresentagdo, como se oito anos daquele Governo lutado pelos trabalhadores ndo tivesse
existido, e como a salde, ndo fosse colocada como vitrine de exemplo para 0 mundo. O Secretario Jorge
Solla ganhou prémios internacionais e todos tinham acompanhado de perto como era importante a satde
para 0 Governo Wagner, e de repente parecia que se desconstruia tudo e vinha uma série de inovacdes e
ndo se tinha Plano Estadual de Saude pensado, discutido e aprovado naquele Conselho; nédo tinha
instancias colegiadas, como a CIB, CIT, CONASS e CONASEMS que mereciam ser ouvido, e Conselho
Estadual de Saude — CES. Entdo, a0 mesmo tempo que lhe causava perspectiva, coisas novas viessem e
que tivessem melhor resultado. A administracdo da salde era muito dificil no Brasil todo; o
subfinanciamento era uma realidade; tinha alguns estados que avangaram, outros avangaram pouco, e
todos também tinham que romper uma série de praticas. “Vamos ouvir os trabalhadores e 0s usuarios
desse Sistema; vamos na verdade dizer: vou chamar um técnico, fazer a apresentacdo, até porque a
austeridade para com esse negdcio de didlogo vai para cima e para baixo; o povo tem que ter austeridade
no Gabinete também, e se a austeridade era para uns teria que ser para todos. Entdo, que fortalecessem a
Gestdo Democratica que era o principio fundamental do Proprio Wagner, e o atual governo era a
continuidade, e ndo se poderia colocar as coisas como inovagdo, construgdo ou algo que vinha sendo
construido desde a Constituicdo Federal e da Lei n° 8080 ¢ 8142”. O Senhor Presidente destacou que
algumas falas anteriores da gestdo foram colocadas muito a questdo da extingdo do INAMPS com os
servidores sendo absorvidos pelo Ministério da Saide. Claro que o SUS era um Sistema de vinte e cinco
anos, novo, e dentro da historia do Sistema Unico de Sadde detectaram um grande problema que era a
questdo do capital humano. Ou seja, os servidores que tocavam a vida do SUS sempre foram olhados em
segundo plano, e entendiam atualmente que era muito importante ja estarem definido e discutindo o
assunto em nivel nacional, a carreira do SUS, aquela seria uma forma de acabarem com as terceirizacées,
com as O.S. e terem uma carreira realmente para os servidores. Discutiram e acreditava que se colocava
ali como compromisso de alguns conselheiros estarem participando daquela comissdo, e estarem
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ampliando ndo somente com a discussdo das DIRES e sim uma discussdo realmente de recursos humanos
no estado. Seria 0 que se precisava para tocar a vida, qual seria o quantitativo, qual o quadro de pessoal
que poderiam ter dentro do estado. Claro que existia uma Lei de Responsabilidade Fiscal que todos
sabiam que as vezes impactava o Governo, mas acontecia também pelo financiamento, e ja havia uma
Conferéncia e precisavam dizer aos gestores e aos 6rgaos de controle que Lei de Responsabilidade Fiscal
ndo deveria existir para a salde. Poderiam ter também uma gestdo mais apurada na questdo da
fiscalizacdo, e quando o Secretario havia colocado a questdo da informatizacéo, ela deveria sair primeiro
com relacdo a questdo dos prontuarios médicos, que acreditava ser o0 maior controle que existia na questéo
de municipio para municipio, a exemplo do municipio de Itabuna. Com relacéo a questdo da Regulagdo e
da unidade do CES, solicitou ao Senhor Secretario o espaco da sede do Conselho Estadual de Salde,
porque precisavam de um espago amplo, ja que estavam reduzidos a poucas salas no Edificio TK Tower,
0 que ndo dava também para estarem produzindo, trabalhando e dando condi¢Ges de trabalho aos
conselheiros. Quanto a questdo da Lei n° 141, salientou para 0 Senhor Secretario que a mesma
responsabilidade funcional e legal que ele tinha, o0 CES também tinha perante toda a Legislagdo que
norteava 0 SUS. A conquista do Controle Social, a publicacdo da Lei n® 141 que dava garantias ao
Controle Social e que estava discutindo a Politica de Salde na questdo do acompanhamento, fiscalizacdo
e de promover e propor melhoras para 0 SUS. Entdo, a escolha do Senhor Secretério trazendo o Senhor
Luis Eugénio como assessor para todos do Controle Social era muito importante, porque ja tinha sido
Secretario Municipal de Saude, Presidente de Conselho Municipal de Saide, membro do CES, e tinha
uma interlocucdo muito boa com os conselheiros, mas a comunicagdo com a Coordenagdo Executiva teria
gue ser com o Secretario de Saude e o Presidente do Conselho, e que o CES ndo abriria mdo. N&o estava
tirando em nenhum momento méritos do assessor Luis Eugénio, mas a comunicacdo e a interlocucao teria
que ser daquela forma, porque ali a Coordenacdo representava o anseio de sessenta e quatro conselheiros
entre titulares e suplentes, e queria deixar aquele pedido, onde regimentalmente se reuniriam quinze dias
antes, era o que estava no Regimento, e desejavam fazer o uso daquela prerrogativa que era dada ao CES,
até porque tentavam amenizar todos os conflitos que vinham norteando, ndo sé a insatisfacdo dos
trabalhadores como também a preocupagdo de segmento usuério. Desejou a equipe do Senhor Secretario
sucesso, esperava que todos fossem sabedores do SUS. Sabia também que existiam dificuldades, no
entanto o CES estava proposto a estar realizando discussdo bastante madura, equilibrada, e claro que o
Conselho tinha autonomia e suas criticas positivas, mas a ansia do Conselho durante todo o tempo que ele
estava ali sempre foi para se fazer um Sistema Unico de qualidade como estava escrito na Constituicio
Federal deste pais. O conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza agradeceu as palavras do
Senhor Presidente e de todos os conselheiros que o antecederam, informando que concordava com a
indicacdo do Senhor Presidente, que a interlocugdo seria realmente com o Senhor Secretario que era a
lideranca maior. Disse que se sentia muito confortavel em estar ali e que gostava muito daquele ambiente,
porque era aquele ambiente de debate com respeito, mas com firmeza e com colocacdo clara de posicdes
que se construia o SUS. Parabenizou todos os conselheiros e todos que estavam presentes, o Senhor
Secretario que tinha levado toda a sua equipe para que fosse apresentada, e naquele didlogo franco,
fraterno e as vezes duro que iriam construir o SUS, ele tinha sido formado nisso desde o Movimento
Estudantil, e estava muito a vontade e feliz de retornar atualmente naquela posi¢do de assessoria. Com
relagdo as falas, informou que em primeiro lugar a situacdo SUS era muito mais grave do que todos
estavam pensando. Foi recentemente aprovada uma Emenda Constitucional desrespeitando 0 Movimento
Social que recolheu dois milhGes de assinaturas para que o Governo Federal destinasse 10% do seu
orcamento para a saude; se aprovou uma E.C. que se aprovava 15% a ser alcancado até 2018, e o pior:
que constitucionalizava o indice de aplicacdo de recurso federal na salde, o que significava que se
realizassem um movimento como Saude + 10 e recolhessem mais dois milhGes de assinaturas, ndo
precisaria mais. A maioria, cinco no Congresso Nacional e teria que ter maioria de dois tercos, porque
seria mudanca de Constitui¢do. Aquilo era um golpe no financiamento do SUS, e recentemente tinha sido
aprovada uma nova lei que permitia a entrada e a participagdo do capital estrangeiro na Assisténcia a
Salde, e que no dia anterior o Senhor Ministro havia entrevista ao Jornal O Estado de S&do Paulo
defendendo aquela lei que era claramente inconstitucional. O Paragrafo 3° do Artigo 199 da Constituicéo,
diz que é vedada a participacdo do capital estrangeiro na Assisténcia a Salde, e o que estavam vivendo ali
era um pequeno problema diante dos problemas maiores que o SUS estava enfrentando, e claro que
sabiam “que as vezes a unha encravada no meu pé me incomoda mais do que outras coisas mais graves
que estdo acontecendo longe de mim”. Tinha sido em Brasilia, mas como conselheiros “ndo apenas do
nosso dedo do pé, do nosso umbigo, precisamos estar conscientes da realidade brasileira como um todo.
Essa mobilizacdo que estamos vendo aqui hoje precisa ser em defesa do SUS em todos os seus
momentos, e era aquilo que queria ver, por isso muito se espantavam com a proposi¢do do nosso amigo.
Trabalhamos juntos na 82 Conferéncia e que chega a levantar ali a hipotese de ndo fazermos a
Conferéncia Estadual de Saude, que foi 0 méaximo de participacdo popular, como que ndo vamos fazer?
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Vamos sim fazer a Conferéncia, é aqui que tem a participagdo, e respeitando a paridade, onde 50% tem
que ser de usuarios. Perguntei ao conselheiro Francisco José se ele estava propondo ndo ter a
Conferéncia. Ele me disse que sim, foi o que ele falou aqui. Ndo vamos aprovar isso, e quero dizer mais:
0 Férum Permanente de discussdo de toda a Politica de Salde é este, 0 Conselho. Hoje o Secretério veio
aqui, apresentou as suas diretrizes, o processo de realizacdo da Conferéncia e 0 processo que vai
acompanhar a elaboracdo do novo Plano Plurianual, do novo Plano Estadual de Sadde. E é aqui que vai
ser discutido, é nesse Conselho. Obviamente a gestdo ndo vai abrir mao das suas responsabilidades; o
Governador foi eleito pela maioria da populacdo, pela maioria dos eleitores, escolheram seu Secretério, é
este e essa Secretaria ndo vdo abrir mdo das suas responsabilidades enquanto gestéo, e o que for de
atribuicdo da Secretaria ela vai decidir, vai encaminhar, porque foi assim que quis o povo baiano ao eleger
0 Governador Rui Costa. A extingdo das DIRES foi realizada sem a participa¢do dessa equipe que entrou
na salde, foi feita por uma lei aprovada pelos deputados estaduais da Bahia, a sociedade baiana tem todo
direito, os trabalhadores da salde, os usuarios, a Defensoria Publica, de questionar essa lei. Este Conselho
ndo tem o poder de mudar essa lei; quem tem o poder é a Assembleia Legislativa. Essa discussdo aqui no
espaco democratico pode ser feita, mas os encaminhamentos extrapolam a competéncia desse Conselho e
dessa Secretaria. Os conselheiros e todas as pessoas aqui presentes tém consciéncia, sabe disso, as lutas se
fazem nos féruns adequados, onde se pode ter efetividade. E quero dizer mais: a questdo da saude é
extremamente complexa; a Bahia tém experiéncias altamente positivas, premiadas internacionalmente.
Estava aqui até ha pouco a Doutora Licia Cavalcante, Diretora do Hospital do Subdrbio, uma Parceria
Plblico Privada que foi premiada internacionalmente.Temos essa PPl de imagem que o Secretario
anunciou, cuja a licitacdo foi realizada no ano passado, também discutida pela gestdo passada e aprovado.
Parece um grande projeto de melhoria do acesso da populacéo ao servico de imagem que agora esta tendo
continuidade, vai ser dada a continuidade pelo Secretéario, enfim, o que quero dizer é que este Conselho
vai ser respeitado, é respeitado pela forca do movimento que ele representa, 0 compromisso dessa gestao
é estar aqui todos 0s meses. Todas as propostas que 0s conselheiros acharem por bem serem discutidas e
apresentando toda a sua Politica, é esse 0 compromisso dessa gestdo: fortalecer o Conselho, fazer uma
Conferéncia de Saude forte, fazer um plano de salde que de fato contribua para melhorar a salde da
nossa populacdo de forma transparente e democratica, buscando a melhoria, a eficiéncia e a efetividade
do servico.” O Senhor Presidente pediu as pessoas que ndo se manifestassem com vaias € respeitassem o
espaco do CES, onde todos se manifestavam e tinham direito e passou a palavra para o conselheiro
Francisco José Souza e Silva que destacou que mais uma vez externaria a sua preocupacao, e acreditava
que se o projeto tinha ido para a Assembleia Legislativa da Bahia tinha sido o projeto do Governador, 0
Senhor Secretério ali representava o Governo do Estado da Bahia. Entéo, considerava que o Conselho
tinha sido desrespeitado, porque em momento nenhum aquele assunto tinha sido discutido no CES.
Informou ainda que existia um Plano de Salde para ser aprovado até o final do ano de 2015, em momento
nenhum aquele projeto tinha passado pelo CES para que ao menos ouvissem 0s conselheiros, a idéia que
era colocado ali como novo modelo de gestdo para a salde do Estado da Bahia. Em relagdo a 92
Conferéncia Estadual de Sadde, o que ele tinha falado foi o seguinte: “se néo se respeita o Controle Social
como democracia em um espago como esse, como € que se quer realizar Conferéncia de Salde, e se
realizar e trouxer essa proposta vamos batalhar para derrubar ela na Conferéncia Nacional de Saude que é
o espaco do Controle Social, foi isso que eu falei aqui”. O conselheiro Fabio Vilas Boas Pinto destacou
gue a maioria das perguntas diziam respeito a questionamento da participacdo, gestdo participativa,
participacdo e outras, respeitar direitos de participacdo, participacdo popular, enfim, a maioria girou em
torno de um questionamento Unico e as pessoas quando chegavam a alguns locais traziam de si a bagagem
do que foram antes ao longo das suas vidas. Sempre que se tinha um novo gestor e sempre que alguém
assumia uma posicdo, até que elas provassem o que elas eram e 0 que pensavam, deveriam refletir o que
foram ao longo de suas vidas, o que se chamava: “bagagem cultural.” Quando se recebia uma pessoa
partindo do pressuposto de que ela pensava ou agia de uma determinada forma, a pessoa estaria sendo
preconceituosa ou rotulando as pessoas sem dar a elas o direito de se manifestarem e provarem como
eram de verdade, e esperava que ao longo dos anos, dos proximos meses e das préximas reuniées, como
ele pensava e como agia. Informou que ele era um médico clinico, e como profissional tinha se
acostumado nos vinte e poucos anos de formado a ouvir, pois quando entrava no seu consultdrio ouvia o
paciente, ouvia a queixa dele com todo tempo e com toda paciéncia para poder ver e formular o
diagnostico. Era uma pessoa treinada a ouvir, e antes de ser convidado para ser Secretario de Saude, dado
a sua proximidade ao Governador, tinha o compromisso de ajudar a ele a reaproximar as entidades
médicas do Governo e dizia: “ Governador Rui, quero lhe ajudar a trazer de volta as unidades para
préximo do Governo, porque houve um distanciamento por diversas razbes. E quando ele me convidou
para ser Secretério, a primeira coisa que fiz. Fui convidado em uma quarta-feira de manhé, foi anunciado
e ao meio dia peguei o telefone e liguei para o presidente do Conselho Estadual de Medicina do Estado da
Bahia — CREMEB, o Senhor José Abelardo, comunicando ao mesmo que havia sido nomeado,
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convidando-o a me receber junto com a minha equipe. A proxima ligagdo que fiz foi para o Presidente da
Associacdo Bahiana de Medicina, o doutor Robson Moura solicitando pauta; e a terceira pessoa foi o
Presidente do Sindicato dos Médicos do Estado da Bahia - SINDMED-BA, o Senhor Francisco, € a todos
os trés solicitei agenda, com o objetivo de restabelecer as pontes entre o Governo e as entidades médicas.
A proxima entidade que liguei foi o para o Sindicato de Enfermagem do Estado da Bahia — SEEB,
Conselho Regional de Enfermagem — CRE, Associacdo de Enfermagem e o SINDSAUDE-BA. Todos
visitei individualmente e em todos dei as caras, debati e me apresentei como representante do Governo,
convidando todos para o didlogo”. Salientou que foram nomeados na época do Natal e Réveillon e o
SINDSAUDE-BA teve que convidar as pessoas que estavam de férias no dia 27 de dezembro para
poderem os ouvir, e fazia questao de visitar. Era uma pessoa democratica que ouvia e esperava que ja nos
préximos meses aprendessem a ver que aquele Secretario era uma pessoa de dialogo, ndo era o dono da
verdade, ndo era autoritario, e aquele era um espago conquistado pela sociedade e que servia para
poderem nortear as Politicas PUblicas de Salde da Bahia nos outros estados, da mesma forma,
configurando as Politicas Publicas do Brasil. Salientou que sempre dizia para todos em diversas
interlocucdes, de varios projetos que impactavam e realmente no SUS ndo poderiam decisGes do
Secretario; tinham que ser pactuados nos espacos apropriados como era o CES, e também ndo iriam
encontrar em qualquer ponto do seu discurso, em qualquer entrevista, em qualquer espaco que tivesse se
apresentado qualquer critica a gestdo passada. Sempre enalteceu e que realmente acreditava que nunca se
investiu tanto na salde quanto nos Ultimos oito anos, os governos anteriores ndo tinham salde como
prioridade. O Governo Wagner investiu em saude, Atencdo Bésica e se verificassem os graficos que tinha
apresentado para o Governador na semana passada de 2006 a 2014, viam claramente a ampliacdo da
cobertura de Atencdo Bésica de 56% para 74%, crescimento de investimentos em hospitais, queda de
indicadores de mortalidade, queda de varios outros indicadores de salde, o que era feito desde o
investimento que tinha sido feito nos Gltimos oito anos. No entanto, ndo podia aceitar que se entendesse
quando um Secretario fosse convidado oficialmente para apresentar 0s seus projetos para 0s proximos
quatro anos, e ele apresentasse, fosse tomado como ofensa ao gestor anterior como se estivesse dizendo:
ele ndo fez eu vou fazer. Entdo, que todos imaginassem: o Secretario ter ido até ali e dizer ndo vou fazer,
“eu vou ficar aqui gerindo a crise da saude, vendo para quem vou pagar de hoje para amanhd”, entdo ndo
iria fazer aquilo. Tinha um secretario de gestdo que estava dedicado a ficar preocupado como iria pagar,
que era o Senhor Carlo Emanuel, o Doutor Badard, Luis Eugénio, Valnélio, José Amilton, estavam
dedicados a ter a cabega livre do problema do dia a dia que aprisionava o gestor, e entdo ficariam livres
para que pudessem pensar, articular e conseguir conquistar espago. Tinha sido aquele desenho que tinha
feito para a sua Secretaria, tinha uma estrutura para resolver. QuestBes como conseguir vagas para
pacientes que estavam na emergéncia, aquilo ndo era a funcéo do Secretario, e a estruturas era para cuidar
do problema de Regulacdo, de planejamento, e tinha estrutura financeira para se preocupar com aquilo,
porque se fosse se permitir & crise didria da SESAB, como Secretario ndo teria capacidade de planejar e
ndo teria também como se articular com os outros, de ter a sua agenda livre para que pudesse receber o
SINDSAUDE

-BA, sexta-feira a 08 horas da manha fora de agenda, reunido de 02 horas e ficar até meia noite recebendo
a Deputada Alice Portugal fora de agenda apds ter recebido CREMEB, SINDMED, Associa¢do Bahiana
de Medicina — ABM, COSEMS a Deputada Fabiola. Estaria com as portas abertas e fazia questdo de
interagir, porque sabia que através do dialogo iriam construir algo sélido e que tivesse 0 maximo possivel
de cumplicidade. Todos sabiam que ele ndo era um sanitarista e tinha vindo do outro lado do sistema, e
para poder fazer algo precisava estar perto de todos e ter sanitaristas do seu lado; precisava ter pessoas
que conhecesse profundamente o SUS, como o Senhor Luis Eugénio, para ajuda-lo a nortear as Politicas,
0 que s6 poderia ser feito com base em dialogo, que era o que foi treinado na sua vida, e varios ali tinham
militado nos movimentos sociais. Havia militado a sua vida inteira em movimento estudantil e trabalhou
em favela combatendo o Governo contra a Ditadura. “ Ndo peguei em armas porque quando nasceu a
minha barba a Ditadura acabou”, mas participei desse movimento, cresci nesse movimento e sei como
isso funciona.” Disse que queria exercer a sua capacidade de dialogo com todos que ali se encontravam
com a maior fraternidade e o maior espirito de querer acertar, e em momento algum queria impor nada
que viesse contra os principios do Sistema, que ele entendia como um Sistema mais adequado do mundo,
inclusive ja tinha dado aula na Europa, o Sistema de Saide comparado e teve a oportunidade de comparar
os diferentes Sistemas de Saude do mundo. Para ele ficou muito claro que Sistema melhor que o SUS nédo
existia, e 0 Unico problema do SUS se chamava um: dinheiro, porque se o SUS tivesse dinheiro seria o
Sistema perfeito. Tinham que lutar para poderem buscar mais recursos, lutar contra o subfinanciamento
da saude e os recursos poderiam vir de Brasilia como também “de um aperto de cintos” , sempre sem
prejudicar funcionério. Inclusive havia trabalhado em um hospital e ficou durante um ano sem receber o
seu salério, tanto ele quanto diversos funcionérios, e por isso sabia 0 que era trabalhar e ndo saber se iria
receber no final do més. Gastou economias e vendeu imdveis para poder viver acreditando que o hospital
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iria se recuperar. Ressaltou que de modo que tinha compromisso juntamente com a sua equipe e ndo iriam
atrasar pagamento, a partir do momento que abrissem a competéncia orgamentaria no dia 05 de fevereiro
tinham o compromisso de fazer o possivel e o impossivel para que todos efetivos e ndo efetivos pudessem
trabalhar e tivessem a tranquilidade de saber que no final do més os salarios seriam depositados sem
atraso. As diferentes formas que foram criadas e que se dissesse de passagem, ndo tinha sido ele que
criou, e aquela quimera que existia atualmente na estrutura de servicos na SESAB ndo foram eles que
criaram, estava ali e precisava ser tratada. Nao fariam como em outras oportunidades que foram feitas de
que iria acabar tudo e iria montar um Sistema novo, pois aquilo iria gerar o caos, mas teriam que trabalhar
juntos para poderem rever o Sistema e de forma progressiva e responsavel sobre tudo, tentar desarmar a
estrutura e tentarem buscar algo que fosse mais controlavel pelas entidades de Controle Social, pela
SESAB, e que pudessem representar de fato algum tipo de avanco. Salientou que gostava muito de
nimeros e acreditava que gestdo se fazia com ndmeros e se possivel com ndmeros com qualidade
cientifica, e por isso havia solicitado aos Professores Luis Eugénio e Mauricio Barreto do Instituto de
Saude Coletiva — ISC, fizeram um acordo de cooperacdo técnica com o ISC e solicitaram que fosse
desenvolvido em protocolo, um estudo que iria comparar o desempenho dos sistemas diferentes que tinha:
UPP, O.S., filantropico, sistema proprio da SESAB, Gestdo Direta, DAPP, Gestdo Municipal, e aquele
estudo iria comparar como se tratava um paciente no Sistema e seria comparado de forma cientifica. Um
paciente igual ao outro, porque seria injusto comparar um hospital puablico que tinha o perfil de um
paciente diferente com um de um hospital de PPP que tinha leito diferente. Seriam comparados com bases
em escores; 0 modelo estava sendo desenhado pelo ISC; a idéia era que fosse construido em paralelo com
as entidades, sindicatos, todas as especialidades, com os conselhos, e todos indicaram um individuo com
o perfil de conhecimento cientifico capaz de desenhar protocolo de pesquisa. Iriam desenhar os
indicadores e entdo aplicariam o protocolo para que comparassem o que atualmente era feito a base de
opinido e teriam indicadores para informar como seria 0 custo do Sistema Publico, a qualidade, e a
mesma coisa nos diferentes sistemas, e a partir daquele estudo que seria um marco. Calcularam que iria
demorar dezoito meses, seriam estabelecidos indicadores permanentes de acompanhamento de
desempenho do Sistema ndo autorizados automaticamente, para que pudessem acompanhar 0 Sistema
funcionando e fazerem os reajustes necessarios. E se 0 estudo indicasse que se teria que fazer um mega
concurso de salde, se bastaria pactuar entre o Estado, sindicatos e conselhos o que iriam fazer e 0 que o
estudo apontasse. Investir, e seria possivel que o estudo informasse que seria melhor fazer concurso no
interior e hospital pequeno. Hipoteticamente se fariam ajustes no Sistema orientados por nimeros
cientificos baseados em evidéncias. Aquele seria um estudo grande que ja tinha financiamento para que
pudessem comecar, e estava apenas aguardando o professor Luis Eugénio acabar com aquela confusdo
para que pudesse se dedicar aquele estudo e levasse em diante aquele projeto para o qual ja tiveram
inclusive reunido com o ISC. Com relacdo as perguntas feitas por alguns conselheiros, respondeu para o
conselheiro Jair que o professor Badard quando havia realizado uma apresentacdo sobre hanseniase, ele
perguntou qual o indicador aceitavel de hanseniase, e 0 mesmo respondeu zero. Teria que ter zero, entéo,
iriam buscar o zero porque era um absurdo em pleno século XXI que ainda se tivessem pessoas com
aquele problema. Quanto a PPP de imagem da Doutora Itana Viana que levou trés anos sendo licitada, de
2011 a 2014 e em 2014 ela teve um vencedor, e 0 contrato que era para ter sido assinado em dezembro
ndo aconteceu, e apos a revisdo que foi realizada com a equipe e aprovada, deveriam assinar na semana
seguinte, e a PPP de imagem que iria colocar quatorze Centros de Imagem na Bahia, mas aquele assunto
foi discutido e desenvolvido ao longo de 2011 a 2014. Com relagdo aos concursos citado pela Vereadora
Aladilce, comentou que o Estado tinha dificuldades com o teto, pelo fato da existéncia da Lei de
Responsabilidade Fiscal e seria preciso conversar. Entendia a carreira de Estado que era uma carreira
progressiva que comegasse no interior e que viesse para a capital e que servisse para regular o Sistema,
para suceder o Programa Mais Médicos, e acreditava que a sociedade precisava discutir, porque na
atualidade, com o Programa Mais Médicos se criou um problema, porque em um momento iria acabar a
bolsa, iria renovar com outros ou teria que se descobrir uma solucdo para substitui-lo, e concurso poderia
ser uma solucdo, mas para que se tivesse uma ferramenta forte para defender aquela situacéo, e por isso
apostava no resultado daquele estudo para que pudesse através de nimeros Ihe dizer onde seria melhor
aplicar os funciondrios trazidos nos concursos. Tinham um problema de mao de obra no estado; tinham o
Hospital Geral do Estado Il para inaugurar e precisavam de 1.300 funcionarios para que funcionasse, e
tinha que ver como seria feito. Inclusive existia um concurso do ano de 2008 que estava judicializado e
estavam vendo como ficaria a situacdo do concurso, o que era um problema que estava preocupando, mas
existia pessoas ja na gestdo tentando ver como a situagdo iria caminhar. Respondeu ao conselheiro Waldir
que com relacdo ao atraso tinha o compromisso da sua equipe e que iriam se pautar dentro de uma
rigorosa disciplina orcamentaria, sem a qual ndo seria possivel conduzir uma gestdo que nao atrasasse. E
ndo poderiam ficar tentando tirar dinheiro do remédio para ter que pagar a folha, tirar dinheiro da folha de
terceirizados para poder pagar obras, entdo, tudo aquilo precisava ser muito bem equilibrado, e como
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estavam no comeco do ano tinham que saber onde iria faltar dinheiro e de “antemao, enxergar o problema
e resolvé-lo naquele momento. Informar para o Senhor Manoel Vitorio Secretario da Fazenda que iria
faltar dinheiro para que fosse paga a obra de reforma do Hospital Ernesto Sim&es Filho, porque estava
previsto R$ 4.000.000,00 (quatro milhdes de reais) e so6 tinha ali R$ 100,00 (cem mil reais), por exemplo,
entdo iria querer que pagasse o Hospital Ernesto Simdes? Porque estava |4, ndo quero que continue e ndo
poderia dizer: pegue ai o dinheiro do remédio, entdo iria faltar o dinheiro do remédio e ndo pode ser
assim” sabia que iria faltar dinheiro e por isso tinha que se resolver o problema naquele momento no més
de janeiro, para que néo se faltasse dinheiro para pagar aos fornecedores e tivesse se tirando de cada um e
fazendo um rodizio de quem estava devendo na verdade, e estavam tentando ndo cair naquela situacéo.
Observou para o conselheiro Walney que o Planserv ndo era da SESAB, mas da Secretaria de
Administracdo do Estado — SAEB. No entanto, iria levar o seu pleito para o Secretario Etelvino Gdes, e
com relacéo ao telefonema do Deputado, Ihe informaram no seu primeiro dia como Secretario da Saude
que nao atendesse ligacOes de quem ndo conhecesse a partir daquele momento. Porém, a familia da sua
esposa era de llhéus e o seu sogro encontrava-se doente, com cancer, morreu ha um més, entdo recebeu
uma ligacdo com o prefixo (073) e pensou que deveria ser algum problema, pois 0 seu sogro estava
morrendo. Atendeu, no dia 27 de dezembro e era um deputado da oposi¢do, o Senhor Augusto Castro que
ele ndo conhecia e que lhe informou que estava com o pessoal da Santa Casa e eles irdo fechar. “O Senhor
quer que feche agora ou quer que segure as pontas para fechar no ano que vem?” Entdo respondeu que
tinha combinado com o Senhor Josias Gomes que iria em Itabuna no més de janeiro para resolver aquele
problema, e se ele conseguisse manter aberto |4 em janeiro iria e tentaria resolver. Quando foi a tarde,
soube que ele havia colocado em vérios sites dizendo que havia ligado para o Secretério que falou que iria
resolver o problema, e saiu como o pai da solugdo. “Foi essa a ligagdo que fiz, e infelizmente quem quiser
ligar para mim e ndo estiver em minha agenda, manda um torpedo se identificando, porque ndo atendo
mais ligacdo de quem ndo conhego.” Destacou para o conselheiro Francisco que quando havia falado
programa, ndo foi nenhum tipo de desmerecimento. Quando havia falado do SUS como o maior programa
de inclusdo social do pais, era porque em varios lugares se falava isso. Havia locais que o SUS era
chamado de politica e em outros locais era chamado de programa. “Entendo que isso ¢ uma forma
intercambiavel de se falar, sem nenhum tipo de desmerecimento.” Colocou para o Defensor Publico
Mauricio Moutinho que poderia contar com ele, pois estaria junto, e quem pudesse participar desse
processo de incorporacdo, de revisdo dos postos de trabalho dos funcionérios das DIRES estaria aberto,
assim como todos os sindicatos. Salientou para a conselheira Déborah que apresentar o que faria ndo
significava desmerecer o que ja havia sido feito. “Enaltecemos o Governo legitimamente. Sempre tenho
dito a todos: o que se fez no Governo Wagner nunca se fez nos governos do PFL, foi um marco, e
gueremos em termos do desafio fazer crescer mais ainda. Porém, era preciso saber que todo crescimento
implicava em necessidade de custeio. Se construiu 05 hospitais na gestdo de Wagner e cada hospital
custam 120 milhdes por ano de custeio. Ou seja, 600 milhdes a mais de recurso para custeio.” Disse que o
Governador Rui Costa iria construir mais 05 hospitais, o que seriam mais 600 milhdes por ano de custeio.
N&o havia fonte de financiamento estadual que resolvesse isso, teria que correr atras de alguma forma
alternativa de se conseguir dinheiro, e isso so seria feito com a unido e esforco de todos para ir a Brasilia.
“Ja estou me articulando com o0 CONASS para formarmos uma frente parlamentar da Salde e pressionar
0 Governo para uma nova fonte de recurso.” Declarou que teria grande satisfacdo em poder ampliar a
estrutura do Conselho Estadual de Sadde, pois havia recursos para a reforma do prédio, que comecaria
assim que concluisse o projeto elétrico e hidraulico, e se teria uma Secretaria com um ambiente e um
conforto que permitiria a todos trabalharem. Solicitou o apoio de todos para a sua gestdo, um voto de
confianca, e se dali a 03 meses ele for uma decepcdo, todos poderiam pedir a sua cabeca ao Governador.
O Senhor Presidente declarou que haviam duas propostas ali colocadas: uma proposta do conselheiro
Silvio e outra do conselheiro Josivaldo. Uma dizia respeito a indicacdo de conselheiros para participar
junto & comissdo que havia sido formada com o SINDSAUDE e a gestdo da SESAB para discutir a
questdo da extin¢do das DIRES e a realocacéo dos servidores. Perguntou quais conselheiros se colocariam
a disposicdo. O conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza informou que ja existia uma
comissdo, um grupo formado para essa finalidade, com a participagdo de gestores e trabalhadores, mas
que ndo eram conselheiros. Disse que aquela instdncia deveria preservar a paridade, pois, se fosse
colocado mais gestores e mais trabalhadores, saindo 04 pessoas, por exemplo, do Conselho, aquela
comissdo ndo teria paridade. “Porque 14 ja tem gestores e trabalhadores, s6 falta usuario.” O Senhor
Presidente perguntou a quantidade de componentes que estava sendo formada a comissdo atualmente. O
conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza respondeu que a comissdo tinha a representacdo da
gestdo, a representacdo do SINDSAUDE e a representacio do SINDMED. “Entio temos ai quatro
representagdes com dois gestores, digamos. E a comissdo que esta tratando do assunto da reorganizacao.
A ndo ser que se crie uma nova comissdo.” A conselheira Déborah Dourado Lopes comentou que o
Regimento do CES dizia que todas as questdes que tivessem necessidade de deliberacdo ndo fossem
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resolvidas no pleno, ao se tirar uma comissdo do Conselho, esta comissdo deveria ser paritaria. “Estamos
discutindo aqui Eugénio, a comissdo do Conselho que estd no Regimento, que sdo: 02 usuarios, 01
trabalhador e 01 gestor. Se aqui for consenso, em funcdo do que vocé coloca que, tem a representacdo do
SINDSAUDE e que o Conselho abre méo, porque ja tem a representacdo o trabalhador SINDSAUDE ou
SINDMED, ¢é outra histéria. Mas a comissdo do Conselho é do Conselho, e a paridade é garantida, é
regimental.” O conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza mencionou que entdo era diferente
da proposta apresentada. Nao se tratava de ampliar a comisséo ja existente, mas, criar uma comissdo do
Conselho. “E uma comissdo do Conselho para estar acompanhando o que foi aqui solicitado pelo
presidente do SINDSAUDE.” O Senhor Presidente informou que a comissdo foi formada pelo
conselheiro Marcos, usuario, Francisco, também usuario, Luis Eugénio, gestor, e Silvio Roberto,
trabalhador. O conselheiro Silvio Roberto dos Anjos e Silva colocou que no acordo mantido com o
Secretéario da Salde, 0 SINDSAUDE ja estava nessa comissdo. E naquele momento, outro trabalhador
poderia compor aquela comissao, pois se tratava da comissdo do Conselho. O conselheiro Francisco José
Sousa e Silva declarou que se fosse paritario, independente de ser ou ndo ser do Conselho, tinha duas
representacdes de trabalhadores e duas de gestores, portanto, teria que haver quatro representacfes de
usurios. “Mas Silvio acabou de falar aqui que sdo duas representagdes de trabalhadores.” Ficou assim
deliberada a comissdo: conselheira Célia Alexandria, representante de trabalhadores; conselheiro Luis
Eugénio, representante de gestores; conselheiro Francisco José e Marcos Sampaio, representantes de
usuarios. O Senhor Presidente informou que havia sido colocado ali pelo conselheiro Josivaldo, a questdo
de resolucéo e recomendacédo. Acabavam de sair dali fechando uma comissdo de acompanhamento que
garantia o espaco do Conselho Estadual na discussdo da questdo das DIRES e dos servidores. O
conselheiro Josivaldo de Jesus Gongalves perguntou se a proposta da Mesa seria ndo apreciar a sua
solicitacdo. O Senhor Presidente respondeu que havia sido tirado ali inicialmente uma comissdo. Portanto,
como seria feita uma resolugdo ou recomendacéo, se a comissdo que estava participando ndo levava um
diagnostico para eles com referéncia a essa discussdo. O conselheiro Josivaldo de Jesus Gongalves
destacou que ndo inviabilizaria, porque ja estava posto, as DIRES ja haviam sido extintas. O que estava
propondo era que o pleno através da resolucdo ndo concordava a forma que havia sido feita, com
referéncia a extingdo das DIRES. “Se nédo for uma resolucéo, que se faga uma Mocéo de repudio dizendo
que o Conselho Estadual de Salde ndo concorda com a forma que o Governo tratou essa situagdo.”
Destacou a questdo dos ndcleos, onde o nicleo seria em Itabuna que € um municipio sede de macro, mas,
simplesmente por questdes politicas foi levado para o municipio de llhéus. “Nao se trata de questio
politica, mas teria que ver o diagnéstico e a capacidade. A sede de macro tem uma melhor estrutura. H4
um Plano Diretor de Regionalizacdo (PDR), e porque ndo seguiu? Foi para Ilhéus, porque alguns
deputados pediram para levar para l14.” O conselheiro Marcos Anténio Almeida Sampaio destacou que a
Resolugéo iria mais além do que aquela discussdo. “Fizemos uma discussdo aqui extensa, onde para mim
houve um consenso na questdo da duvida de como foi trocado o processo, na necessidade de se ampliar o
diélogo, na necessidade de inclusdo de mais atores nesse processo e que obteve alguns equivocos. Para
mim a Resolucéo era uma posi¢do do Conselho, ap0s esse processo de discussdo. Penso que se precisa ter
uma posicdo formal desse Conselho, o que para mim deveria ser uma resolugdo. Alguns pensam que 0
Conselho pode ndo mudar o voto da Assembléia ou 0 que estd posto, mas, precisamos provar que o poder
emana do povo, e precisamos aprovar de fato que seja revisto o processo de extingdo das DIRES, essa é a
minha proposta.” O conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza colocou que diante da proposta
do conselheiro Josivaldo, o processo de regionalizacdo iria exigir a elaboracdo de um novo PDR, pois o
existente ja datava de algum tempo atras. Assim como teriam que fazer também a antiga Programagéo
Pactuada e Integrada (PPI) que atualmente era a PEGASS. Entdo, todo o processo de revisdo da
regionalizacdo deveria ser vista de forma global para todo o estado. Propds que todas as discussdes
especificas, de sede de macro, sede de micro, regido de saude, teria que haver na verdade trés divisdes no
territorio da Bahia. Havia 28 regifes de salde, os territérios de identidade, outras areas do governo que
eram 27 e 09 macrorregionais. Era preciso que o Governo como um todo, ndo somente a Salde se
reorganizasse e se estruturasse para ter a linguagem Unica na atuagdo Unica na sua esfera regional. Propds
ainda que essa discussdo fosse remetida para o Conselho Estadual de Sadde dentro da visdo global de
revisdo do PDR. Com relagdo a proposta do conselheiro Marcos, comentou que o Conselho Estadual de
Saude tinha todo o direito de aprovar uma posi¢ao. Ou seja, foi aprovada uma lei, onde poderiam ser
contra, a favor ou votar por ndo opinar sobre isso. “Temos aqui um movimento fortissimo, importante, e
penso que esse Conselho deve se posicionar como desejar. Entdo, se tem uma proposicao de se tirar aqui
uma mogcdo para ser encaminhada ao Governador, a Assembléia Legislativa, contra a extin¢do das
DIRES, pelo retorno das DIRES, esse Conselho tem todo o direito de fazer. Se for apresentada essa
proposta, 0 que me parece estar sendo feita, quero que se abra uma defesa a favor ou contra a aprovagéo
dessa mocdo. Se alguém for propor essa mogao, quero me inscrever para também me posicionar.” O
conselheiro Marcos Antnio Almeida Sampaio declarou que o debate ndo era aquele. O que estava sendo
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colocado ali era a formag&o de uma posigdo quanto a extingéo das DIRES. “Fomos contrarios, mas, disse
que o Conselho ainda iria deliberar acerca disso, porque ndo temos ainda um estudo. Disse que
precisdvamos expor aqui, tomar uma posicdo a respeito do processo que foi disparado sobre a extingdo
das DIRES. Precisamos aqui dizer: o processo que nao foi discutido no Conselho; o processo que nao foi
discutido com os trabalhadores, precisa de uma posicdo nossa. Se foi acertado ou ndo a decisdo de
extinguir as DIRES, sdo outros quinhentos que precisa fazer um estudo e trazer. Ndo € uma mogdo, mas
uma resolugdo.” A Sra. Elisabete Lima de Morais perguntou ao conselheiro Marcos se seria uma mog¢éo
ou uma resolucdo. Ele respondeu que seria uma resolugdo. O conselheiro Silvio Roberto dos Anjos e
Silva colocou que aquele processo estava acontecendo, porque havia comecado de forma equivocada. Se
tivesse iniciado com o que estava ali naquele momento sendo acordado, ndo estariam naquele conflito. E
guando os conselheiros colocavam ali suas posi¢fes da discussdo, ndo significava a aceitacdo de tudo que
estava posto. “Queremos discutir o PDR, o processo de regionalizagdo. Independentemente isso tem sido
a posicdo do SINDSAUDE, de onde vai ficar tal nicleo.” Ressaltou que a discussdo ndo era essa. O
pensamento era que havia 31 DIRES, com 417 municipios, e nesse sentido se fazia necessario abrir o
processo da discussdo da regionalizacdo com a participacdo dos trabalhadores, era esse 0 acordo. 1sso ndo
impedia que o conselheiro levasse essa resolugdo. “Estou colocando isso, porque trago a insatisfa¢do
muito grande dos trabalhadores. Provavelmente, se ainda ndo for entregue, sera entregue hoje,
protocolado na Secretaria da Satde, um abaixo assinado com mais de oito mil assinaturas de quase todo o
estado da Bahia.” Disse que se tratava de uma insatisfacdo global, ndo de conselheiros, nem dessa ou
daquela entidade ou DIRES. Tratava-se de uma insatisfacdo das 31 DIRES e dos 417 municipios do
estado da Bahia, inclusive o municipio de Salvador. “Ja esta formalizado, e 0s conselheiros terdo que estar
no processo da discussdo. Vamos discutir e intervir, ndo apenas homologar.” O conselheiro José Silvino
Gongalves dos Santos colocou que, diante daquela falta de entendimento do que poderia ou ndo poderia
ser feito, proporia um encaminhamento de suspensdo do processo das alteracBes que ocorreriam das
DIRES, até que aquele grupo que havia sido criado levasse um parecer que fosse discutido, deliberado no
CES e encaminhado pela Secretaria. “Temos uma gestdo de 04 anos que pode ser feitas essas altera¢des.”
Solicitou que o Presidente colocasse a sua proposta em avaliagdo. O Senhor Presidente colocou que havia
uma situacéo pairando dentro do pleno, que era sobre mog&o e resolugdo. O que estava se discutindo ali
era muito mais macro, ndo envolvendo somente a extingdo das DIRES, mas, incorrendo em outras
situacdes. O SINDSAUDE havia levado ali um documento j& acordado com o Secretario, aquilo ndo
tirava a instancia do Conselho em estar deliberando o que tivesse que ser resolvido. No seu entender, nao
era uma questdo de resolugdo, mas de Mocdo. A Resolucdo sairia baseada no estudo, até porque havia
uma lei, onde o Conselho poderia fazer o processo de reversdo da questdo da extingdo das DIRES.
Enfatizou que o CES tinha autonomia para fazer isso. N&o adiantava fazer discussdo com o Governador
Rui Costa e com o Secretario Fabio, se 0 Conselho ndo tinha se debrucado, se realmente era viavel ou ndo
a extingdo das DIRES. “Estamos um pouco prejudicados por ndo ter feito essa discussdo anteriormente.
N&o quero fazer uma Resolucdo que seja fragilizada. Temos que fazer algo coerente, com estudo e dizer:
olhe, o Conselho tem um posicionamento técnico-juridico embasado, que a extingdo das DIRES ndo
deveria acontecer ou deveria acontecer, precisamos ouvir.” Solicitou objetividade dos conselheiros nas
falas, pois 0 Secretario tinha um compromisso e pelo avancar da hora poderiam ficar sem quorum para
deliberagdo. O conselheiro Silvio Roberto dos Anjos e Silva salientou que ndo havia acordo entre o
SINDSAUDE e a gestdo. O que havia era a garantia da participacéo no processo de discussdo, bem como
a garantia de que nenhum trabalhador seria prejudicado dentro desse processo. Era diferente a garantia de
participacdo, de acordo. O conselheiro Marcos Antdnio Almeida Sampaio declarou corroborar com a fala
do conselheiro Silvino sobre a suspensdo do processo de extin¢do das DIRES, até que a comissdo criada
juntamente com a Secretaria pudesse estudar e analisar se foi correto ou ndo. “Penso que a proposta de
Silvino cabe na resolugdo, e é o mais coerente hoje para esse Conselho tomar.” A conselheira Isadora
Oliveira Maia mencionou corroborar com a proposta do Senhor Presidente onde, ao invés de se fazer uma
Resolucdo que se fizesse uma Mocdo. Esta seria tirada com todos aqueles projetos, o grupo de trabalho
estaria atuando e faria uma Resolugdo para isso, ndo impedindo que, um processo de suspensdo
temporaria desses procedimentos que tém acontecido fosse feito. “Seria Mogdo e ndo resolugdo.” O
conselheiro Josivaldo de Jesus Gongalves solicitou que a Mesa fizesse a leitura dos cinco itens do
documento que lhe foi entregue, pois sua proposta se encaixava nesses itens, estava dentro do que ele
estava querendo. O Senhor Presidente explicou que a Mesa ndo tinha ddvidas de que o documento do
SINDSAUDE estivesse bem fundamentado, e que fazia parte, tanto da Mocéo quanto da resolugdo. No
entanto, a discussdo ali era para saber se seria a Mocao ou a resolucdo. Porém, seria preciso entender que
havia passado pela Assembléia Legislativa a extingdo das DIRES. Isso era um ato da Assembléia,
retificado pelo Governador Rui Costa. “Qual o papel hoje do Conselho? Em virtude da discussio,
fazemos uma Mocdo, depois soltamos a resolucédo, e temos forca politica, porque temos varias entidades
aqui de representatividade de movimentos de usudrios para fazermos o contraponto com o Governo com
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relagdo a essa estrutura que esta sendo feita.” O conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza
colocou que poderia ser aprovada uma Mog&o ou uma Resolucdo dependendo do conteddo. “Se queremos
mudar a lei, tem que ser Mocdo. Nado podemos mudar a lei, pois quem muda é a Assembléia, mas,
podemos dizer assim: somos contra a extingdo das DIRES, foi um erro, pedimos ao Governador, ao
Presidente da Assembléia que mude essa lei. I1sso é uma Mocdao, podemos aprovar aqui. Podemos aprovar
também uma resolucéo, o que foi a primeira proposta de Marcos. Dizer assim: este Conselho registra sua
posicdo de ndo ter sido consultado previamente a lei que foi aprovada. E registra o seu protesto,
encaminha para o Governador e para a Assembléia. Pode fazer as duas coisas: uma Resolucdo para
registrar o seu descontentamento por ndo ter sido consultado, e pode fazer uma Moc¢do pedindo que
revejam a lei. S8o0 essas duas coisas, e para cada uma delas seja encaminhada a votacdo com a defesa,
uma a favor, uma contra a Mocgéo, e uma a favor e uma contra a resolucdo. E a maioria, 0 Conselho
encaminha.” O conselheiro Josivaldo de Jesus Gongalves mencionou que seu pedido foi transformar o
que estava ali escrito no documento do SINDSAUDE em uma resolugdo. Como a Mesa estava se
recusando a ler, entdo ndo compreenderia. “Se a Mesa ler o que estd escrito aqui, vai compreender que
serd uma resoluc@o.” O Senhor Presidente retificou que o conselheiro Silvio havia lido o documento ali, e
ndo estava se discutindo o formato, mas, o conselheiro Luis Eugénio estava colocando que se poderia
fazer tanto a Mocdo quanto a resolucéo. O conselheiro Josivaldo de Jesus Gongalves colocou que retirava
sua posicdo e ficava com a do conselheiro Silvino. Ou seja, que o Secretario baixasse uma portaria
suspendendo todos os atos temporariamente, até que a comissdo apresentasse um relatério final. O
conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza mencionou que o Secretario ndo poderia ser acima
da lei, ndo poderia suspender os efeitos de uma lei. “Nao vamos tomar nenhuma posi¢do para
desmoralizar o Conselho. Uma posi¢do que ndo existe.” O conselheiro Edson Morais de Oliveira colocou
que haviam duas propostas: a proposta do conselheiro Luis Eugénio colocava em votagcdo, Mocao ou
resolucdo. “Coloca as duas para defender, um defende a Resolucdo e um defende a Mocgdo.” O Senhor
Presidente colocou em votagdo as propostas apresentadas pelos conselheiros, onde a proposta do
conselheiro Luis Eugénio seria fazer a Mogdo e a resolucdo, e a proposta do conselheiro Silvino seria
fazer uma Resolucdo encaminhando a suspenséo dos atos da extin¢do das DIRES. Ressaltou que os atos
da extingdo das DIRES, pela legalidade nédo era o ato do Secretario de Sadde, mas, do Governador Rui
Costa. “Qual a efetividade que a Resolucdo vai trazer para o Conselho? Juridicamente, qual o impacto
disso? Temos aqui a Isadora que é advogada, fiz uma consulta com ela que me disse que juridicamente
ndo tem impacto algum, porque o ato ndo é do Secretdrio, mas, da Assembléia Legislativa e do
Governador. Penso que precisamos deixar um pouco a emogao e ir para a razdo, definir aqui a questdo da
legalidade perante o Conselho, para depois ndo ficarmos desmoralizados no que estamos fazendo.” A
conselheira Isadora Oliveira Maia colocou que o controle de constitucionalidade obedecia a uma
legalidade que a lei s6 poderia ser revogada atraveés dos instrumentos de controle, que seria uma lei
constitucional. Mas, isso ndo tirava que para o Conselho tivesse Mog¢do ou Resolucao, que tivesse forca, o
préprio Secretario também, para adiantar, parar ou interromper o processo, mas ndo tirava a forca para
gue mudasse essa lei que foi aprovada. “Mas ¢ preciso que se defina aqui agora, até pelo demorado da
hora. Todos querem Moc&o ou resolucdo, mas 0 modelo serd a proposta apenas contra 0 que 0correu ou
entdo com a jungdo com o pedido de Silvio. Porém, o controle de constitucionalidade se sera ou néo, se
ird obedecer a Resolucdo do Conselho creio que é uma analise, porque aqui € o Controle Social, mas, a lei
para ser inconstitucional tem que obedecer o controle de constitucionalidade, mas ele pode revogar,
porque 0 momento esse ato até os programas foram modificados. Gostaria de encerrar essas inscricdes
para que consigamos definir, Mog&o ou resolucéo, e qual seria o formato.” O Senhor Presidente declarou
que iria colocar em votacdo, tanto a proposta do conselheiro Silvino quanto a proposta do conselheiro
Luis Eugénio, ja que ndo havia um consenso, sendo que se poderia colocar na primeira um erro, como
acabava de falar a conselheira Isadora. “Estdo colocadas duas propostas, a primeira proposta é do
conselheiro Silvino de fazer uma Resolucdo encaminhando ao Secretério de Salde para que suspenda a
questdo da extincdo das DIRES, até o parecer da comissdo instituida aqui no pleno.” O conselheiro
Francisco José Sousa e Silva colocou que a discussdo naquele espago era politica, independia da questéo
juridica. O Governo ndo ouviu o0 Controle Social e tomou a posi¢do. Portanto, o Controle Social teria que
tomar uma posi¢@o. “Vamos parar de achar que esta errado, esta contra a lei. O Governo pode fazer ilegal,
nés ndo podemos. Tem que parar com isso, a posi¢do aqui é politica, o0 Conselho ndo aceita a lei, porque
ndo se discutiu com o Controle Social e acabou. Se vai adiantar ou ndo vai adiantar, se é ilegal, ndo
adianta!” O conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza colocou que se a proposta era aquela
ele era a favor. O Conselho dizer que € contra a lei e fazer uma Resolucdo no Conselho dizendo que é
contra a extincdo das DIRES, concordava. “A proposta que Francisco defendeu é consenso.” O Senhor
Presidente colocou que a proposta defendida pelo conselheiro Francisco era a mesma proposta do
conselheiro Silvino. “Francisco fez a proposta que o Conselho se posicionasse, uma Resolu¢do dizendo
que foi um erro a extin¢do das DIRES. O conselheiro Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza explicou
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que a proposta do conselheiro Francisco era diferente da proposta do conselheiro Silvino. O segundo
propds que fossem suspensos todos 0s processos decorrentes da lei que extinguiu as DIRES. “Isso
significa largar a rede de frios sem ninguém tomando conta, largar a Assisténcia Farmacéutica sem
ninguém tomando conta, porque ndo temos diretor de DIRES, mas temos coordenador de nicleo. Os
coordenadores de nicleo montam suas equipes para cuidar da atengdo a salde da populagdo ou vamos
abandonar as acdes de salde, deixarem de ser feitas. Isso é uma irresponsabilidade que esse Conselho nédo
pode aprovar.” O Senhor Presidente colocou em votagdo a proposta do conselheiro Silvino, com a questéo
da suspensédo das DIRES até o parecer da comissdo instituida, e a proposta do conselheiro Luis Eugénio
de fazer a Mocédo e Resolucdo de que o Conselho ndo havia sido ouvido na questdo da extin¢do das
DIRES. Solicitou a plenaria que ndo vaiassem, pois ali ndo era uma instincia de vaias. “Fica até dificil
para trabalhador, aqui € uma casa de discussdo, vocés estdo presenciando, muitos de vocés estdo vindo
aqui agora, e o debate sempre foi esse aqui. As decisGes aqui poucas vezes foram através de voto, sempre
consensuamos. Existe aqui uma divergéncia de pensamentos, e aqui € a casa do trabalhador, do Controle
Social, entdo vamos respeitar todos que aqui estdo, porque demos 0s minutos de voz a vocés, tem
representante aqui da categoria de vocés, entendemos que estamos aqui para colocar esse Sistema Unico
de Saude para crescer e principalmente valorizacdo da salde dos trabalhadores.” A Sra. Elisabete Lima de
Morais — Secretaria Executiva do CES informou que 18 conselheiros votaram a favor da proposta do
conselheiro José Silvino e 02 conselheiros votaram a favor da proposta do conselheiro Luis Eugénio. O
Senhor Presidente agradeceu a presenca do Secretdrio da Salde do Estado da Bahia no Conselho,
declarando que esperava sua presenga constante nas proximas reunides. A conselheira Déborah Dourado
Lopes sugeriu que quando retornassem do almoco fosse colocada a pauta em discussdo, pois havia a
questdo da 15% Conferéncia e outras questBes técnicas programariam para apresentacdo. O Senhor
Presidente destacou que quando retornassem colocaria a sua proposta na inversdo de pauta. O Senhor
Presidente deu prosseguimento a reunido no periodo da tarde, informando que a conselheira Déborah
havia solicitado inversdo de pauta. No entanto, foi decidido no pleno que dessem prosseguimento a
apresentagdo do conselheiro Luis Eugénio Fernandes Portela. A conselheira Isadora Oliveira Maia
agradeceu a presenga dos servidores da Escola de Saude Pulblica do Estado da Bahia que estiveram
presentes naquele espago desde o turno da manhd. O conselheiro Luis Eugénio Fernandes Portela fez a
APRESENTACAO DA PLENARIA FINAL DA 92 CONFERENCIA ESTADUAL DE SAUDE que foi
enviada por e-mail para todos os conselheiros. Salientou que as discussfes que realizaram durante o ano
de 2014 tinham sido que as Conferéncias de Salde deveriam retomar o carater de participagdo livre,
democrética, sem as amarras de Regimentos, de formas de se inscrever e de formas de falar, e quem tinha
participado da 8% Conferéncia de Saude lembrava-se que o nimero de delegados era algumas centenas.
No entanto, foram caravanas do Brasil inteiro e as pessoas que ndo eram delegadas quando chegaram 14 e
queriam participar da Conferéncia, o Senhor Sérgio Arouca decidiu que todos deveriam participar e abriu
0 espaco. Obviamente que ndo poderiam voltar no tempo, e ndo estavam querendo retomar a 82
Conferéncia, mas queriam, e o Conselho Nacional de Saude estava indicando para os Conselhos
Estaduais e os municipais que ele proprio iria promover a realizagao de plenarias populares jA no més de
marco, e que teriam o objetivo de discutir a situacdo da satde com quem quisesse e com quem estivesse
presente. Ndo seriam plenarias deliberativas do ponto de vista de eleger delegados, de aprovar
Resolugdes, Mogdes ou Recomendac@es, porém, seriam plendrias para avaliar a situagdo de salde da
populacdo e a situacdo dos servicos de salde, a exemplo de como estaria atualmente o SUS. Entdo, todos
que desejassem poderiam e deveriam participar daquelas grandes plenarias que poderiam ser realizadas
nos bairros, nas cidades, nos setores por categoria, inclusive tinham um movimento social muito rico,
muito dindmico no pais e ndo estava completamente representado nas proprias instancias do Controle
Social. Via que em 2013 quem havia iniciado 0 movimento tinha sido o Movimento pelo Passe Livre,
depois 0 Movimento dos Sem Teto e havia uma série de movimentos importantes e fortes que estavam
por ai, que ndo estavam institucionalizados e precisavam ter espacos para se expressarem na questdo da
salde. Tinha sido daquela forma que o SUS havia nascido; do povo e de milhares de formas de
mobilizacBes, e na 15% Conferéncia Nacional de Sadde sugeriu que a 9% Conferéncia Estadual seguisse
aquele mesmo caminho e procurassem ouvir “as for¢as vivas” da sociedade, e que organizassem plenarias
nos diversos municipios, nas diversas regioes, cidades do pais e nas diversas categorias e estimular. E ali,
no CES tinha varias entidades de usudrios, trabalhadores e prestadores, e que cada uma procurassem nos
seus setores organizar as suas plenarias, fossem centrais sindicais, representantes de patologias,
trabalhadores das diversas categorias, pois tinham um movimento de grande mobilizagdo para discutir a
salde. Quanto ao Conselho Nacional iria realizar cinco plenérias regionais: Norte, Nordeste, Centro
Oeste, Sudeste e Sul, sendo que a do Nordeste seria no estado da Paraiba em Jodo Pessoa. Até aquele
momento ainda ndo tinham a data exata, mas deveria estar sendo prdxima, e claro que deveriam fazer um
esforgo para mandarem da Bahia uma delegacdo que seria muito importante para participar da Plenéria
Regional do Nordeste, levando, sobretudo o diagndstico de quais seriam os problemas que a populacéo
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valorizava, ja que muitas vezes tinham os estudos técnicos epidemiolégicos, como a chikungunya,
guando as vezes havia outros problemas e era a populacdo que sentia e que valoriza. Entdo, seria
importante que os usudrios e os trabalhadores levassem aquelas questfes; seria a mesma situacdo a
questdo do SUS, entdo aquele era o primeiro compromisso que deveriam assumir e realizar. Tinham nove
macrorregides, vinte e oito regides de salde e o ideal seria que ao menos realizassem as nove Plenarias
Regionais, se possivel as vinte e oito plenarias em cada regido de salde, e quanto aos encaminhamentos
no CES teriam que deliberar e verificar a viabilidade e a capacidade de realizarem mais ou menos
plenérias. Sugeriu que o Pleno do CES deliberasse naquele dia pela convocacédo da 928 CONFERES, ja que
tinha sido discutido antes da nova posse da nova gestdo da sadde em uma conversa com a Mesa Diretora
do CES, onde tomou conhecimento e se inseriu no processo. E o periodo seria de 15 a 17 de setembro de
2015 no Centro de Convencdes da Bahia que ja estava previamente reservado, e propds que o tema fosse
0o mesmo da Conferéncia Nacional respeitando o decreto da Conferéncia Nacional com as etapas
municipais. Quanto a elaboracdo do Regimento, as despesas ficariam por conta da SESAB, entdo sugeriu
que fosse convocada a Conferéncia, e quanto as datas o Senhor Presidente Ricardo Mendonga ou a
prépria Secretaria Executiva do CES Elisabete pudessem informar, ja que a convocacdo estava dentro do
prazo e poderiam realizar até o dia 30 de setembro no maximo. Aquele seria o0 primeiro ponto que teriam
que realizar, mais alguns encaminhamentos e aprovada a convocacdo tinha que elaborar a minuta do
decreto para que o Governador assinasse formalmente a convocacdo, para que a partir dali discutissem a
proposta de mobilizacdo das Plenérias Populares e também a mobiliza¢do dos Conselhos Municipais de
Saulde, definir uma Comissdo Organizadora e uma Comissdo de Relatoria que teriam como primeira
tarefa elaborar o Regimento. Inclusive ja tinham o Regimento da Conferéncia passada, entdo seria apenas
uma questdo de adaptacdo e também a proposta de elaboracdo do orcamento para a 92 Conferéncia. Entdo
a sugestdo era aquela de submeter a discussdo da aprovacdo ou ndo da Conferéncia e formarem as
comissBes para que comegassem a trabalhar, ja que sabiam que o trabalho de organizacdo da Conferéncia
era muito. O Senhor Presidente agradeceu a apresentacdo realizada pelo conselheiro Luis Eugénio e
informou que o periodo de 15 a 17 de setembro de 2015 tinha sido a data que havia conseguido espago no
Centro de Convengdes da Bahia, porque ja ndo tinham mais data, em virtude de varios eventos ja
agendados. O conselheiro Marcos Antdnio Almeida Sampaio solicitou que fossem tiradas suas ddvidas
com relagdo a coordenacdo e a presidéncia, ja que antigamente o Conselho que presidia a Conferéncia
acabava presidente e escolhia a Comissdo Organizadora, onde teria um presidente da prépria comissao
contribuindo também com a Comissdo da Conferéncia, e atualmente o presidente do CES ficava como
coordenador da Conferéncia e o Senhor Secretario passaria a ser o presidente da Conferéncia. Perguntou
se seria regra ou uma sugestdo. A Senhora Elisabete Lima de Morais — Secretaria Executiva do CES
respondeu que se tratava de um padrdo nacional, e culturalmente no estado da Bahia a presidéncia ficava
com o Secretario da Satde que era o presidente do CES, entdo, sempre ficava com o gestor e tinha sido a
praxis. O conselheiro Silvio Roberto dos Anjos e Silva salientou que nenhum deles iria querer a ndo
realizacdo da Conferéncia, o que estava muito claro. Colocou que a questdo da presidéncia poderiam
decidir ali, até porque a Conferéncia Nacional de Salide, a Ultima que ele havia participado, o presidente
da Conferéncia tinha sido o presidente do Conselho Estadual de Saude do Rio Grande do Norte, que era
do segmento dos trabalhadores. No entanto, necessariamente ndo significava que teria de ser o Secretario
da Saude, acreditava que seria mais viavel que o presidente do CES fosse o presidente da Conferéncia,
aquela seria a forma que deveriam pensar e definir. Com relagdo as datas elas deveriam permanecer.
Quanto ao tema, j& havia sido discutido em algumas reunifes, inclusive na reunido de Educagdo
Permanente j& aquele tema da Conferéncia Nacional de Saude. Salientou que defendia a possiblidade da
realizacdo das vinte e oito plenérias, até porque reforcava todo o processo que estavam discutindo em
relacdo ao projeto de regionalizacdo e ja havia se colocado enquanto membro, se 0s seus pares assim
desejassem para compor a Comissdo Organizadora. O conselheiro Francisco José Sousa e Silva colocou
que a primeira situacdo seria a forma tradicional de organizacdo da Conferéncia, que sempre se deu com
as etapas municipais, estaduais e nacional, e de acordo com o critério que foi colocado ali as sugestdes
que tivesse de se avangar para outras possibilidades precisavam ser mantidas. Porém, estava sendo
colocada a manutencgéo, e o que o deixava preocupado era que todas as vezes que se tinha o modelo que
era tradicional, e que as pessoas inclusive conheciam o modelo e que participavam daquela discusséo,
dentro do préprio modelo tradicional se fazia no processo aquela tentativa de comecar a alterar o modelo
e do jeito que as coisas estavam sendo encaminhadas. A exemplo das questfes de Plenarias Regionais,
somente o trabalho de fazer uma Conferéncia Municipal ja era um absurdo; teriam que organizar a
Plenéria para depois organizar a Conferéncia Estadual e logo depois a Conferéncia Nacional de Saude.
Primeiro, que se colocassem para comegar no més de abril as Conferéncias Municipais, entdo todos se
preparassem, que do més de abril até terminarem sé seriam apenas Conferéncias Municipais, pelo fato de
serem quatrocentos e dezessete municipios. Com relacdo a proposta colocada por ele, salientou que entre
fazer Plenéria e Conferéncia, ele preferia fazer Conferéncia Municipal, e néo era questdo de impedimento.
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A questdo era que algumas vezes as pernas ndo conseguiam alcancar o objetivo, e quem realizava
Conferéncias no estado da Bahia sabia que se fazia uma comissdo de cinquenta para dez trabalharem;
uma comissdo de oitenta para vinte trabalharem, e tinham que dar conta para que tivessem o objetivo
alcancado. Entdo, colocou ali aquela idéia e proposicdo de colocarem ou ndo daquela forma, que tivessem
muito cuidado, o CES teria que decidir sobre a situacdo e estava ali para isso, e ao escolher o modelo, ndo
prejudicasse 0 essencial que eram as etapas municipal, estadual e a nacional, até porque ja teriam uma
plenéria da regido nordeste na Paraiba. Se subentendia, havia a possibilidade das pessoas irem para a
Plenaria, independente ou nao das etapas municipal e estadual da Conferéncia, “depende, porque se ¢ para
0 povo participar acho que é muito mais viavel a tentativa de construir um momento para tirarem pessoas
para irem a esta Plenéria e realizar a Conferéncia de Salde como estou colocando, podendo a pessoa ir
para a Plenaria depois de estar na Conferéncia e participar de todas as etapas sem problemas, mas se era
para levar o Movimento Social ou aumentar a amplitude da participagéo social teria uma Plenaria aqui no
Nordeste. Entdo, essa questdo da Conferéncia Estadual deveria ser precedida dessa organizagdo que ja
conhecemos, e necessariamente uma alternativa para se tirar aqui a representacdo para participar dessa
Plenaria que serd uma Plenaria da Regido Nordeste”. A conselheira Maria do Carmo Brito de Morais
perguntou se as Plenarias Populares s6 iriam acontecer nas regides ou nos municipios também. A
conselheira Isadora Oliveira Maia informou que a data Plenaria Norte/Nordeste seria no Ceara nos dias 13
e 14 de mar¢o, e no dia 7 de abril aconteceria a Plenaria de Conselhos de Salde em Brasilia. Com relacdo
ao Regimento Interno, perguntou se apds a Resolugdo sair no Diario Oficial o Regimento Interno deveria
ser aprovado no CES. A conselheira Déborah Dourado Lopes colocou que aproveitaria a presenca do
Senhor Luis Eugénio para ressaltar que a 8* Conferéncia tinha sido considerada extremamente exitosa.
Foram realizadas Conferéncias em quatrocentos e dezesseis municipios; tiveram uma mobilizagdo enorme
e dificuldades que ndo poderiam passar despercebidas, e acreditava que o conselheiro Francisco José
levou alguns elementos importantes para que fossem avaliados, que era referente ao alcance e outras
coisas mais de quatrocentos e dezessete municipios. Entdo, por mais que se escalassem, lembrou que
havia tirado um més de férias para se dedicar, porque ndo daria conta, entdo, tudo aquilo tinha que ser
pensado, mas acreditava que aquele era o espaco do municipio, porque na verdade era 0 momento de
ouvir a realidade local, tinha diretrizes importantes, era um momento muito delicado da salde e ndo iria
mais se aprofundar, porque no turno da manha foram colocadas todas as dificuldades e o conselheiro Luis
Eugénio como representante da Associacdo Brasileira de Salde Coletiva - ABRASCO levou alguns
elementos importantes. Acreditava que a Comissdo deveria ser maior do que quatro pessoas e prop0s que
fossem oito pessoas: quatro usuarios, dois gestores e dois trabalhadores e depois abrisse as inscri¢Ges.
Quanto ao calendério que era realmente apertado, mas ndo poderia ser diferente, porque quando chegasse
0 més de setembro seria muito interessante, porque sempre se trabalhava na expectativa de fazer uma
grande mobilizagdo e estarem na Conferéncia Nacional que seria de dois meses entre a Conferéncia
Estadual e a Nacional, que seria em novembro. E como o conselheiro Luis Eugénio estava no CES
fazendo a apresentacéo inicial, seria importante ouvir o CES em rela¢do ao que tinham experimentado na
82 Conferéncia Estadual de Salde, tdo recente, 0 tempo era realmente um sopro e nao deveria estar ali.
Em relacdo a questdo da Comissdo Organizadora teria que ser aberto o debate para o Conselho, e
acreditava que naquele momento seria importante tirar a Comissdo Organizadora e as outras Comissdes
de Relatoria, pois Orcamento se tiraria depois. A conselheira Lilian Fatima informou que ainda ndo tinha
visto o decreto que convocava a Conferéncia Nacional e gostou muito da ideia das Plenarias. Acreditava
que o conselheiro Francisco havia ponderado uma situagdo que era real, tinham acabado de realizar a
Conferéncia Estadual de Saude do Trabalhador, e de fato era incrivel, porque sempre faziam aquele
diagndstico e sempre se repetia. A comissdo ficava com um pequeno nimero, mas a democracia
participativa a encantava, porque a representativa tinha limites, a exemplo de quando viu uma
companheira tentar se manifestar, mas ndo pode porque era regimental, entdo ficou bastante claro. Quanto
a ela que tinha vindo da 82 Conferéncia Nacional de Salde, via que ainda existia uma ansia muito grande
das pessoas falarem de assuntos que ndo estavam contemplados nos eixos. Claro que com a diversidade
gue tinham, acreditavam que teriam de ter a sensibilidade, e alguns municipios poderiam realizar
plenarias populares e outros ndo, e de fato viram o prejuizo na Conferéncia de Salde do Trabalhador
como das macrorregionais, que foi um prejuizo enorme, e mesmo com as criticas sabia 0 que seria preciso
fazer. Acreditava que o calendario estava apertado, porque se fosse a partir de abril as Plenarias Populares
deveriam ocorrer antes, entdo, se pudessem fazer nos municipios maiores, “se tivermos pernas para isso,
acho que seria um ganho imensuravel”. Concordou ainda que a Comissdo Organizadora tinha que ser
mais ampliada, com excec¢do das pessoas que eram da gestdo eles tinham também os seus trabalhos, as
suas insercles, e entdo teriam que ficar com as suas agendas para a realizacdo de Conferéncia se fosse
fazer uma Conferéncia muito pequena. O conselheiro José Silvino Gongalves dos Santos comentou que a
Conferéncia era 0 espaco que todos os Movimentos Sociais e 0 Controle Social ficava aguardando para
poder participar, entdo, era de extrema importancia que as Conferéncias ocorressem no seu territdrio, na



35

N

sua terra, no seu chdo, ou seja, acontecessem nos seus municipios. Quanto a questdo da Plenaria
Popular, disse que poderia territorizar, e com isso tornaria mais facil e ndo precisariam ir até todos o0s
municipios, mas que fizessem nos territérios aquelas Plenarias. Deveriam se anteceder as Conferéncias
Municipais, inclusive sabia das dificuldades e sabia 0 quanto as pessoas nos municipios estavam
querendo ser ouvidas. “Elas estavam precisando, o Senhor nem imagina o quanto elas querem ser
ouvidas”. Acreditava que se tratava de um momento importante, onde poderiam realizar parcerias com
varios 6rgdos de controle para que 0s mesmos estivessem acompanhando, presentes nas Conferéncias, por
isso precisavam articular. Quanto a questdo da Comissdo Organizadora, teria que ser de fato um ndmero
maior para que fossem distribuidas tarefas, que antes pudessem alcancar também aqueles espacos,
pessoas, e dialogassem para que trouxessem e realizassem uma Conferéncia muito boa, mas poderiam
também trazer um elemento novo para aqueles espacos ou resgatarem alguns que ja foram levados.
Precisavam resgatar aquela motivacdo e fazer com que as pessoas sentissem prazer de participar, e que as
demandas que saissem sobre os municipios pudessem ser feitas uma devolutiva com relagdo ao que ali
fosse produzido. A conselheira Célia Maria Alexandria de Oliveira colocou que aquelas plenarias eram
oportunas e vinham de encontro aos grandes pedidos das manifestacdes de junho de 2013, onde se vivia
atualmente uma crise sem precedentes de uma democracia representativa, a democracia participativa
direta e vinha exatamente no sentido de fortalecer uma democracia que ja vinha ao longo do tempo ali
discutindo que estava ficando extremamente fragilizada, e as manifestagdes populares disseram muito
aquilo, principalmente quando informava: “vocés ndo nos representam” e falavam com relacdo ao
Governo, o Congresso, os partidos politicos e sindicatos. As Plenarias vinham de encontro, e por outro
lado a conjuntura atual politica era uma conjuntura extremamente dividida, uma divisdo clara, o que ela
achava interessante quando a direita comegava a desejar ocupar 0s espacos das leis que sempre foram
espacos dos movimentos sociais, principalmente da classe trabalhadora, e quando o conselheiro Silvio
Roberto falou da época em que viajavam de 6nibus para participarem das Conferéncias, ela lembrou-se
gue os movimentos sempre tiveram dificuldades para se construir e dormiam em estadios, colchonetes,
iam para as casas de outros companheiros e atualmente viajavam de avido. Tinha sido uma conquista, mas
dados os retrocessos que estavam acontecendo no mundo e ndo sé ali tinham que ter sempre o desafio e 0
sacrificio a mais de construirem aquelas Plenarias. Salientou saber que o conselheiro Francisco José tinha
toda razdo da dificuldade e da falta de pernas para se fazer, e quando a luta foi facil, e acreditava que
estavam no momento em que as pessoas precisavam se manifestar seriamente no pais, até porque
atualmente os direitos sociais estavam sendo rompidos, estavam surgindo inimeras reformas, o que era o
caso da Previdéncia que estava sendo violada. A Constituicdo do pais e aquela Constitui¢cdo que tinha sido
amarrada na época da Ditadura defendendo, estava seriamente ameagada, tiveram um Congresso recém
eleito e 0 Congresso mais conservador apds a Ditadura, inclusive a bancada sindical era bem menor. As
Plenarias eram da maior importancia, e quanto mais pudessem trazer a democracia direta para discutir as
questdes mais estariam fortalecendo o Governo de esquerda que elegeram e ndo poderiam deixar que a
direita pudesse fazer recuar. O conselheiro Fernando Antdnio Duarte Dantas levantou um dos pontos que
estava no Decreto que acreditava ser importantissimo, que era a questdo das devolutivas. Devolver para a
sociedade o que fosse decidido, entdo, para ele foi um passo importante, e com relacdo & questdo das
plenérias, acreditava que ninguém ali do Controle Social era contra, ele era muito a favor e o que se
discutia ali era se teriam condicGes de fazé-las. Perguntou ao conselheiro Luis Eugénio se ela ja estava
condicionada a realizagdo da etapa, entdo pensava que ninguém ali era contra as Plenérias, no entanto,
precisavam “colocar os pés no chdo e saber se teriam condi¢des de realiza-las no maior nimero possivel,
0 que sem ddvida nenhuma iria contribuir para a Conferéncia nas trés etapas. Por isso teriam que pensar
no assunto e acreditava que a ampliagdo da Comissdo Organizadora teria que ser feita mesmo e ter o
maior numero possivel, porque até aquelas pessoas que em determinado momento ndo tivessem
condicGes de participar, outros participariam nos lugares daquelas pessoas. Sobre a questdo da
presidéncia, acreditava que ndo deveriam abrir méo ali que a presidéncia da Conferéncia fosse do CES,
ndo poderiam abrir mdo daquela prerrogativa. A conselheira Déborah Dourado Lopes informou que ndo
queria a polemizacdo, mas acreditava que estavam vivendo um momento delicadissimo. A reunido no
periodo da manha tinha sido extremamente interessante, mas como ela tinha falado para o Senhor
Secretario, eles ndo estavam falando de outro Governo, de outra realidade. Discutiram o Plano Anual de
Saude, era 0 Governo da continuidade e 0 que estranhava muito era que obviamente tinha muito “fogo
amigo” naquele processo, muita noticia paga, muita matéria tendenciosa, porque na verdade parecia que a
salide na Bahia estava comecando naquele momento e esqueciam que todas as conquistas em oito anos
que foram cartdo postal eram feitas pelo Governador em varias manifestagdes. Lembrou que na
inauguracdo do Hospital do Suburbio ela 1a se encontrava e ele fez todos os elogios em relagdo a gestdo
em todas as manifestagdes, entdo, por exemplo, ela poderia estar equivocada? N&o, quem foi o presidente
da ultima Conferéncia? Doutor Jorge Solla, parecia que queriam entrar no confronto e acreditava que
aquilo era muito pequeno e a Conferéncia no Ministério da Salde era o Ministro quem foi para a Gltima
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conferéncia; na 14* Conferéncia Nacional de Saude quem finalizou foi o Ministro da Sadde, entdo foi o
Senhor Jorge Solla. Porém, existia uma coordenacdo de Mesa que entdo a composicdo da Mesa foi
discutida com a Mesa Executiva do CES e ali ndo abririam mao, mas a questdo da coordenacdo estava
claro, ele era o gestor da salde no estado quisessem ou ndo e a coordenacdo da Conferéncia ficaria sob
responsabilidade Unica do Conselho Nacional de Salde. Salientou que queria apenas lembrar que nas
duas Conferéncias da gestdo do Doutor Jorge Solla, o presidente tinha sido ele sim e ndo foi o CES nao.
O conselheiro Fernando Anténio Duarte Dantas esclareceu que respeitava o que a conselheira Déborah
havia falado, mas que existia um detalhe: o secretario atual ndo era o presidente do CES, O conselheiro
Marcos Antdnio Almeida Sampaio informou que a sua inscricdo ia muito de encontro as palavras do
conselheiro Francisco José e concordou com as palavras também do conselheiro Fernando, onde ninguém
era contra as Plenarias, porém, quando chegavam nos municipios que precisavam muito dos membros do
CES, que viajavam para ajudar a contribuir com a construgdo da municipal, era um processo de
mobilizacdo também e sem trazer um debate que ja tinha sido vencido no turno da manhd, mas que nédo
teriam os grupos de mobilizadores das DIRES que também seria uma outra dificuldade e que néo
saberiam como iria ficar, porque tinham aquelas pessoas que se encontravam l& para fazer, tinham
também o MOBILIZASUS que ele ndo sabia se tinha ainda, pelo fato de ndo saber como estava o
desenho, mas tinham o MOBILIZASUS que contribuia também com aquele processo e acreditava que
dentro da realidade que estavam, com 0s pés no chdo, acreditava que ndo existia condicfes reais para
realizarem diversas Plenarias. Talvez se tivessem ali, no sentido que as Plenarias fossem muito para eles
que era representativa, pudessem definir o nmero minimo de uma ou duas Plenarias abertas para o
cidaddo comum, e escolhesse as regifes que tinham maiores dificuldades e tivessem mais organizadas ou
menos desorganizadas também no sentido de construcdo, para que pudessem fazé-las. Com relagéo a
experiéncia de campo, acreditava que ndo tinham pernas suficientes de fato como falaram os conselheiros
Francisco José e Fernando para atuarem. Quanto & presidéncia do Conselho, ndo poderia abrir mdo para
que o presidente do Conselho fosse, porque ndo seria a figura do presidente e sim a figura do Conselho, e
também que a coordenacdo da Conferéncia fosse também conferida a uma comisséo organizadora, que
inclusive ja existia e la teria um instrumento de organizacdo. Acreditava que nos outros modelos foram
justamente porque, tanto os ministros quanto os secretarios que foi um movimento para que pudessem se
eleger, e tinha parte do movimento que queria dizer que: “o secretario ndo poderia ser nunca mais o
presidente nunca mais e o ministro também nao poderia ser nunca mais”. No entanto, chegaram a um
termo que entendendo que os usuarios eram a maioria por isso deveriam seguir aquele modelo. Com
relagdo ao prazo, por experiéncia ao Conselho Municipal de Salde de Salvador, 0 municipio sé comegaria
a funcionar depois do carnaval, entéo s iriam conseguir fazer algo ja que no més de marco iriam verificar
a questdo do orcamento, talvez conseguissem fazer em junho e até que se fizessem doze Plenérias
distritais e se fizessem as discussdes necessarias e se colocassem uma meta de abril a junho, “o que se
parece longe aos nossos olhos pode parecer muito perto”. Queria uma forma e ndo seria de criar desdém,
mas no sentido de uma brincadeira, “onde que estava escrito que s6 poderia ser no Centro de Convencdes
da Bahia, precisavam pensar outros espacos que existiam na cidade e poderia ser realizada em setembro
ou um pouco mais em locais que também tivessem a mesma infraestrutura ou melhores do que o Centro
de Convengdes, pois existia um leque de op¢des.” A Senhora Elisabete Lima de Morais salientou que a
guestdo do local ndo era nem as duas mil e quinhentas pessoas no auditério, mas sim 0s grupos de
trabalho que teriam. O conselheiro Julio César Vieira Braga informou que nédo tinha participado de
nenhuma Conferéncia de Salde previamente, estava ali aprendendo ha um ano que participava e estava
tentando aprender alguma coisa, mas as plenérias populares que lhe saltaram aos olhos quando a
conselheira Célia Alexandria falou tinha sido onde diziam: “vocés ndo nos representam politicos” entdo
ele ndo sabia se a democracia representativa o estava representando porque ndo era s6 aquela democracia
j& que a democracia participativa também muitas vezes ndo estava representando, as vezes quando
estavam ali passando as mdos em Vvérias situacdes, como no Ultimo ano que passou, em muitos momentos
gue passaram ndo representaram a sociedade estavam representando muitas vezes interesses politicos de
grupos que as vezes deveriam ser relativizados e acreditava que representar a populacéo seria uma das
coisas: Secretario de Salde, presidente do Conselho tinha as suas responsabilidades e tinhamos de saber a
guem cobrar o evento se seria realizado no Centro de Convengfes ou em outro espago era 6timo discutir
porém, quem iria resolver seria o presidente do Conselho a Mesa Diretora. Quanto a questdo de eleger o
presidente da 82 Conferéncia Estadual de Salde e ndo achava nada demais em quem fosse o representante
da democracia representativa, que fosse o secretario ou da participativa, pois ndo havia um mais
importante do que o outro, entdo tudo aquilo era mais briguinha por poder politico de corrente politica
porque, era simplesmente quem mais iria representar os interesses da populagdo. O conselheiro Marcos
Antdnio Almeida Sampaio solicitou aos conselheiros que seria preciso respeitar o pleno e ndo dava
porque quando um conselheiro fazia qualquer tipo de defesa a partir do que fosse julgado justo, e se
estavam tomando a decisdo correta ou ndo o dizia 0 Regimento e fosse levado ao pleno e os visitantes



37

entendessem que estavam a servigo disso ou daquilo...(PROBLEMAS NO AUDIO). A Secretaria
Executiva do CES solicitou que o conselheiro Marcos Antdnio repetisse a sua fala para que constasse na
ata, porém o mesmo informou quer ficaria dificil lembrar o que ele tinha dito. O conselheiro Jair Alves
observou que na apresentacdo falava-se de quem iria presidir e quem iria coordenar a Conferéncia, e
lembrou que nas conferéncias anteriores quem coordenava era o presidente do Conselho, e quem presidia
sempre era o secretario de salde ndo tinha nada contra, mas era apenas a sua posicdo e acreditava que
teria de ser mantida por uma questdo talvez de carater de responsabilidades multiplas, ou seja, o
coordenador que aquilo se caracterizaria com 0 presidente também como pessoas que estariam ali.
Salientou que nao estava ali e ndo estava tirando mérito do presidente do Conselho, era apenas a sua
posicédo. A Secretaria Executiva do CES lembrou ao conselheiro Jair Alves que ja tinham informado antes
gue seria sempre a mesma pessoa, o presidente seria 0 mesmo... O conselheiro Jair Alves salientou que na
apresentacdo estava diferente informava que quem coordenava era o presidente entdo o que estava
acontecendo era que um falava de uma forma e outro falava de outra, foi o que tinha falado naquele
sentido. Com relagdo as macros e micros teria que ser macros porque ajudaria mais porque o tempo
estava curto, e se fossem fazer que comecassem depois do carnaval porque sendo ndo daria tempo.
Informou que recentemente tinha sido, convidado pelo fato de ser uma das liderancas locais a participar
de um projeto criado pelo prefeitura de Salvador, para ouvir o bairro e achou interessante na parte daquela
area porque foram ouvidos de doze a quinze bairros, todos no mesmo dia e foi muito interessante e l6gico
que houve algum estudo e entdo poderia tomar como exemplo e ndo estava dizendo que deveriam utilizar
0 mesmo método usado pela prefeitura, mas era uma idéia que deveriam estudar para melhorar e até
ajudar naquela demanda que estava em dificuldades e se fazia ou ndo. O Senhor Presidente destacou que
todas as colocagbes dos conselheiros tinham sido com rela¢do a ultima reunido do Conselho Nacional de
Saude onde ele tinha sido convidado e participou, que foi com relacdo ao tempo como iriam conseguir
realmente atingir o Controle Social para estarem discutindo a questdo do SUS e se iniciava uma discussao
de como iriam realizar as plenarias principalmente na questdo da gestdo e do financiamento porque ndo
seria somente a questdo de estarem discutindo o como fazerem, mas tinha também a questdo do custo
com relagdo a realizagdo das Conferéncias Municipais, Estadual e as Plenéarias, ndo tinha ddvidas que
tinham experiéncia, do ano passado da 4% Conferéncia de Salde do Trabalhador, de conseguirem com
éxito realizarem uma bonita Conferéncia, atingir os municipios em virtude do tempo por ser um ano
diferenciado e a mesma coisa acontecia em 2015, teriam o carnaval logo depois, e claro que em algumas
situacdes ndo teriam pernas para atingir, pois precisavam pensar um pouco no calendério. Concordou com
a colocacdo do conselheiro Marcos Ant6nio quanto a questdo do més de setembro, mas foi o periodo que
conseguiram, no entanto aquilo ndo viabilizava de estarem procurando outros locais também para realizar,
lembrando que tudo dependia também de uma logistica, estavam trazendo pessoas dos municipios, ndo
somente para a questdo da Conferéncia. Com relacdo a presidéncia da Conferéncia o Conselho sempre
vivenciou a questdo de ter sucessivos presidentes sendo sempre secretarios, e para o Controle Social ter
presidentes na Conferéncia Estadual de Salde, ndo era a questdo da vaidade ali do presidente, e sim a
guestdo da representatividade do CES, e principalmente do segmento de usuarios, acreditava que aquilo
ndo traria mérito nenhum para o Secretario de Sadde até porque no seu discurso classificou o conselheiro
Luis Eugénio, para que coordenasse a questdo de eleicdo participativa, e entdo tinha ficado bastante
contente quando o Secretario naquela oportunidade garantiu que o Estado estaria promovendo, atuando e
dando todo o apoio para o CES e junto com a SESAB estarem realizando 0s quatrocentos e dezessete
municipios do Estado da Bahia entdo saiu dali bastante contente porque naquele momento o Controle
Social tinha sido colocado em uma relevancia para se discutir a questdo da salde. Acreditava que a
Conferéncia tinha um “norte” diferenciado e foi levado ali para o Conselho, o que tinha sido discutido na
Reunido do Conselho Nacional de Salde, esteve também com o conselheiro Marcos Anténio da CIBES
participando de uma discussdo que seria trazer novos atores para participarem da Conferéncia e entdo
concordou com o conselheiro José Silvino colocou que precisava naquela conferéncia trazerem os 6rgéos
de controle para que participassem da Conferéncia, pois precisavam entender mais como era a
organizacdo, do Controle Social e principalmente dos Conselhos Municipais de Salde porque tinha
participado de evento no ano passado, da Auditoria do SUS, promovido pela SESAB e o representante do
ex-ministro Jorge Hage, que na época colocou o discurso “que parecia que os Conselhos em todo o
Estado da Bahia e em todo o Brasil estavam arrumados por paridade e que nenhum deles nos municipios,
estavam reféns aos prefeitos ou secretarios de salde, e 0 que mais recebiam hoje de dendncias dentro do
CES, era a situacdo do Conselhos Municipais que acabavam dizendo sempre amém a gestdo. Entdo
precisavam trazer os 6rgdos de controle para participarem efetivamente da discussdo da salde para que
entendessem como funciona a questdo principalmente dos Movimentos Sociais e do Controle Social. O
conselheiro Luis Eugénio Fernandes Portela respondeu a conselheira Maria do Carmo que com relagéo as
Plenarias Populares, poderiam ser municipais, regionais e chamou a atencdo pela terceira op¢do que as
pessoas ndo tinham lembrado que poderiam ser setoriais, pelo Movimento das Mulheres a Plenéria das
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Mulheres, a Plenaria do Movimento Negro, Movimento LGBT, Movimento Ambientalista, Movimento
Metaldrgicos, Movimento Previdenciario, area sindical de modo geral, Populacao Privada de Liberdade,
ou seja, 0 que o CES precisava 0 Conselho ndo iria tutelar o movimento, aquelas plendrias ndo iriam
depender de orcamento aprovado e de que o conselheiro estivesse presente de que o orcamento fosse
formalizado, instrumentalizado o que precisavam era o contrario, precisavam chamar mobilizar, abrir
espacos, para que a populacdo no seu movimento real, vivo, ninguém pediu, ndo teve nenhum Conselho,
nenhuma Conferéncia nenhuma determinacdo de algum instancia de Controle Social para que o
movimento Passe Livre, fizesse as suas manifestacGes, para que 0 Movimento dos Sem Teto fizesse uma
manifestacdo, e nenhum movimento fizesse as suas manifestagdes. Entdo o que iria acontecer daquele
movimento, ndo sabia daquelas plenarias e o0 que sabiam era que assim como a democracia representativa
tinha os seus limites o Controle Social também tinha os seus da forma que estava institucionalizado pois
sabiam que as Ultimas resolucoes das Conferéncias Nacionais de Salde tinham sido burocraticas, a 8
Conferéncia de Salde teve trinta e seis propostas aprovadas, na 14* Conferéncia tivemos mais de hum mil
resolucbes aprovadas. Se perderam aquela capacidade do Movimento Social intervir, influenciar nas
Politicas de Saude e precisavam resgatar e para tanto ndo tinham o formato porque o formato que estava
institucionalizado atualmente em conselhos e Conferéncias havia se esgotado entdo o que iriam fazer,
seria uma experimentacdo e poderia até que desse tudo errado, nas Plenarias Populares, mas deveriam
tentar envolver a populacdo, da forma mais aberta possivel, entdo ndo iriam somente na Conferéncia se o
Conselho convocasse? Nao, por exemplo, se 0 Movimento Feminista resolvesse realizar uma plenaria
para discutir a situacéo de salde entdo tirasse o relatério e o encaminhasse para o CES, o que precisavam
era estimular aquilo e dizerem que estavam abertos a receber as contribui¢fes de todas as plenarias,
aquele era o compromisso de todos, eventualmente se uma entidade, precisasse de algum apoio que
divulgasse, intervisse junto a escola para se conseguir espago, ou junto a espago de 6rgdo publico dariam
aquele apoio e claro que podiam nas estruturas das regiGes dos municipios estimular, falar para os
Secretarios Municipais também que apoiassem nos seus municipios aquelas plenérias, falar para os
Nucleos Regionais apoiarem nas suas regifes, que eram as Bases Regionais que estavam la para apoiar
enfim, era uma situacdo que ndo deveriam burocratizar jA que as etapas municipais e estaduais
precisavam ser arejadas e as Plenarias Populares tinham aquele objetivo. Com relagéo a coordenacéo e da
presidéncia absolutamente tranquilo e acreditava que o presidente do CES ou qualquer conselheiro ali
presente poderia presidir. Informou que pleitearam 0 CNS e ndo tinha sido possivel para anteciparem a
etapa nacional, para 0 més de julho e o CNS chegou a tomar uma decisdo e depois modificou, por qué?
Porque queriam que as resolugdes da Conferéncia Nacional, intercedesse a aprovagdo a aprovagdo do
Plano Plurianual, o Plano Nacional de Saude, queriam comprometer a gestdo com as resolugdes que
aprovassem na Conferéncia e por isso que precisavam envolver a gestdo tanto que sabiam que na gestdo
do Senhor Francisco Junior que foi presidente do CNS, houve um processo de ruptura entre o Controle
Social e a gestdo que foi extremamente nefasto para o SUS ndo entraria no mérito porque tinha
acontecido aquele afastamento obviamente todos ali eram responséveis pelo ocorrido, todos que estavam
envolvidos naquele processo foram responsaveis, mas ndo foi uma experiéncias positiva. A proposta
apresentada que o coordenador da Conferéncia fosse o presidente do Conselho, que estaria efetivamente
na linha de frente, executando, coordenando, dando as diretrizes de todo o funcionamento da Conferéncia
seria o presidente do Conselho, mas acharam importante que a gestdo, o0 secretario que era a autoridade
maxima que vinha com a legitimidade de um governo eleito, com milhGes de votos assumisse a
presidéncia da Conferéncia para que estivesse assistindo, vivenciando o processo da construcdo das
diretrizes politicas que a Conferéncia iria aprovar era uma questao que seriamente deveria amadurecer ou
ir a votos, e chamou a atengéo dos conselheiros para aquele aspecto, tinha a oportunidade de realizar na
Conferéncia Estadual de ainda influir no Plano Estadual de Salde e ndo iriam perder aquela oportunidade.
O Senhor Presidente destacou que tinha sido apresentado o esboco da 92 Conferéncia Estadual de Saude e
colocou em votacdo para aprovacdo da convocacdo, o que foi aprovado em seguida. Com relacdo a
Ampliacdo oito da Comisséo que teria de ter o nimero paritario e colocou para os conselheiros se alguém
tinha uma proposta contraria ao que tinha sido colocado pela conselheira Déborah Dourado para
aprovagdo. O conselheiro Francisco José Sousa e Silva lembrou aos conselheiros pela dificuldade ja que
aquilo era historico, e naquele momento que se via quem tinha disponibilidade ou ndo, e se ampliasse
para oito na verdade estaria se dizendo que seriam dezesseis porque teria que ter os oito titulares e os oito
suplentes, e como ali sempre tiveram dificuldades em uma situagdo como aquela o que ele falava com
muita tranquilidade, era preciso se tomar cuidado para ampliar e depois ndo terem nimero para compor o
que estavam informando o queria que tivesse. O Senhor Presidente salientou para o conselheiro Francisco
que iriam deixar nos oito porque ja sabia que iriam conseguir envolver todos os conselheiros do CES,
como tinha acontecido na Conferéncia do Trabalhador onde sairam bastante vitoriosos. Colocou em
votacdo a proposta feita pelo conselheiro Luis Eugénio que seria: 0 Senhor secretario seria o presidente da
Conferéncia, e que a coordenagdo ficasse com o presidente do Conselho, quanto
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a segunda proposta levantada pelos conselheiros Fernando e Marcos Antbnio: que a presidéncia da
conferéncia fosse do presidente do CES e a coordenacdo também. O conselheiro Francisco José Souza e
Silva observou que o que tinha sido proposto na sua compreensdo foi inclusive de uma possibilidade de
ndo criacdo de atrito por conta do que ja tinha acontecido ali pela manha e da apresentacdo da gestdo ao
CES, e entendia que uma proposta que poderia ser contemplada independente da posicdo de cada um, mas
contemplando a gestdo e o CES avancaria naquele proposito do que simplesmente ceifar a possibilidade
da gestdo que estava ali representada em uma coordena¢do ou em uma presidéncia era somente aquilo
porque pelo o que ele tinha entendido uma proposta dividia e a outra excluia, porque, se a outra dizia que
a coordenacdo e a presidéncia do CES estaria se tirando a gestdo da conferéncia, simbolicamente estaria
se fazendo aquilo e pelo que tinham discutido ali pela manhd, precisavam tomar cuidado porque
infelizmente estavam entrando no campo de discussdo politica ali e que precisavam tomar cuidado com
determinadas decisfes do CES. O Senhor Presidente salientou para o conselheiro Francisco José que tinha
levado ali a proposta que tinha sido apresentada. A conselheira Isadora Oliveira Maia propbs que a
presidéncia e a coordenacédo deveriam ficar com o CES e Senhor Secretario ficaria como o presidente de
honra que estaria a Mesa e ndo haveria nenhum atrito de gestdo e o presidente também o presidente do
CES, aquela era a sua proposta: coordenacado e presidéncia com o CES, e o presidente de honra apenas o
Senhor Secretéario da Sadde. O conselheiro Julio César Vieira Braga salientou que somente para que se
ordenasse a proposta, de afastar ou ndo a gestdo entdo, seriam duas proposta e seria primeiro votado, o
Senhor Secretario iria participar como coordenador e presidente, sim ou ndo, porque uma das propostas
era para exclui-lo ele ndo estaria nem como coordenador e nem como presidente ou simplesmente iriam
para a votagdo duas ou ele seria presidente e 0 outro coordenador ou vice-versa. O Senhor Presidente
informou que na verdade foram langadas duas propostas sendo uma do conselheiro Luis Eugénio que
colocava o Senhor Secretério na presidéncia da conferéncia e a coordenacdo sob a batuta do presidente do
CES. a segunda proposta colocada pelos conselheiros Marcos Anténio e Fernando Ant6nio Duarte
Dantas. O Fernando Anténio Duarte Dantas destacou que em primeiro lugar, ninguém ali estava fazendo
“picuinha” porque ali ndo era o seu papel e quanto a sua proposta na verdade ele ndo a fez completa, disse
apenas que o CES néo deveria abrir méo da presidéncia, e entdo refez a proposta que a presidéncia ficasse
com o CES e a coordenagdo com a gestdo. O conselheiro Marcos Antonio Almeida Sampaio solicitou que
Ihe esclarecessem uma divida com relagdo a funcdo do presidente e do coordenador, porque para ele a
coordenacdo seria mais uma funcdo de execucdo seria quem estaria no dia, dia executando. Inclusive no
turno da manhd havia sido dito que a interlocucéo de todos seria diretamente com o Senhor Secretario da
Salde, mesmo respeitando a presenca do Senhor Luis Eugénio, com gestdo participativa, mas a
interlocugdo seria com o Senhor Secretario o que significava que talvez se o conselheiro Luis Eugénio
fosse o coordenador, ndo estivesse presente em todos os momentos e a presidéncia para todos ali, tinha o
simbolismo porque sempre o secretario acumulou devido que no Estado da Bahia durante algum tempo o
secretario era o presidente do CES, entdo a sua davida com relacdo as funcdes para que houvesse a
votacdo e tivessem um prejuizo, de avanco da propria conferéncia, para que ndo avangassem na
simbologia e retrocedessem na execucdo da conferéncia. O Senhor Presidente explicou para o conselheiro
Marcos Antdnio que quem estivesse na coordenagdo faria a parte operacional e quem estivesse na
presidéncia, ndo estaria “tocando” aquela parte. Colocou em votacao as propostas sendo que a primeira
feita pelo conselheiro Luis Eugénio seria: que o Senhor Secretdrio da Salde, fosse o presidente da
conferéncia e a presidéncia do CES ficasse com a coordenacdo da conferéncia, a segunda proposta que o
presidente do CES fosse o presidente da conferéncia e o Senhor Secretario da Saide fosse o coordenador
da conferéncia. O conselheiro José Silvino Gongalves destacou que ndo caberia quando chegassem a um
determinado momento que ndo saberiam quem estaria responsavel naquele momento se aguardariam a
chegada do Senhor Secretéario ou o presidente do CES, entdo sugeriu que naquela plenéria ali o CES
dissesse se 0 Conselho ficaria com a coordenagdo ou com a presidéncia ou se a coordenacdo ficaria com a
gestdo ou vice-versa, mas que nao ficassem com aquelas davidas, pois deveriam definir se o CES ficaria
com as duas fungdes. O Senhor Presidente explicou que a proposta ja tinha sido escolhida e o conselheiro
Fernando que tinha feito a proposta refez a proposta novamente. Em seguida colocou a proposta em
votacdo para os conselheiros e logo em seguida foi aprovada a proposta em que a presidéncia da 92
Conferéncia Estadual de Saude com a presidéncia do CES e a coordenagdo com o Senhor Secretério
Estadual de Satude. O Senhor Presidente colocou em votacgdo a formagdo da Comissdo da 9% Conferéncia
Estadual de Saude, ficando: usudrios: Francisco José, José Silvino, Lilian Fatima e Jorge Geraldo
trabalhadores: Silvio Roberto e Julio Cesar e gestor/prestador: Déborah Dourado Lopes e Maeli. O
Senhor Presidente informou que sido questionado por alguns conselheiros que todo ano chamavam aquela
pauta... A conselheira Isadora Oliveira Maia observou que se precisava marcar uma data da reunido para a
realizacdo do Regimento Interno, porque tinha que ser aprovado pelo CES e teria que ser aprovado na
préxima reunido e sugeriu que se reunissem porque teria que ter ressalvas e encaminhassem antes para 0s
conselheiros para que fosse feita uma analise porque sendo daria problemas. O conselheiro Josivaldo de
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Jesus Gongalves comunicou que tinham um ponto de pauta referente ao municipio de Itabuna que seria o
ultimo e tanto ele quanto os demais representantes da secretaria municipal de saide do municipio estavam
com um veiculo e o motorista do mesmo ndo estava em hotel e por isso solicitou a inversdo da pauta
devido ao horario. O Senhor Presidente respondeu para o conselheiro Josivaldo que a apresentacéo teria a
duracdo apenas de cinco minutos até porque dependeria mais dos conselheiros que fariam
guestionamentos com relacdo a apresentacdo. O Senhor Presidente destacou que uma questdo que o
incomodava muito durante o periodo que estava no CES, porque o estado fazia o investimento no
carnaval, e acabava a SESAB ndo informando muitas vezes a populacdo do quanto foi investido nas acdes
do evento do Estado da Bahia e ficava sempre atrelando ao municipio de Salvador, pois as agdes do
carnaval nédo so se refletiam no municipio de Salvador, mas sim em todo o Estado da Bahia, pelo fato de
termos cidades turisticas e recebia visitantes de outros estados e de outros paises, e por isso tinha sido
solicitada a pauta com relagdo a questdo do carnaval. Mateus Simdes — Superintendente da SAIS da
Secretaria de Satide do Estado da Bahia e a Senhora Ita de Cassia APRESENTACAO DO PLANO DE
ACAO e APRESENTACAO DAS ACOES DE VIGILANCIA DO CARNAVAL 2015 O conselheiro
Walney Magno de Souza parabenizou o presidente do CES por antecipar as agdes porque geralmente o
Conselho s6 tinha as informag8es apds o carnaval de quanto tinha gasto, ou seja, era na Prestacdo de
Contas. Com relacdo ao periodo, de 13 a 17 de fevereiro de 2015, que seria o periodo de atuacdo da
SESAB durante o carnaval e quanto ao carnaval Porto Seguro que seria depois do carnaval de Salvador,
porque ndo constava na apresentacdo O conselheiro José Silvino Gongalves solicitou ao Senhor Mateus
que explicasse melhor a questdo do esvaziamento de leitos porque a sua preocupacao era com relacdo as
pessoas que estavam internadas, isso porque precisavam estar internadas e quando se falava em
esvaziamento do leito, Ihe preocupava muito quais seriam os critérios e que dose seria aquela que aquelas
pessoas iriam receber e qual seria o tipo de tratamento, para se esvaziar aqueles leitos onde seriam usados
para o carnaval. Quais seriam o0s procedimentos agendados para aquele periodo. Porque ao que lhe
parecia 0s espagos seriam reservados para aquele momento e se existia um plano de remarcacdo, dos
procedimentos que fossem suspensos para que ndo ocupassem o periodo do carnaval. Outra questdo que
precisava conhecer seria 0 quanto custaria a operagéo para o SUS, no entanto sabia que ndo tinha todos os
dados ali, mas era necessario que tivessem aquelas informagdes, entdo quanto custava e qual a origem
daquele recurso porque observavam uma caréncia de recursos para se fazer o que era necessario, e depois
vao comparar um cenario que recebia mil elogios “ satide em Salvador no periodo de carnaval é cem ¢
dez. Coisa de primeiro mundo, sensacional, entdo verificamos que ndo temos isso no nosso dia, dia
guando agente procura e gostaria de saber se esse recurso, vai ser tirado desse pouco que ja temos” e qual
0 numero de equipes que estariam disponiveis com um determinado nimero de pessoas, e talvez se
tivessem a informacdo quanto iria custar cada funciondrio para estarem a disposicdo também? A
conselheira Gislene Villas Boas destacou que gostaria de tirar uma divida de porque o Hospital Geral de
Itaparica, ndo estava incluso com os outros, ja que durante o periodo de carnaval quem ndo estivesse em
Salvador ia para a llha de Itaparica e |4 estavam muito carentes e a salde estava péssima e durante o
carnaval aumentava muito a demanda, quanto a seguranca melhorou depois que houve o0 assalto na casa
do ex-governador entdo a seguranca realmente melhorou e atualmente precisavam melhorar a salde
também. A conselheira Maria Helena Ramos Belos salientou que o seu questionamento seria com relagdo
ao Bloco da Camisinha, que durante muito tempo ficou descaracterizado, e na Ultima vez que saiu ndo
cumpriu a sua funcdo, colocam muitas pessoas nas rua, trocam o leite pelo abada, mas em relacdo a
prevencdo quais as modificacdes que o bloco estava trazendo para 2015, porque ainda ndo tinha
entendido realmente qual a funcdo do mesmo depois que perdeu o seu objetivo e inclusive ela ja fazia
parte do bloco, era moradora do Bairro Nordeste de Amaralina bem perto da FIOCRUZ vinha
acompanhando o bloco que tinha uma fungdo muito maior e ultimamente perdeu a funcdo com relacdo a
prevencdo, porque realmente, s6 distribuir preservativos o deixa muito descaracterizado na questdo da
prevencdo das DST/AIDS que est4 assolando o nosso pais e principalmente em Salvador. O conselheiro
Jair Alves destacou que o Senhor Superintendente informou que o Hospital Eladio Lasserre tinha cento e
setenta leitos, com cento e cinquenta disponiveis entdo, ao todo teria mais de trezentos, e durante o
periodo de carnaval haveria alguma contratacéo para que os profissionais trabalhassem de acordo com a
quantidade de leitos? E por que nos dias normais os hospitais ndo estavam dando conta porque tinha os
visitado e as demandas que chegavam eram enviadas para outros locais com a informacao que ndo tinham
vagas e que estavam lotados, e ja que o Senhor Superintendente informou que existia um recolhimento
para outras unidades, para que se atendessem 0s pacientes que chegassem de outras unidades, entdo ficava
a davida se nos dias normais nao existia atendimento adequado para os pacientes, como que no periodo
de carnaval teria trezentos e setenta leitos e no Hospital Eladio Lasserre nunca tinha vagas, pois as
pessoas iam até l& e retornavam para as suas casas porque ndo tinham atendimento, como trezentos e
setenta leitos estavam disponiveis, pois ficava muito dificil acreditar. Quanto aos valores o Governo
Estadual informou que iria gastar no carnaval de 2015 R$ 85.000.000,00 (oitenta e cinco milhdes de
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reais) e na salde seria investido quanto? Porque os hospitais estavam todos passando dificuldades
inclusive havia conversado com um médico do Hospital Eladio Lasserre que estavam ha trés meses sem
receber os seus salarios. Com relacdo ao Hospital do Subdrbio s6 existia faixada porque o atendimento
também era uma coisa insignificante e deixava a desejar porém tudo na teoria era facil no entanto na
pratica era dificil, entdo o que lhe deixava irritado com a situacdo, e ja que estavam vivenciado no dia, dia
aquela situacdo, como iria acontecer de terem disponibilidade de leitos para as pessoas no periodo do
carnaval. O conselheiro Marcos Antdnio Almeida Sampaio comentou que quando viu que a grande
dificuldade de um turista foi apenas de achar um dente que caiu e 0 médico realizou o implante e foi
visita-lo em casa. Destacou ainda que no carnaval aconteciam milagres o nimero de pessoas com AIDS
no estado e no municipio de Salvador era muito grande e o carnaval ja havia comecado teoricamente
porque as pessoas ja comegcavam a planejar em virem para Salvador, inclusive todos os navios que
estavam chegando entdo acreditava que aquelas agdes ainda estavam muito superficiais com a
programacdo para atender emergencialmente uma demanda que chegasse, mas entendia que a nova gestdo
ainda estava chegando porém as unidades que tinham sido apresentadas eram unidades que diariamente
tinham problemas a exemplo de: Escala que ndo tinha médico durante a semana toda, médicos fazendo
greve, um outro dia fechou devido a um bueiro dentro da unidade, na Unidade Mae Hilda que tinha
problemas também, inclusive estruturais no entanto, acreditava que quando colocavam que davam a ideia
que se estava criando leitos, unidades novas, a Unidade de Piraja estava em processo de aposentadoria de
médicos e ndo tinha como substitui-los pois o estado ainda ndo tinha realizado um concurso, ndo tinha
funcionarios para cedé-los para a unidade, para cobrir o nimero de funcionarios que estavam faltando
dentro da emergéncia, e com relacdo a avaliacdo para que ndo achassem porque se tratava da nova gestao,
ele ficava um pouco triste quando se pensava o carnaval que talvez para alguns fosse a festa da alegria, e
se pensava ainda em quantos iriam atender com diversas ocorréncias e ndo havia um trabalho conjunto
com promog&o a saude e a paz. O Senhor Mateus SimBes — Superintendente da SAIS da Secretaria de
Salde do Estado da Bahia respondeu que quando se falava que na teoria era diferente da pratica, assim
como gerir e fazer acontecer o SUS, na teoria era diferente da pratica as vezes acontecer com a
quantidade de recursos que se tinha e ainda usar as palavras do ex-secretario Jorge Solla, que “fazer
Politica de Saude Publica com R$ 2,00 (dois reais) por dia, por habitante era dificil” e se otimizar
recursos, entdo teoria era o que construiam ali para a pratica era completamente dificil e ele “levantava a
bola” de que eles que construiram e seria bom repensar tudo que tinham construido porque na hora de
transformar era completamente diferente, ento tinha que fazer da “ tripa cora¢do para fazer funcionar”.
Com relacdo a fala do conselheiro Marcos Antdnio, quando havia dito para o conselheiro Jair que tudo
funcionava, realmente faziam de tudo e vieram de uma politica partidaria e estavam pegando um
continuidade j& que era um governo de continuidade, e disse para todos que se uma unidade de salde de
Cajazeiras ou onde fosse ndo estivesse bem, com Escada, Itaparica, ndo tinha comecado ontem entéo por
isso que tinha dito que tivessem muito cuidado com as palavras porque ndo havia comecado ontem.
Precisavam fazer um planejamento para melhorar, entdo ali era uma continuidade de trabalho e deveriam
ter feito aquela critica ha um tempo atras, porque s6 estavam continuando ali. O conselheiro Marcos
Antonio Almeida Sampaio esclareceu que quem era novo e acreditava que o Senhor Secretario teve um
humildade muito grande, no turno da manhé e ter colocado que tinha vindo de um outro processo, vem
até da outra parte, e quem era novo naquele processo de discussao eram eles e ndo os conselheiros aquele
processo ja existia e 0 espaco também, pois compreendiam que ao inicio da gestdo e que inclusive em
vinte e seis dias ndo tinha dado para terem planejado o carnaval, mas ndo iriam colocar aquele discurso
porque ndo os contemplava ndo. O Senhor Mateus Simdes — Superintendente da SAIS da Secretaria de
Satde do Estado da Bahia concordou que ndo levantariam aquele discurso porque ambos “vinham do
mesmo barco” e o Senhor Jorge Solla era amigo dele e por isso ndo gostaria de levantar, e como 0
conselheiro Marcos Antdnio mesmo falou em vinte e seis dias ndo dava para se planejar o carnaval, e
estavam pegando uma continuidade inclusive de um planejamento de um governo passado e sé estavam
dando continuidade. Salientou que os R$ 85.000.000,00 (oitenta e cinco milhdes de reais), seriam gastos
pelo governo e ndo pela saude, e depois ja tinha se comprometido com o presidente do CES a fazer uma
demonstragdo na proxima reunido do Conselho. Quanto ao esvaziamento dos hospitais ndo seria uma
magica ndo porque ndo esvaziavam, porque 0s acontecimentos do carnaval era de emergéncia e os Pronto
Atendimentos, as emergéncias eram esvaziadas no maximo possivel e ndo ficava “limpos ndo” porque se
passassem em todas as emergéncia principalmente da capital, estariam super lotadas entdo, tentavam
esvaziar 0 maximo e as enfermarias continuavam cheias e 0s pacientes ndo recebiam nenhum remédio
milagroso para terem altas, 0 que acontecia era que os hospitais de retaguarda que tinha sido mostrados na
apresentacdo, paravam de fazer a cirurgias eletivas paravam de realiza-las, mas ndo paravam de funcionar
entdo aquelas enfermarias eram destinadas a receberem aqueles pacientes que estavam alocados nas
emergéncias, nos Prontos Atendimentos iam para as enfermarias e assim, que acabava o carnaval 0s
pacientes continuavam nos hospitais para fazerem os procedimentos. O Hospital Geral de Itaparica, iriam
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entrar na questdo do planejamento a longo prazo inclusive ja tinha ouvido queixas daquela unidade e ndo
soO dela e por isso entrariam no planejamento de longo prazo porque ndo daria para entrar no planejamento
de curto prazo para o carnaval a mesma situacdo se aplicava ao Hospital do Subdrbio . Com relacdo ao
Hospital Eladio Lasserre o quantitativo de leitos colocados 14 era a capacidade de leitos do hospital e ndo
a quantidade de leitos para atender exclusivamente ao carnaval e reforcou que o carnaval o trabalho era
feito na emergéncia e no Pronto Atendimento que tinha as patologias tipicas do evento como: 0s
acidentes, atendimentos de emergéncia. O conselheiro José Silvino Gongalves perguntou que quando se
falava dos leitos de retaguarda que deveriam estar a disposicdo, para uma eventualidade ndo tratava-se
somente da emergéncia e sim se tratando de uma questdo maior porque a emergéncia era uma porta de
entrada, e tinha sido colocado que teria uma disponibilidade de leitos que seriam esvaziados ou seja, 0S
pacientes teriam alta, para poder disponibilizar aqueles leitos. Quanto a questdo das cirurgias eletivas, ja
marcadas, porque normalmente levavam um ano para serem marcadas, entdo com o evento eram
suspensas entdo como seria 0 processo para remarca-las e quanto aos pacientes que fossem suspensos,
como iriam fazer suas cirurgias? Mateus Simdes — Superintendente da SAIS da Secretaria de Sadde do
Estado da Bahia salientou que primeiro nenhum paciente teria alta, os leitos de retaguarda e os pacientes
de emergéncia que estivessem em macas, seriam alocados para aqueles leitos e apds o carnaval ja que
durante o evento nenhum hospital fazia cirurgia eletiva, e os pacientes nos hospitais onde estivessem
realizariam o procedimento e apds o procedimento realizado que teriam alta e jamais o paciente iria para
casa e ficaria o carnaval acabar para retornar para o hospital. Com relagdo a contratacdo de pessoal cada
hospital monta o seu plano de trabalho e demanda o quantitativo extra de servidores onde passaram por
uma avaliacdo técnica no nivel central da SESAB e depois seré disponibilizado. A Senhora Ita de Cassia
respondeu que com relacdo ao carnaval de Porto Seguro que acontecia depois do carnaval de Salvador, e a
participacdo era montando estruturas em Porto Seguro e Arraial da D’Ajuda para que as equipes do
municipio de porto Seguro atuem no trabalho educativo e também de testagem para AIDS e as hepatites,
entdo em Porto Seguro e Arraial D’Ajuda s6 se montava as estruturas € 0 municipio assumia as agdes, de
prevengdo da AIDS, DST’s e das hepatites. Em Salvador acontecia o contrério a prefeitura montava as
estruturas e as equipes da SESAB entrava fazendo o trabalho de prevencéo, tanto com a distribuicio de
material educativo quanto também realizando as testagens e fazendo os encaminhamentos positivos para a
AIDS quando acontecesse com 0s pacientes no circuito, entdo eram duas agdes em Salvador e Porto
Seguro diferentes uma da outra, mas com o mesmo objetivo que era a prevengdo e também o
encaminhamento daquelas pessoas que seriam portadoras do HIV, que fosse detectado durante o carnaval.
N&o era feita apenas a distribuicdo de preservativos, se fazia também as testagens das pessoas como havia
acontecido recentemente no Festival de Verdo onde estiveram presentes, onde foram trezentas pessoas
testadas e sete delas deram resultado positivo para HIV, entdo era realizado aquele teste, acompanhamento
e 0 encaminhamento para a rede para que o paciente pudesse ser posteriormente encaminhado. Quanto ao
Bloco da Camisinha o objetivo de resgatar o bloco, no momento foi da divulgacdo para a prevencao, das
DST/AIDS durante o carnaval porque entendiam que s6 a distribuicdo de preservativos ndo era educativo
e entendia que s6 a distribuicdo de material educativo no momento as pessoas pegavam e nem olhavam e
simplesmente “embolavam” e jogavam fora entdo o bloco teria um objetivo e uma agdo que seria de
estarem na midia, falando sobre a AIDS as DST’s e a prevencdo da AIDS, entdo teriam espagos para
entrevistas no Bloco dos Mascarados eles tinham em cima do bloco o mestre de cerimdnia que era o
mascarado que durante todo o circuito iria estar entrando a todo momento a midia e fazendo a chamada
para o publico, inclusive na frente das tvs, que tinham uma grande visibilidade entdo dali viria a
importancia e no ano de 2015 a UNAIDS fez o desenho onde estariam confeccionando as camisas e que
ficaria bem legal sairem junto com o Bloco Os Mascarados porque tinha tudo a ver até a forma da
apresentacdo, entdo o objetivo ndo seria somente a distribuicdo de camisinhas, mas sim estarem na midia
inclusive com a premiagdo de Maria Antunes que era a embaixadora da AIDS aqui na Bahia, entéo
estavam pensando também em realizar um evento que teria o envolvimento do Ministério da Salde,
UNAIDS, SESAB ja que o objetivo seria estarem visiveis a toda a populagdo e ndo apenas em parte da
populacdo e além da UNAIDS estaria também com outdoor e a colocagdo dos blips na avenida durante o
carnaval. A conselheira Maria Helena Ramos Belos salientou que para ela tinha ficado bem claro o
resgate do Bloco da Camisinha e que era realmente necessario que as questoes da AIDS, estivesse sempre
vinculados aos meios de comunicagdo, porque ndo se ouvia falar nada das questoes relacionadas a AIDS,
e era preciso se dar uma énfase maior e aproveitar aqueles espacos para que realmente fossem divulgadas
as informacBes e a prevencdo em relagdo a DST’s ¢ a AIDS e por isso parabenizou a iniciativa e a
parabenizar o resgate do Bloco da Camisinha pela a¢cdes que trazia que eram muito pertinentes. A Senhora
Ita de Cassia destacou que o objetivo maior foi dar visibilidade e acreditava que iriam conseguir. O
Senhor Presidente agradeceu aos expositores pelas suas apresentacfes. O Senhor José Saturnino —
Superintendente de Regulacdo e Atencdo a Salde — SUREGS franqueou a palavra a Senhora Ana Paula —
Diretora da DICON da SUREGS fez a Apresentacdo da situagdo do Municipio de Itabuna que foi enviada
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por e-mail para todos os conselheiros. O Senhor Adriano do Departamento de Planejamento da Secretaria
de Saude de Itabuna salientou que os dados colocados por Ana Paula refletiam realmente as dificuldades
que a gestdo vinha enfrentando, onde fez um ano em outubro do retorno do Comando Unico. “Essa
discussdo ja vem acontecendo ha varios momentos e foi se intensificando a partir do momento que foi
gerando uma gravidade na prestacdo dos servicos na cidade e consequentemente na regido, onde Itabuna
tem pactuado 169 municipios referentes a uma assisténcia em torno de 4 milhdes e 600 mil habitantes. E
um polo significativo de salde e um dos nosso principais prestadores hoje vem realmente sofrendo um
pouco devido a essa falta de recursos para manter esses servicos na sua totalidade. Hoje Itabuna passa por
dificuldades na sua assisténcia de oncologia, cardiologia, na esfera também de alta complexidade em
ressonancia e tomografia e na média complexidade também, no que se refere ao atendimento em
neurocirurgia e nas cirurgias também de média complexidade eletivas em decorréncia dessa auséncia de
recursos. O que foi colocado para o estado: ficamos felizes porque ja vinhamos discutindo isso em
conjunto com a DICON - Diretoria de Controle das Acdes e Servigos de Salde; fizemos esse trabalho
dentro do municipio para que se fizesse realmente essa andlise e ver qual o recurso que deveria estar
alocado em Itabuna, a partir do momento que o prefeito Claudevane Leite ja havia colocado que em um
acordo para o retorno do Comando Unico viria um aporte financeiro, nio somente o recurso da PPI,
porque sabemos que ele é insuficiente para manter a gestdo em funcionamento como ja estava sendo feito
no municipio.” Salientou que a falta desse recurso teve um impacto de forma negativa gerando uma
desassisténcia significativa em toda regido. O conselheiro Josivaldo de Jesus Gongalves colocou a
importancia da apresentacdo para todos os conselheiros, mas havia comentarios de que o Estado devia um
alto valor ao municipio e que a Unido ndo estava repassando. O Prefeito, por diversas vezes como foi
colocado, veio aqui @ SESAB para tentar essa negociacdo. “Agora, o que aconteceu foi que na gestdo
passada 0 Ministro da Saude e o préprio Ex-secretario da Saude, Dr. Jorge Solla se comprometeu com o
municipio a passar o teto na sua totalidade de 100%, j& que na realidade esta ali provado que o municipio
recebia 7 milhes e alguma coisa e 0 estado complementava, sé que aconteceu que foi feito um acordo de
boca entre cavalheiros, ndo tinha nada documentado, Solla saiu para ser candidato, o Ministro sai para ser
candidato a Governador e ficou o dito pelo ndo dito. Entdo, quem estd sendo prejudicado agora é o
municipio e a populagdo que esta desassistida. Esta tendo essas reunides e essas conversas, é preciso fazer
algo mais concreto, e espero que o Governador junto com o Secretario fagam uma audiéncia com o
Ministro e que o Ministério assuma essa divida, que cada dia que esta se passando o deputado A,
deputado B fala mentira para a televisdo, onde acho isso um absurdo, alguém ir para televiséo e dizer que
esta tudo certo e na reunido do CMS a Santa Casa dizer que ndo houve aporte de local nenhum, que ndo
tem dinheiro nenhum e que apenas pediram para que eles ndo fechassem a porta. A pessoa é uma
irresponsavel para fazer uma coisa dessas e pousar na televisio de bonitinho e de santinho para a
populagdo, dizendo que o problema esta resolvido, e ndo é bem assim. Gostaria de propor que a SESAB
emita uma nota a populacdo de Itabuna colocando essa situacdo para que a populagdo saiba 0 que esta
acontecendo. Para encerrar, gostaria de participar dessas reunides, inclusive temos reclamado com o
Prefeito e o Secretario de Satde de que hoje estou Presidente do Conselho Municipal de Salide — CMS e o
CMS nunca é comunicado dessas idas e vindas a Salvador. Temos dito de que 0 CMS nédo vai participar e
nem aprovar nada em que o CMS ndo tenha conhecimento e ndo tenha participado. Recentemente
reprovamos as contas do 3° quadrimestre do municipio, justamente por falta de informagdes. Néo
passaremos as maos na cabeca de senhor ninguém se 0 CMS ndo participar das negociagdes, porque com
certeza o que for aprovado ai terd que ser levado para 0 CMS. Mais uma vez quero reafirmar o nosso
interesse de participar dessa comissdo, dessa reunido de segunda-feira se for necessério e permitido nos
do CES irmos para essa reunido junto com o Ministro, porque nao é possivel que a populagdo continue
sofrendo e continue essa politicagem, pois vocés demonstraram que hd um déficit junto ao municipio.” O
conselheiro André Fernando Wermann colocou que a apresentacdo havia sido muito clara, realmente o
que tem sido para os prestadores de Itabuna. “Tem sido demonstrado, s&o numeros que também
conhecemos, 0 que mostra que o diagnéstico esta dado, ndo temos divergéncias nem disputas entre entes,
0 que temos é falta de dinheiro. O que a Adriana colocou no final que é a desassisténcia, de fato é
realidade em Itabuna, ai posso falar enquanto diretor do principal prestador de servigo que é a Santa Casa,
estamos més a més sentindo a incapacidade e o desmonte dos servigos acontecendo, é claro que o gestor
esta sentindo essa pressdo, porque 0 usuario cada vez mais demanda na porta dele por quem vai atender, e
por outro lado no hospital estamos enfrentando situagdes delicadas como nossos usuarios que nao
conseguem mais serem atendidos, porque ora falta 0 médico, ora falta uma estrutura, ora vocé tem uma
unidade fechada. Os servicos estdo se desmantelando, porque o problema é cumulativo. A cada més
daquele total de 23 milhdes arredondando a cada més para a Santa Casa falta em torno de 1 milhdo e 200
reais meses mais e meses menos, mas na média do periodo demostrado é de 1 milhdo e 200 reais por més,
e acumulamos ai 14 milhdes e fragdes ao longo de trés meses: novembro de 2013 a dezembro de 2014 a
receber da gestdo municipal e sabemos que essa conta é impagavel dados os recursos e as limitacGes
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financeiras que o préprio municipio tem. A Santa Casa ndo recebendo esses recursos e nem tendo uma
repactuacdo de numeros de quantitativos de servicos dentro da capacidade de pagamentos, ela esta
também deixando de cumprir obrigacbes entre elas. Tem pagamentos com médicos, encargos com
funcionarios, FGTS e INSS estdo atrasados e todos gerardo consequéncias com juros, multas, e essa conta
vai se multiplicando e os efeitos sdo simplesmente devastadores. Nao sabemos como sair desse impasse;
se ndo colocarmos recursos naquela regido ou trouxermos algum fato novo que nos permita reencontrar o
chdo estamos literalmente trabalhando no escuro sem nenhuma perspectiva.” O Senhor José Saturnino
Rodrigues — Superintendéncia de Gestdo dos Sistemas de Regulacdo de Atencdo a Saude salientou que a
apresentacdo feita pela Sra. Ana foi discutida com ele algumas vezes durante a semana, e na verdade era
uma situagcdo muito preocupante.” A minha vida toda trabalhei em ente filantrépicos, Santa Casa de
Misericordia da Bahia e o0 Santa lzabel onde sei realmente as dificuldades que existem. Tenho vivido
nesses 28 dias de Superintendente vendo as dificuldades dos municipios fora daqui de Salvador, muitos
com gestdo plena e ndo cumprindo na verdade o que é feito em Itabuna. Itabuna faz além do que é
contratualizado e da sua meta. Ontem conversei com Ana que Itabuna esta de parabéns pela gestdo que
faz. Praticamente sdo poucos os pedidos de Regulacdo para ca, porque existem municipios de porte
grande, ndo vou citar, mas que demanda um volume imenso que ndo entendemos porque tem a gestdo
plena e ndo dado conta da gestdo deles. Essa gestdo de Itabuna, e isso na verdade esta na pauta que foi feito
um book para todos os problemas que temos, vocés viram que o Secretario falou hoje cedo aqui que tem
em torno de 200 milhdes que o Ministério ndo repassou para o teto do estado, e isso na verdade faz parte
do déficit que tem na conta da SESAB e sera levado na reunido da segunda-feira que ficou agendado,
onde espero que eles aparecam para podermos conversar. O conselheiro ficou de ir, 0 que faremos nessa
reunido é sentar e ver qual o caminho que teremos.” A senhora Ana Paula enfatizou que na reunido que
teve com o Secretério e os véarios prefeitos, deputados, que inclusive ficou na midia de Itabuna que
aconteceu no inicio do ano, a proposta de alguns prefeitos que se manifestaram sendo solidarios ao
problema de Itabuna. Entdo, encontrar alternativas com planos de a¢des de curto, médio e longo prazo
com propostas de contrapartidas naquele momento para 0S Servigos essenciais que ndo estava
conseguindo garantir pela questdo da insuficiéncia financeira do municipio com a ajuda desses
municipios, e afora que seria feito é que estaria se debrugando para estudar essa alternativa e, para além
disso, os proprios prefeitos haviam reconhecido que alguns deles ndo vinham fazendo o dever de casa
como Rodrigues havia falado, que era garantir minimamente o que foi pactuado, ndo precisando
sobrecarregar mais ainda Itabuna. “E isso diminui o impacto de pacientes que batem na porta da Santa
Casa 0 do proprio Hospital de Base, e pacientes esses que poderiam ser absorvidos no seu préprio
municipio, bastando que o proprio municipio se organize para receber essas demandas.” O Senhor José
Saturnino Rodrigues colocou para conhecimento de todos os conselheiros que tinha acontecido reunides
todas as tercas-feiras com a Federacdo das Santas Casas; 0 Mauricio Dias tinha ido 14, “vocés conhecem,
tem ido acompanhado de alguns assessores dele, est4d sendo formatado em relacdo a Santa Casa de
Itabuna, parece que vocés ja passaram o total do endividamento, isso é uma proposta do Governador e do
Secretario de uma operacdo de crédito no prazo de 10 anos com juros de 8% aoc ano e para 0S
filantrépicos a reestruturacdo de todas as dividas. Elaborei aquela planilha que vocé deve ter recebido,
estou falando por conhecer a vida de Santa Casa e estratificando o endividamento por dividas trabalhistas
ja ajuizadas, impostos, salarios atrasados, 13° e tudo. Estamos com esse montante ja e muitos
filantropicos que ndo cumpriram a meta deles e até cumpriram 51% estamos fazendo o complemento para
eles, para ndo ter cortes, porque entendemos as dificuldades que eles enfrentam se cortar esses
filantropicos do interior que sdo pequenas Santas Casas. Ndo conseguem cumprir as metas € mesmo nao
cumprindo até 51%, e quem cumpriu 51% estamos pagando integralmente o contrato deles. O valor j& foi
enviado, o valor cortado, j& demos entrada na PGE — Procuradoria Geral do Estado da Bahia com a
diferenca para fazer o complemento para eles, e esta sendo reestruturado esse contrato com eles junto com
a Federacdo, e acredito que essa operagdo de crédito vai ser na verdade uma informacdo que o
Governador vai fazer. Acredito que nos proximos 90 dias teremos alguma solucéo para essa operagao de
credito no Desenbahia.” O conselheiro José Silvino Gongalves dos Santos colocou que sabia que o
Ministério recomendava, que mesmo que o prestador ndo honrasse o seu contrato, que em um
determinado percentual ele pudesse ser repassado o valor integral, mas pensava que para a comunidade
que aguardava. “Porque no momento que eles se colocaram dizendo que era necessario prestar aquele
servigo la e apresentou, ele deixa de realizar o servico e recebe como premio o valor integral. Nao sei
como poderiamos mediar essa conversa, onde convenceu o prestador a realizar o seu trabalho para poder
garantir a prestacdo do servico. Ndo é a questdo sé do pagamento; a questdo é: se ele ndo esta atingindo o
percentual que ele colocou, ele ndo esté prestando o servico e as pessoas estdo sendo assistidas. Me ajude
a entender, mesmo que o Ministério autorize.” O Senhor José Saturnino Rodrigues esclareceu que eles
vinham sofrendo cortes héa alguns meses e chegou a situacdo que no més de dezembro onde muitos deles
ndo pagaram o 13° salério e esses cortes eram com relagdo a pequenas metas ambulatoriais, que muitas



45

vezes 0s pacientes foram remanejados para outros municipios por falta de médicos e tudo em razao do
ndo cumprimento. “O que esta sendo feito junto com a questdo das filantropicas como vocé falou ai, vai
ser feito um trabalho de gestdo junto com eles, com 0 SEBRAE - Servico Brasileiro de Apoio as Micro e
Pequenas Empresas dentro dessa reestruturacdo financeira que esta sendo feito, porque vai ser implantado
a gestdo, estudo de fluxo de caixa, os gestores serdo capacitados para fazerem o trabalho conforme
contratualizado e evitar essa situacdo de ndo cumprir, porque o estado ndo podera ficar fazendo isso por
muito tempo. Essa situacdo foi feita esse més, até que seja equalizado toda essa situacdo da operacdo de
crédito e da mudanca de contrato de metas e tudo.” A senhora Ana Paula complementou que desde agosto
de 2013 a vinha efetivamente aplicando os cortes pelos ndo cumprimentos de metas, e sabia que 0s
contratos eram feitos e baseados no valor da tabela SUS, onde tinha, por exemplo, uma consulta com o
médico especializado que custava R$ 10,00 reais, uma consulta no atendimento de urgéncia e emergéncia
com até 24 horas que custava R$ 11,00 reais. “Sabemos que esses valores ndo conseguem pagar e manter
nenhum dos servicos funcionando, mas s&o os valores que estdo postos na tabela SUS e que o prestador se
disp0s a ser contratualizado com esse valor. Para além disso, temos uma série de fatores onde o Ministério
vem a cada competéncia criticando mais ainda e fazendo com que as producgdes que sao realizadas sejam
rejeitadas. O fato de pagar contrato cheio ndo veio apenas do fator de limitar um corte de quem fez
inferior a 51%, e para além disso, quem cumpriu as quatro especialidades basicas estabelecidas no
contrato clinica médica, cirdrgica, obstetricia e pediatria e o cara que fez 60% mas s6 fez clinica médica e
pediatria, ele pode simplesmente ter batido a meta de corte que estabelecemos, mas ele ndo foi resolutivo
e ndo garantiu a assisténcia minima que precisdvamos. Entéo, tivemos uma série de critérios que foram
avaliados e ponderados para que ndo permitissemos que unidades que estavam sendo resolutivas viessem
a fechar por questBes que é o subfinanciamento da tabela, mas é o que infelizmente rege na nossa
legislagdo, e é 0 que temos como contratualizacdo nesse momento. O que Rodrigues falou que vamos
estar com novos modelos de contratos que permita que quando falemos que vou pagar contrato cheio ele
ndo reflita pagar contrato cheio sem que seja efetivamente o ndo cumprimento de metas, mas pagar
contratos cheios por servigos resolutivos, mesmo quando ndo do alcance de 100% das metas
contratualizadas.” O Senhor Presidente deliberou os conselheiros que queriam participar da reunido na
segunda-feira: Walney, Josivaldo e André. “Sdo os trés conselheiros que estardo participando.” Comentou
gue gostaria de entrar em um item rapido que era o que ocorrer, sendo somente uma consulta que queria
fazer: “o nosso Regimento Interno € omisso na questdo da vice-presidéncia ser ocupada por um suplente,
no caso seria 0 conselheiro Luis Eugénio. Estou fazendo essa consulta ao pleno, se existe algum
impedimento com relagdo a essa situacdo. Se houver gostaria que algumas pessoas formulassem algum
parecer e encaminhassem para a Coordenacdo Executiva do CES para estar discutindo e amadurecendo
isso.” O conselheiro Antbnio Marcos Almeida Sampaio informou que no caso da supléncia ndo teria
problemas, porque Célia ja foi da Mesa e ela era suplente, porém, o que o Regimento dizia era que o
segmento que detivesse a vaga na Mesa se reuniria e deliberava quem seria o representante. “O empecilho
¢ marcar uma reunido com o segmento Gestor/Prestador, porque quando saiu o presidente, no caso
Washington, o segmento se reuniu e indicou quem é o representante aqui.” O conselheiro Francisco José
Sousa e Silva colocou que uma coisa era a vacancia, que ndo era o caso ali que estava pedindo a
substituicdo de posicéo, porque a vaga era do Secretério. “O Regimento diz que a representacdo da Mesa
é um representante de usuario, de trabalhador e de gestor, e na vaga de gestdo eleito foi para ser vice do
Secretario. Se o companheiro é suplente do Secretario, 0 que vai acontecer é o Secretario ndo participar
da reunido do CES, ai ele vai assumir no lugar do Secretario e vai ocupar a Mesa e 0 Secretario ndo
participa da reunido do CES, porque quando o suplente estd o titular ndo precisa estar, é isso que se
resolve. Na época que Célia assumia e era suplente, a companheira que era a titular ndo ia para a reunido
do CES e quando ia participava como se suplente fosse, é o que se pode se fazer porque o Regimento é
claro, a questdo é essa.” O Senhor Presidente agradeceu ao conselheiro Marcos e Francisco pela
contribuicdo e que fosse encaminhado a contribuicdo por e-mail para que fosse deliberado na préxima
reunido.

SOLICITACOES E DELIBERACOES

Ficou deliberado que seria feita uma Resolucéo a respeito da extin¢éo das DIRES.

Ficou assim deliberada a comissdo de acompanhamento das DIRES: conselheira Célia Alexandria,
representante de trabalhadores; conselheiro Luis Eugénio, representante de gestores; conselheiro Jorge
Geraldo e Marcos Sampaio, representantes de Usuarios.

O Senhor Presidente deliberou os conselheiros que queriam participar da reunido na segunda-feira sobre a
situacdo do municipio de Itabuna: Walney, Josivaldo e André.
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2701 O Senhor Presidente agradeceu a presenga de todos, declarando encerrada a sessdo e agendando a
2702 proxima reunido para o dia 26 de fevereiro de 2015, quinta-feira, as 09 horas. Ndo havendo mais o que
2703 tratar, eu Elisabete Lima de Morais — Coordenadora do Conselho de Salide, lavrei a presente ata, que sera
2704  assinada pelo Senhor Presidente do CES e pelos senhores conselheiros, apds lida e aprovada.

2705  Salvador, 29 de janeiro de 2015.

2706  Manhi
2707  Ricardo Luis Dias Mendonga - Presidente
2708  Isadora Oliveira Maia - Secretaria Geral
2709  Edson Morais de Oliveira — Secretario Adjunto
2710  Elisabete Lima de Morais — Secretaria Executiva do CES
2711  André Fernando Wermann
2712  Angela Rosa Marques Reis
2713  Antonio do Lago de Souza
2714  Antbnio Marcos Almeida Sampaio
2715  Carlos Alberto Seixas Rio

2716  Célia Maria Alexandria de Oliveira
2717  Déborah Dourado Lopes
2718  Doraides Alves Nunes Almeida
2719  Eliane Aratjo Simdes
2720  Fabio Villas Boas
2721  Francisco Jorge Silva Magalhaes

2722  Francisco José Sousa e Silva
2723  Gislene Villas Boas Torres da Silva
2724 Jair Alves dos Santos

2725  Jorge Geraldo de Jesus Rosario
2726  José Ponde Junior

2727  José Silvino Gongalves dos Santos

2728  Josivaldo de Jesus Gongalves
2729  Jdlio César Vieira Braga
2730  Lazaro Ribeiro de Souza

2731 Lilian Fatima Barbosa Marinho
2732  Liliane Elze Falco Lins Kusterer
2733  Lourani Maria Carneiro
2734 Luis Delfino Mota Lopes
2735  Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza
2736  Maeli Gomes de Oliveira

2737  Marcos Antonio Almeida Sampaio
2738  Maria do Carmo Brito de Morais
2739  Maria Helena Machado Santa Cecilia
2740  Maria Helena Ramos Belos

2741  Maria Luiza Costa Camera

2742  Mario José da Conceicio




2743  Silvio Roberto dos Anjos e Silva

2744  Stela dos Santos Souza

2745  Waldir Cerqueira dos Santos

2746  Walney Magno de Souza

2747  Tarde
2748  Ricardo Luis Dias Mendonga - Presidente

2749 Isadora Oliveira Maia - Secretéria Geral

2750  Edson Morais de Oliveira — Secretario Adjunto

2751 Elisabete Lima de Morais — Secretaria Executiva do CES

2752  André Fernando Wermann

2753  Angela Rosa Marques Reis

2754  Antonio do Lago de Souza

2755  Célia Maria Alexandria de Oliveira

2756  Déborah Dourado Lopes

2757 Doraides Alves Nunes Almeida

2758  Fernando Ant6nio Duarte Dantas

2759  Francisco José Sousa e Silva

2760  Gislene Villas Boas Torres da Silva

2761 Isadora Oliveira Maia

2762  Jair Alves dos Santos

2763  Jorge Geraldo de Jesus Rosario

2764  José Silvino Gongalves dos Santos

2765  Josivaldo de Jesus Gongalves

2766  Jalio César Vieira Braga

2767 Lazaro Ribeiro de Souza

2768  Lilian Fatima Barbosa Marinho

2769  Luis Eugénio Portela Fernandes de Souza

2770  Maeli Gomes de Oliveira

2771  Marcos Antonio Almeida Sampaio

2772 Maria do Carmo Brito de Morais

2773  Maria Helena Machado Santa Cecilia

2774  Maria Helena Ramos Belos

2775  Ricardo Luiz Dias Mendonca

2776  Silvanete Branddo Figueiredo

2777  Silvio Roberto dos Anjos e Silva

2778  Waldir Cerqueira dos Santos

2779  Walney Magno de Souza




