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1. INTRODUCAO

A 142 Conferéncia Municipal de Saude de Colombo/PR foi realizada no
auditorio da Regional Maracand nos dias 22 e 23 de Marco de 2019, conforme
Decreto n° 63/2018 e organizada pela Comissdo nomeada através da Portaria n°
660/2018, ambos da Senhora Prefeita Municipal.

A Conferéncia Municipal de Saude consiste em um evento de vital importancia
para o fortalecimento do Sistema Unico de Satde (SUS), visto que reline segmentos
representativos da sociedade para debater a situacdo de saude e propor diretrizes
para a formulacdo das politicas de saude, orientando as diretrizes do Plano
Plurianual e do Plano Municipal de Saude a partir das necessidades de saude.
Possibilita, desta forma, a vivéncia de um processo democratico participativo na
perspectiva do planejamento ascendente.

Considerando a participacdo da comunidade na saude como um direito de
cidadania, o primeiro marco legal a ser considerado é a Constituicdo Federal, onde
se |& em seu Artigo 1° Paragrafo Unico que: “Todo poder emana do povo, que o
exerce por meio de representantes eleitos ou diretamente, nos termos desta
Constituicao” (BRASIL, 1988).

A Lei n°® 8.142/1990, dispbe sobre a participacdo da comunidade na gestédo do
SUS e prevé a realizacdo das Conferéncias de Saude (a cada quatro anos) e a
organizacdo de Conselhos, ambos de carater deliberativo e permanente.

Precedendo o evento principal, realizou-se em 23 de Fevereiro de 2019 os
Foruns Locais de Saude com o objetivo promover a participacdo social na
elaboracdo das propostas a serem apresentadas na 142 Conferéncia Municipal de
Saude a partir de um diagndstico local da situacdo de saude da populacdo, da
identificacédo de potencialidades e pontos criticos dos servi¢os de saude.

As propostas levantadas nos Foéruns Locais de Saude foram discutidas,
votadas e aprovadas na Plenaria Final e compiladas com total fidelidade as
discussbes realizadas durante as Oficinas, recebendo, quando necessario, um
cuidadoso tratamento de redacdo para expressarem adequadamente a ideia central

do texto. As propostas foram relacionadas a 03 eixos:
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Eixo | — Saude como direito: desafios e perspectivas para o fortalecimento do SUS.

Eixo Il — Financiamento: garantia de recursos e investimentos em saude.

Eixo Il — Controle social na Saude: consolidando os principios do SUS, os avangos

e a importancia da democracia na defesa da saude.

Apoés a discussao, votacao e deliberacdo das propostas pela Plenaria Geral,
procedeu-se com a eleicdo da nova composi¢cdo do Conselho Municipal de Saude
(Gestdo 2019-2023). O Anexo | descreve a composicdo dos novos Conselheiros
Eleitos.

Este Relatorio retrata os anseios dos representantes dos diversos segmentos
gue participam cotidianamente da construcdo do SUS em Colombo, demonstrando o

interesse na realizacao de avancos permanentes para o sistema de saude local.

Os Relatores
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2. METODOLOGIA

O processo de trabalho da 14° Conferéncia Municipal de Saude transcorreu
conforme as etapas abaixo descritas:

Dia 22/03/2019 (sexta-feira)

Horario Atividade
13:00-13:00 Credenciamento/Abertura da Conferéncia
13:30-14:30 Mesa de Abertura com a presenca de Autoridades e Convidados

Composigéo da Mesa Diretora
14:30-15:00
Leitura do Regimento da Conferéncia
Conferéncia de Abertura: “Democracia e Saude:
15:00-17:00
Saude como Direito — Consolida¢éo e Financiamento do SUS”
Dia 23/03/2019 (sabado)

Horério Atividade

08:00-08:30 Credenciamento

Oficinas
Eixo 1 — Saude como Direito: desafios e perspectivas para o fortalecimento do SUS.
08:30-12:00 Eixo 2 — Financiamento: garantia de recursos e investimentos em saude.
Eixo 3 — Controle Social na Saude: consolidando os principios do SUS, os avancos e a im-
porténcia da democracia na defesa da saulde.

12:00-13:30 Intervalo

13:30-14:30 Retorno das Oficinas

14:30-15:30 Plenaria Geral: Discusséo, votagéo e aprovagéo das propostas das Oficinas

15:30-16:30 Eleicao do novo Conselho Municipal de Salde (Gestao 2019-2023)
16:30 Encerramento

Apoés a abertura da Conferéncia e da palavra das Autoridades, o primeiro dia
destinou-se a ministracdo da palestra sobre o tema central da Conferéncia
(Democracia e Saude: Saude como Direito — Consolidagdo e Financiamento do
SUS).

No segundo dia, foram realizadas trés Oficinas, relacionadas aos Eixos
tematicos da Conferéncia. As Oficinas tiveram por finalidade aprofundar a discusséao
das propostas elencadas nos Foruns Locais de Saude. Em cada Oficina, foi definido

um coordenador, um auxiliar e um relator.
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O modelo de trabalho adotado para as Oficinas foi embasado na metodologia
dialégica proposta na Politica Nacional de Humanizagao, a qual propde “um novo
tipo de interacdo entre 0s sujeitos que constituem os sistemas de salde e deles
usufruem, acolhendo tais atores e fomentando seu protagonismo” (BRASIL, 2004).

A abordagem se deu por exposicao inicial do tema e sensibilizacdo dos
participantes sobre os objetivos da acdo. Na sequéncia o coordenador propds aos
participantes que debatessem a respeito das propostas, dando-se a oportunidade
para que todos expusessem seus apontamentos. Apés o registro das proposicoes,
os participantes definiram as propostas e, com auxilio do relator, elaboraram a
redacdo daquelas que seriam encaminhadas para votacao pela Plenaria Geral.

As propostas previamente elencadas nos Foéruns Locais foram analisadas
segundo a técnica de analise de contetdo tematica proposta por Bardin (2011), que
inclui a identificacdo dos temas e o0 estabelecimento de categorias apds a
transcricdo dos dados. Assim, as propostas dos Foruns Locais foram organizadas
em trés categorias:

a) Propostas relacionadas ao setor Saude e que sdo da Competéncia
Municipal.

b) Propostas relacionadas ao setor saude, mas que ndo sdo da Competéncia
Municipal, a serem encaminhadas as esferas competentes.

€) Propostas ndo relacionadas ao setor Saude, a serem encaminhadas aos
Setores competentes.

Na organizacdo das respostas, foi contado o niumero de Unidades de Saude
em que cada proposta foi elencada e, em sequéncia, calculado o percentual de
prevaléncia da proposta entre as 25 Unidades em que foram realizados os Féruns
Locais, adotando-se como critério de relevancia para a proposta a prevaléncia
minima de 20%.

O Anexo Il deste Relatoério Final traz as propostas dos Féruns Locais elencadas
por Unidade de Saude e sua categorizacédo conforme os critérios acima descritos.

No gque tange as propostas consolidadas na Conferéncia ap6s discusséo,
votacdo e deliberacdo pela Plenaria Geral, as mesmas foram categorizadas tendo-
se como base 0s seguintes critérios:

a) Propostas a serem encaminhadas a Esfera Municipal.
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b) Propostas a serem encaminhadas a Esfera Estadual.

c) Propostas a serem encaminhadas a Esfera Federal.

Ao todo, foram consolidadas nas Oficinas 9 propostas por Eixo, sendo 3 de
cada uma das categorias acima descritas, totalizando-se 27 propostas.

Quanto aos custos da 142 Conferéncia Municipal de Saude, o Anexo Ill resume
planilha de prestacdo de contas elaborada pelos Tesoureiros da Comisséo

Organizadora.
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3. RESULTADOS

3.1 PARTICIPACAO SOCIAL

Conforme dados apresentados na tabela a seguir, participaram da 142

Conferéncia Municipal de Saude 257 pessoas no primeiro dia e 148 pessoas no

segundo dia, totalizando-se 405 participantes.

Dia Delegados Observadores Total
22/03/2019 47 210 257
23/03/2019 35 113 148

Os Foéruns Locais de Salde realizados em 23/02/2019 contaram com a

participacédo de 427 pessoas.

32 DIRETRIZES PROPOSTAS NAS OFICINAS DISCUTIDAS E APROVADAS NA
PLENARIA GERAL

3.2.1 OFICINA 1 — SAUDE COMO DIREITO: DESAFIOS E PERSPECTIVAS PARA
O FORTALECIMENTO DO SUS

Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Municipal

1  Garantir acessibilidade e atendimento de qualidade aos usuarios através de:
expansédo, adequacdo e manutencéo da estrutura fisica dos equipamentos de
saude; ampliar o quantitativo de profissionais capacitados, garantir a seguranca
permanente dos servidores para prestar assisténcia a saude e ampliar as
equipes multidisciplinares compativeis com a demanda do territorio, estender o
horario de atendimento nas unidades de maior populacao, implantar equipes de
Nucleo de Apoio a Saude da Familia, Academia da Saude e atendimento

odontoldgico de emergéncia.
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2. Revisar a REMUME (Relag¢ao Municipal de Medicamentos) e fornecer em todas
as Unidades de Saude as medica¢cOes da Mae Colombense.

3. Implantar o plano de cargos e salarios especifico dos servidores da saude.

Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Estadual

1. Garantir programas de educacao permanente aos servidores de saude.

2. Fortalecer a Rede de Saude Mental, através da implantacdo do CAPS-i
(infantil) Regional.

3. Aumentar e assegurar as cotas de consultas de especialidades para a regiao

metropolitana.

Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Federal

1 Criar rede de apoio para prevenir o adoecimento fisico e mental dos
trabalhadores, assim como assisténcia e acompanhamento dos que ja estdo
adoecidos.

2. Flexibilizar o horario de trabalho para estimular e favorecer a educacdo
permanente dos servidores e ofertar capacitacdes, principalmente em relacdo a
Politica Nacional de Humanizacgao para melhorar o atendimento aos usuarios.

3.  Estabelecer carga horaria de 30 horas semanais para os profissionais de

salde.

3.2.2 OFICINA 2 - FINANCIAMENTO: GARANTIA DE RECURSOS E
INVESTIMENTOS EM SAUDE

Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Municipal

1. Ampliar e manter a cobertura da Estratégia Saude da Familia (ESF) no
municipio contemplando a saude bucal na ESF através da

implantacdo/expansao das equipes de saude da familia.
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2. Adequacgdes estruturais nas unidades de saude ja existentes conforme
diretrizes da Atencdo Primaria a Saude (APS) prevendo-se integracdo do
sistema de informacédo de prontuério eletrénico com sistema de informacéo dos
prestadores.

3. Agquisicdo de veiculo (van, 6nibus) para melhoria do transporte sanitario de
procedimentos eletivos originados na APS, conforme roteiro pré estabelecido,
de forma ao atendimento coletivo visando a reducdo do absenteismo nas

consultas especializadas fora do municipio.

Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Estadual

1. Estudar a viabilidade de extensédo do horario de Unidades de Saude conforme
necessidade distrital, com base em diretrizes regionais.

2. Implantagdo de um plano de cargos e salarios especifico para a secretaria
municipal de saude construido por uma equipe técnica com base em diretrizes
regionais.

3. Planejar a implantacdo de Hospital Regional de Médio Porte na éarea

Metropolitana Norte.

Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Federal

1. Planejamento de novas Unidades de Saude a partir de estudos
territoriais/populacionais para melhoria da cobertura da APS.

2. Consolidar a equidade, implantando as Geréncias, fortalecendo a rede de
servicos de apoio a APS (NASF, SAUDE MENTAL — CAPS i e CAPS lII,
SAUDE DA MULHER, SAUDE DA CRIANGCA, SAUDE EM CASA, entre outros)
e 0 acesso a exames complementares e consultas especializadas, com
ampliacdo da rede de prestadores e otimizacdo dos critérios de avaliagcédo e

priorizacdo dos exames e consultas especializadas de forma regionalizada.
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3.  Ampliagdo do financiamento da politica de Educagdo Permanente e
Continuada no aperfeicoamento dos profissionais de saude com base em

diretrizes nacionais visando melhorias no atendimento a populacao.

3.2.3 OFICINA 3 — CONTROLE SOCIAL NA SAUDE: CONSOLIDANDO O0S
PRINCIPIOS DO SUS, OS AVANCOS E A IMPORTANCIA DA DEMOCRACIA NA
DEFESA DA SAUDE

Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Municipal

1. Conscientizar a sociedade acerca do fluxo de agendamento de consultas
eletivas e/ou de urgéncia e exames com o intuito de diminuir o absenteismo,
com esta informacé&o disponivel em meios eletronicos.

2. Fortalecer as linhas de cuidado na Atencdo Primaria, consolidando os
principios do SUS.

3. Fortalecer dos Conselhos Locais de Saude e criacdo de Camaras Técnicas no
Conselho Municipal de Saude para acompanhamento de temas especificos

(por exemplo, Camara Técnica do Absenteismo).

Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Estadual

1. Implantar e manter Centros de Especialidades nos Municipios estratégicos com

financiamento integral do Estado, para a garantia das linhas de cuidado, com

fornecimento de transporte sanitario aos usuarios para as consultas eletivas em
outros municipios.
2. Implantar e manter Hospital Regional, respeitando o aspecto geogréfico,

estratégico e populacional dos municipios com financiamento integral do

Estado.
3.  Garantir o Servico de Verificacdo de Obitos para os municipios metropolitanos

com financiamento integral do Estado.
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Propostas a serem encaminhadas para a Esfera Federal

1. Reviséo e atualizacdo da tabela SUS com definicdo de cotas através de perfis
epidemioldgicos.

2. Revogacdo da Emenda Constitucional 95/2016 que congelou os gastos

publicos com saude e definicdo de porcentagem minima a ser investida pelo
governo federal em saude.
3. Implantacdo de um sistema de informacédo nacional para a gestdo do SUS

padronizado para todos os municipios com financiamento integral do governo

federal.
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4. ANALISE E DISCUSSAO

O tema central da 14® Conferéncia Municipal de Saude é de grande relevancia
na atualidade, visto que traz implicacbes em todas as esferas do SUS. O Conselho
Nacional de Saude (2018) enfatiza que os desafios para a defesa da saude se
avolumaram para dimensdes colossais, tendo dois pilares fundamentais.

O primeiro pilar de desafios diz respeito a resisténcia aos mais violentos
ataques aos principios e diretrizes do SUS, realizados por forcas que buscam uma
contratacao social para esse direito aos moldes anteriores a 1988. O outro pilar de
desafios trata da formulacéo de politicas que possam desenvolver o SUS na direcao
da superacao de seus gargalos, que ndo sdo poucos.

O desafio atual é conseguir a contribuicdo de cada usuario, profissional de
salde, gestor e prestador, para que a gestao participativa, vestida da bandeira da
Democracia e Saude, possa ser uma poderosa guardid da Constituicdo Federal na
defesa do Direito Humano Fundamental a Saude.

Ainda segundo o Conselho Nacional de Saude (2018), defender o SUS
significa defender acBes e servicos de saude para a totalidade da populacao
brasileira, sendo que para mais de 75% desta populacdo o SUS € a Unica opc¢éo
de assisténcia a saude, e defender conquistas que sdo exemplos para 0 mundo,
tais como:

1. Sistema nacional de transplantes.

2 Sistema de hemocentro.

3. Tratamento da sindrome de imunodeficiéncia adquirida.

4 Distribuicdo de medicamentos para o controle de doengas cronicas nao
transmissiveis.

5. Sistemas de vacinacao capazes de imunizar milhdes de brasileiros em apenas
um final de semana.

6. Producéo nacional de vacinas para as doencas negligenciadas ou emergentes.

7. Expansao da Estratégia Saude da Familia, com correspondente melhoria dos
indicadores de saude.
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Deve-se ressaltar que esta conjuntura de desafios discutidos em &ambito
nacional também € vivenciada no ambito municipal. Nesse contexto, na anélise das
propostas consolidadas nos Foruns Locais e na Conferéncia, € necessario
considerar que:

1) A Declaracdo de Alma Ata (OMS, 1978) define a Atencédo Priméaria a Saude
como sendo “a atengdo de saude essencial, baseada em métodos e tecnologia
pratica, cientifica e socialmente aceitavel. E de acesso universal para individuos e
familias na comunidade. E a funcgéo e o foco central do sistema de satide do pais
e do desenvolvimento social e econdmico da comunidade.”

2) Conforme a Deliberacdo da Comissao Intergestores Bipartite (CIB) n°
07/2018, a pactuacao de gestdo do sistema municipal de saude € definida como
sendo Gestdo Basica, de maneira que é da competéncia municipal o fortalecimento
da Atencéo Priméria a Saude. Com efeito, o financiamento dos servicos que exigem
mao de obra altamente especializada e maior densidade tecnoldgica estdo sob
responsabilidade de financiamento estadual e federal.

3) O Plano Municipal de Saude 2017-2021 aponta a visdo de o Sistema de
Saude Municipal ser um sistema de saude integrado, resolutivo, organizado e de
referéncia em Atencao Primaria a Saude.

4) O Ministério da Saude enfatiza a importancia do fortalecimento da Atencao
Priméaria a Saude (APS), tendo-se a ESF como estratégia prioritaria (Portaria GM
n° 2.436/2017, que aprovou a Politica Nacional de Atencdo Bésica) para a
consolidacéo e fortalecimento da APS no sistema de saude brasileiro.

Com os Foéruns Locais, o objetivo de descentralizacdo do processo de
planejamento do SUS e promover maior participacdo dos usuérios foi cumprido.
Destaca-se um incremento na participacdo global em relacdo aos FoOruns Locais
realizados em 2017 na ordem de 24,85%. O numero total de participantes na
Conferéncia foi proximo ao numero de participantes dos Féruns Locais.

Entretanto, considerando-se que o numero total de participantes dos Foruns
Locais e da Conferéncia corresponde a cerca de 0,12% da populacéo estimada do
municipio, permanece como desafio o fortalecimento da participagdo popular no

processo de planejamento do SUS.
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A realizagdo dos Foéruns Locais e da Conferéncia no final de semana
possibilitou o acesso ao processo de planejamento de pessoas que nao estédo
organizadas em associacdes ou classes representativas, mas que sdo usuarias dos
Servigos municipais.

No que tange as propostas elencadas nos FoOruns Locais, os temas
predominantes se referem as condi¢cdes dos servicos e de trabalho. Na percepcéo
dos participantes, serd o investimento na captacdo e fixacdo de profissionais, na
implantacdo e expanséo da Estratégia Saude da Familia, no fortalecimento do plano
de cargos e salarios através da melhoria de piso salarial, nas ac6es de educacéao
permanente aos servidores, na estrutura fisica dos servicos e no acesso aos
medicamentos que resultard em mudanca e na melhora da qualidade de vida do
usuério do SUS.

Quanto as propostas consolidadas apds discussao, votacdo e deliberacdo
pela Plenaria Geral da Conferéncia, manteve-se essa percepc¢ao identificada nos
Foruns Locais.

Destaca-se também a alta frequéncia de propostas relativas aos servi¢os de
meédia/ alta complexidade, portanto ndo relacionadas a competéncia municipal,
particularmente a oferta de consultas e exames especializados. Também foi
consideravel o nimero de propostas relacionadas a outros Setores.

Nesse contexto, as propostas encaminhadas pelos FoOruns Locais e
posteriormente consolidadas pela Plenaria Geral sinalizam que h& necessidade do
fortalecimento da APS municipal, mas também do suporte dos servicos de apoio e
logisticos. Também se destaca a importancia do esforco conjunto das demais
esferas de governo e dos diferentes Setores em suas respectivas competéncias de
atuacao.

A capacidade resolutiva da APS, obtida através da captacédo e fixacdo de
profissionais e do provimento de estrutura fisica adequada, esta associada a
garantia de acesso aos demais niveis de atencdo e do suporte adequado dos
servicos de apoio e servigos logisticos (KUSCHNIR, 2014), além de ter impacto
positivo sobre indicadores de morbimortalidade (STARFIELD, 2002).
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Quando se compara os sistemas publicos e universais de salude com o0s
modelos de mercado, hd uma série de evidéncias sobre a superioridade, em
efetividade e eficiéncia, dos sistemas publicos e universais de saude quando
comparados com modelos de mercado. Nestes, ha custos excessivos, desigualdade
no cuidado, fragmentacdo de direitos, politicas de saude focais e com acesso
definido ndo por necessidades de saude, mas por regras de previdéncia e
capacidade de compra (CAMPOS, 2018).

Diante dos intensos desafios enfrentados pelo maior sistema de saude publica
do mundo, a pratica do controle social e participacdo social mostram-se
fundamentais no desenvolvimento e fortalecimento do SUS.

Como parte integrante no desafio de se reafirmar a Saude como Direito, a 142
Conferéncia Municipal de Saude reuniu segmentos representativos da sociedade
para debater a situacdo de saude e propor diretrizes para a formulacéo das politicas
de saude, orientando as diretrizes do Plano Plurianual e do Plano Municipal de
Saude a partir das necessidades de saude.

As propostas encaminhadas pelos FoOruns Locais e posteriormente
consolidadas pela Plenaria Geral sinalizam que ha necessidade do fortalecimento da
APS municipal, mas também do suporte dos servigos de apoio e logisticos. Também
se destaca a importancia do esfor¢co conjunto das demais esferas de governo e dos
diferentes Setores em suas respectivas competéncias de atuacao.

Nesse contexto, acredita-se que, concluida a 142 Conferéncia Municipal de
Saude de Colombo, foi atingido o objetivo de promover a participacdo social efetiva

na construcéo e no fortalecimento do SUS.
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ANEXO | — CONSELHO ELEITO NA 142 CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE

DE COLOMBO PARA O PERIODO 2019-2023

SEGMENTO DOS USUARIOS

CONSELHEIRO INSTITUICAO
CARLA MURAKAMI KUNIYOSHI APAE Titular
ADRIANA CRISTINA SANTANA TOMAL CLS MONTE CASTELO Suplente
NILTON LUIZ CARNEIRO DE MELO PARCEIROS DO RIM Titular
REGINALDO MIKOSZ MENIN CLS FATIMA Suplente
VANI GOMES RODRIGUES DA SILVA SISMUCOL Titular
JOAO LUIZ FABRO SISMUCOL Suplente
MARIA APARECIDA PAVANI ORGANIZACOES SOCIAIS | Titular
MELRI LUCIA FONTOURA LEAL CLS SAO GABRIEL Suplente
JOSNEY MARQUES DE OLIVIERA ASS. VILA NOVA Titular
BENEDITA MARIA DA SILVEIRA ASS. VILA NOVA Suplente
JOSE PEREIRA DA SILVA CLS SAO DIMAS Titular
MARIA APARECIDA ANSELMO CLS SEDE Suplente
BEATRIZ TEREZINHA RAMOS DE ALBURQUERQUE | CLS MONTE CASTELO Titular
LUIZ FERNANDO RAMOS DE SA CLS MAUA / LIBERDADE | Suplente
JOSE OSMAIR POSSEBAM AMECIM Titular
LESSANDRO BATISTA FERREIRA AMOPAR Suplente
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SEGMENTO DOS TRABALHADORES DA SAUDE

| CONSELHEIRO | INSTITUICAO | |
VALQUIRIA CLECY PLUCHEG US FATIMA Titular
JOSE MILTON DE OLIVEIRA US OSASCO Suplente
MARIA APARECIDA DO PRADO DO NASCIMENTO US QUITANDINHA Titular
RENATA PINTO DA SILVA PA MARACANA Suplente
MARIA MARTINS DA SILVEIRA US SANTA TEREZA Titular
DORALICE MARIA DOS SANTOS US ALTO MARACANA | Suplente
MARINALVA VIEIRA DE CARVALHO US MOINHO VELHO Titular
SIMONE PRESTES VIEIRA US CESAR AUGUSTO | Suplente

SEGMENTO DOS GESTORES / PRESTADORES DE SERVICO

CONSELHEIRO INSTITUICAO
ADRIANA CORDEIRO LOPES PEREIRA SMS Titular
SANDRA MARA DE OLIVEIRA SMS Suplente
ANGELITA APARECIDA MUNIZ SMS Titular
LUCIANE REGINA ENRENFRIED SMS Suplente
ROSANE DO CARMO DA SILVA CLINILAB Titular
JAMILE GHAZAL METROLAB Suplente
LUZIA ENEMARA FLORES LABAN Titular
CLAUDIO BEDNARCZUK HMAM Suplente
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ANEXO Il - PROPOSTAS DOS FORUNS LOCAIS DE SAUDE PARA A 142
CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE

Conforme dados apresentados na tabela a seguir, participaram dos Foruns
Locais de Saude 427 pessoas, sendo 304 usuarios, 73 trabalhadores e 50

representantes da gestéo.

Seq. Local Usuarios | Trabalhadores | Gestdo/prestadores
1 US ALEXANDRE NADOLNY 1 4 2
2 US ATUBA 10 2 2
3 US BACAETAVA 17 1 2
4 US BELO RINCAO 3 3 2
5 US CAIC 16 4 2
6 US CAPIVARI 13 1 2
7 US CESAR AUGUSTO 24 4 2
8 US ELIS REGINA S. MENDES 3 1 2
9 US GUARAITUBA 22 2 2
10 US JARDIM CRISTINA 18 3 2
11 US JARDIM DAS GRACAS 10 8 2
12 US LIBERDADE 4 2
13 US MARACANA 0 2
14 US MAUA 8 2
15 US MOINHO VELHO 36 0 2
16 US MONTE CASTELO 16 3 2
17 US NOSSA SRA DE FATIMA 18 7 2
18 US OSASCO 33 1 2
19 US QUITANDINHA 3 1 2
20 US SANTA TEREZA 10 0 2
21 US SAO GABRIEL 16 5 2
22 US SAO DIMAS 2 2
23 US SAO DOMINGOS 4 2
24 US SAO JOSE 4 2
25 US SEDE COLOMBO 17 1 2

TOTAL 304 73 50
PERCENTUAL DE PARTICIPA(}AO 71% 17% 12%
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Deve-se destacar o incremento global na ordem de 24,85% na participacédo dos

Foruns Locais de Saude de 2019 em relacdo a frequéncia relatada nos Foruns

Locais realizados em 2017.

Ao todo foram encaminhadas 102 propostas. A exemplo do que ocorreu com a

participacéo, deve-se destacar o incremento global na ordem de 47,82% no namero

de propostas elencadas nos Foéruns Locais de Saude de 2019 em relacdo ao

namero de propostas elencadas nos Féruns Locais realizados em 2017.

As propostas encaminhadas pelos Féruns Locais sdo transcritas a seguir:

US Alexandre Nadolny

1

Ampliacdo da estrutura fisica da Unidade de Saude A. Nadolny, aumento do
namero de profissionais (médicos, enfermagem, ACS, servicos gerais), assim
como a fixacdo dos profissionais que ja possuem vinculo com a comunidade.
Diminuir o tempo de espera para o agendamento para especialidades, assim
como resolver os problemas de reagendamento quando o prestador nao
conseguir executar o servi¢o no dia agendado

Criacdo de uma rede de apoio para prevenir o adoecimento fisico e mental dos

trabalhadores, assim como para atendimento dos que ja estao adoecidos.

US Atuba

1

Aumentar a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Odontologia com
horario estendido em algumas unidades de saude para atender a populacao
gue trabalha em horéario comercial.

Flexibilizacdo do horario de trabalho para estimular e favorecer a educacéo
permanente dos funcionarios e ofertar capacitagdes, principalmente em relagéao
a Politica Nacional de Humanizacdo para melhorar o atendimento aos
usuarios.

Manter um Centro de Especialidades no Municipio e em casos de consultas
eletivas em outros Municipios, fornecer transporte sanitario para idosos,

gestantes e deficientes fisicos.
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US Bacaetava

1.

Manutencdo dos profissionais de saude no atendimento aos cidaddos do
municipio com incentivo de cargos e salarios para que diminua a rotatividade
dos profissionais.

Melhora na estrutura fisica e equipamentos da US Bacaetava, tais como
cadeira de rodas, sala de inalacao instalada, toldo de protecdo contra chuva,
bancos para espera e ampliacdo de mais um consultério.

Melhoria na interacdo dos profissionais de saude (psicélogos, fonoaudidlogos,
oftalmologista, nutricionista, etc.) com os profissionais da educacdo para
atendimento a saude escolar.

Melhoria no abastecimento de agua e saneamento basico, assim como a
ampliacdo das ac¢des da vigilancia em saude nas questbes de saneamento
basico e doencas associadas na regido rural do municipio.

Melhoria no atendimento as especialidades para reducéo da fila de espera com
atendimento de nivel hospitalar dentro do municipio de Colombo.

Ampliacdo do atendimento médico e odontologico na US Bacaetava e acgdes

de promocéo e prevencdo a saude com educador fisico e academia ao ar livre.

US Belo Rincao:

1

Melhoria na infraestrutura da Unidade contemplando adequacgéo dos
equipamentos de informatica, grades nas janelas e ao redor da Unidade,
iluminacao externa e monitoramento com cameras de seguranca no bairro Belo
Rincéo e nas dependéncias da Unidade.

Diminuir a rotatividade de profissionais com a implantacdo do plano municipal
de cargos e salarios especifico para a saude, contemplando a retomada do
NASF e prevendo ainda o programa de educagdo permanente que inclua o
matriciamento de especialidades para todos os profissionais.

Promover melhora na saude e bem-estar dos usuéarios do SUS com criacéo de
parque ou area de lazer e esportes, abrangendo as areas do Belo Rincéo,
Colénia Faria, Jardim Palmeiras, e dos trabalhadores de saude com

implantacéo de programa de saude do trabalhador dos servidores municipais.
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US CAIC

1.

Infraestrutura da Unidade, com ampliagdo da Unidade e utilizacdo dos espacos
existentes vagos ndo utilizados pela educacdo, e manutencdo periddica da
Unidade e rampa de acesso.

Redimensionamento do territorio da Unidade com a possibilidade de
construcdo de uma nova Unidade de Saude entre o bairro Ana Terra e o bairro
rural Itajacuru.

Ampliacdo do numero de consultas, exames laboratoriais e especialidades,
sendo necessario mais médicos, mais funcionarios e aumento da cota de
exames. Um aumento de mutirdo de vagas de especialidades para reduzir a
demanda.

Disponibilizacdo de uma unidade movel de policiamento e seguranca na regiao
em volta da Unidade

Disponibilizacdo de espacos para lazer, como ginasios de esportes e
academias ao ar livre e cursos de capacitacdo profissionalizantes com horarios
também noturnos

Implementacdo de uma equipe multiprofissional voltada aos funcionarios da
area da saude dentro da ASSEMCO.

US Capivari

1.

Pleitear junto ao Estado ampliacdo de vagas de exames e consultas
especializadas para o Municipio.

Melhoria do acesso ao transporte através da Central de Transporte,
disponibilizando mais vagas aos usuarios sem condi¢des financeiras ou de
locomocgéo.

Melhora do acesso aos medicamentos, possibilitando aos usuérios

continuidade ao tratamento.

US Elis Regina S. Mendes (Jd. Parana)

1

Implantacdo de Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF) em todos os

distritos de Colombo.
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Criacdo de linha de 0Onibus que atenda a populagdo do Jardim Palmares,
Jardim Maria Inacia e Colonia Faria para transportar para a US Jardim Parana
e também criacdo de uma linha de salude que transporte os pacientes para
consulta com especialistas fora do municipio, que ainda possa transportar
pacientes de territérios distantes para consultas agendadas na US.

Patrulha escolar durante o dia, com intensificacdo no periodo noturno.

US César Augusto

1

Garantir acessibilidade e atendimento de qualidade aos usuarios através de
um quantitativo maior de profissionais qualificados para prestar assisténcia a
saude, sendo equipe de enfermagem, ginecologista, equipe odontolbgica,
clinico geral e agente comunitério de saude.

Ampliar o horario de atendimento da Unidade garantindo maior acessibilidade
aos usuarios, bem como oferecer servico de urgéncia/emergéncia 24 horas
nas proximidades.

Dispor de farmacia local para fornecimento das medicacfes necessarias para
tratamento adequado e efetivo de acordo com as necessidades especificas de

cada usuario.

US Guaraituba

1.

Ampliacdo da US do Guaraituba com acesso a saude bucal e farmacia
municipal.

Melhorar o tempo de espera para consultas e exames especializados, além de
acupuntura e fisioterapia.

Direcionar recursos para valorizacao e contratacdo dos profissionais da saude.
Abertura de Hospital no Municipio de Colombo-PR

Melhoria na comunicacgao visual e informativos a populacdo com orientacdes

na fila de espera.

US Guilhermina (Jd. Cristina)

1.

Implementar “acesso avangado” nas Unidades de Saude, com melhoria do

acesso a consulta médica nas unidades.
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Ampliar o horario de atendimento nas unidades para abranger mais pessoas/
trabalhadores.

Contratagdo de empresa especializada responsavel pela limpeza nas
unidades.

US Jardim das Gracas

1

Fortalecer vinculo profissional-comunidade incentivando a permanéncia dos
bons profissionais a longo prazo, pela forma de contratacdo por concurso
publico. Elaborar documento de compromisso ético de vinculagdo entre
profissional, comunidade, coordenacdo local e secretaria de saulde,
compromisso da SMS de manter bons profissionais no local evitando
remanejamentos repentinos e sem planejamento.

Garantia de exames laboratoriais em quantidade adequada para atender toda
a comunidade. Desburocratizar o processo de liberacdo destes exames.
Melhoria no acesso a saude preventiva. Construcdo do espa¢o saude para

acoOes preventivas em grupo.

US Liberdade

1. Melhoria do acesso a Unidade através de pavimentacdo e criacdo de 1
Unidade de Saude mais proxima dos bairros Parque dos Lagos e Maria do
Rosario.

2. Criacdo de 1 centro de especialidades no Municipio e 1 CRAS (Centro de
Referéncia em Assisténcia Social) com acesso mais proximo aos bairros

3. Revisado da cota de exames e diminuicédo da fila de espera das especialidades.

US Mauéa

1. Ampliacdo da equipe multiprofissional na Unidade de Saude Maua e do
numero de consultas de especialidades.

2.  Ampliacdo do espaco fisico da Unidade de Saude Maué para que contemple

um melhor atendimento para toda populagdo e adequacédo para acessibilidade

de pessoas com necessidades especiais.
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3.

Estimular a participacdo social aos Féruns e Conselho de Saude bem como em

atividades de educacédo em saude pela Unidade de Saude Maua

US Maracana

1.

Ampliacao dos servicos de saude através da melhora da acessibilidade para os
pedestres e portadores de necessidades especiais, ampliacdo, reforma e
manutencao da Unidade de Saude para melhor atender o usuario.

Implantacdo da ESF com aumento no numero de profissionais de saude e
valorizacéo periddica da remuneracao

Estabelecer carga horaria de 30 horas para a enfermagem, para possibilitar ao
usuario horario de atendimento diferenciado, principalmente para aqueles que
trabalham em horério comercial.

Ampliar disponibilidade de vagas para consulta odontolégica e ampliagdo das
especialidades na UPA, como ortopedista e pediatra.

Ampliacdo da lista de medicamentos disponiveis no Municipio.

Realizar obras de infraestrutura na captacdo do esgoto, diminuindo assim a
incidéncia de doencas transmitidas nas enchentes.

Entendendo que saude ndo é simplesmente auséncia de doenca, propomos
capacitar os servidores através de programas de educacdo em saude a fim de
gue haja disseminacéo do conhecimento para a sociedade e comunidade.

US Moinho Velho

1

Aumento do numero de servidores de todas as categorias profissionais, para
gue a equipe da Unidade esteja completa, facilitando dessa forma o acesso da
populacdo as consultas, diminuicdo do tempo de espera para atendimentos,
manutenc¢ao da unidade, principalmente higienizacéo.

Fisioterapia domiciliar e a criacdo de um centro de especialidades para a
gualificacéo da fila de espera e andamento do atendimento das especialidades.
Melhoria das condi¢gbes de trabalho para os profissionais com plano de cargos

e salarios atrativos
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Melhoria da infraestrutura da Unidade (instalacdo de bebedouros, cadeiras nas
salas de espera e para a realizacdo de atividades em grupo) e ampliacdo do
horario de atendimento.

Criacdo de um canal de comunicacao digital da Unidade, para repasse das
informacdes das acfes da Unidade (boletim informativo).

Criacdo do Conselho Local de Saude.

US Monte Castelo

1

Ampliacdo da estrutura fisica de forma que permita a ampliacdo da equipe,
espacos para a farmacia basica local, melhoria na acessibilidade, com melhora
do acesso aos usuarios e estacionamento.
Reivindicar junto ao Estado readequacao da oferta de especialidades, levando
em consideracdo a demanda populacional.
Ampliar a capacidade de atendimento dos centros de aten¢éo psicossocial, de

acordo com a demanda populacional.

US N.S. de Fatima

1

Completar o quadro de funcionarios em todas as categorias, inclusive
odontologia que esta com o quadro defasado ha 2 anos. Realizar a
capacitacdo periddica dos mesmos, de maneira estruturada e planejada, assim
como a valorizagdo financeira, plano de cargos e carreira, garantindo sua
permanéncia no servico.

Convénio com Universidades publicas e privadas para melhoria do acesso ao
servigo em diversas especialidades da saude.

Alocacado de recursos financeiros para contratacdo de prestadores de servico

em municipios mais proximos, a fim de agilizar a realizacdo de exames

US Quintandinha

1.

Organizagao do fluxo de atendimento, com ac¢bes para conscientizagdo da
sociedade acerca do agendamento de consultas eletivas e/ou de urgéncia
relacionando a forca de trabalho dos membros da associacdo de moradores da
area com a dos servidores de saude da Unidade.
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Descentralizar o acesso aos medicamentos disponibilizados pelo Programa
Méae Colombense, tendo em vista as condicbes soécioecondmicas que
influenciam a busca e atendimento nos polos farmacéuticos. A
descentralizacdo podera reduzir riscos a saude materno-infantil.

Estruturar e formalizar a Associacdo de Moradores, para promover acdes de
saude conjuntas.

Estruturar recursos humanos e financeiros para implantar a ESF na US
Quitandinha, buscando os principios do SUS para promover a salde e prevenir
danos a saude da sociedade, por meio de alianca entre a Associacdo dos

Moradores e a US.

US Osasco

1

Reativacdo da Unidade de Pronto Atendimento do Osasco e implantacdo de
um Centro de Especialidades para esta regido.

Implantacdo de medidas que melhorem o acesso a alimentagdo saudavel
(fundamental para a promog¢éo da saude), entre elas a criagdo do Restaurante
Popular, mercado da familia e feira de organicos.

Implantacdo de um centro terapéutico para apoio as pessoas com
necessidades especiais, com atendimento multiprofissional. Nesse espaco,

espera-se também uma academia de saude.

US Santa Tereza

1.

Ampliacdo de mais uma equipe de Saude da Familia em virtude do aumento
da demanda da unidade e aumento da populagéo da regiéo.

Implantagdo de um centro de especialidades com atendimento que inclua
fonoaudiologia, pediatria, nutricionista na regiao da Sede.

Implantacdo de um centro de urgéncia/emergéncia de facil acesso a populagéo
do distrito Sede devido a dificuldade de acesso e deslocamento até a UPA

Maracana.
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US Sao Dimas

1.

w

© N o 0 &

AcOes voltadas ao idoso, portadores de necessidades especiais e populagéo
em geral: Melhoria da acessibilidade (rampas de acesso a US, corrimdes, fita
antiderrapante na rampa de acesso ao 2° piso, area exclusiva de embarque e
desembarque), inclusdo de atividades e programas destinados ao bem-estar e
lazer, implantacdo da academia ao ar livre, supervisionada por profissional
capacitado.

Implantacdo da Estratégia Saude da Familia na Unidade

Maior disponibilidade de carro para atendimento e visita domiciliar, tendo em
vista a extenséo do territério de abrangéncia.

Aumento no quadro de funcionarios

Construcdo de estacionamento privativo aos funcionarios

Revisdo do plano de cargos e salarios

Fornecimento de beneficios aos trabalhadores (vale-alimentacao e refeicéo)
Disponibilizacdo de cursos de aperfeicoamento para os profissionais visando
melhorias no atendimento a populacgéo.

US Sdo Domingos

1

Melhoria no atendimento e aumento de consultas disponibilizadas dos
pacientes encaminhados as especialidades, principalmente gestantes de alto
risco atendidas no Hospital Angelina Caron em que h& demora no
agendamento das consultas e quando ha a consulta a demora na espera do
atendimento e agendamento de exames que acabam sendo agendados na US.
Ha preferéncia do atendimento nas US devido a distancia dos atendimentos
das especialidades e a dificuldade de locomoc¢éao da populacéo.

Aumentar e otimizar o atendimento do SAMU com maior nimero de
ambulancias para as solicitacdes da US.

Igualdade no atendimento, acabando com privilégios politicos.

Retorno da passagem da linha de 6nibus Angelina Caron ou melhoria no
roteiro que anteriormente passava proximo a US. Instalacdo de uma linha
interbairros municipal e construcdo de estruturas de protecao de sol e chuva

nos pontos de 6nibus do bairro.
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Construgdo de uma nova US para o bairro, com uma estrutura adequada ao
gue se pede na legislacéo

Devido ao aumento da populacdo do territério, aumento dos funcionérios da
US de acordo com as necessidades da populacdo, aumento de uma equipe de
Saude da Familia, ACS, técnicos de enfermagem, médico, com a devida
valorizac&o do servidor para evitar a rotatividade.

Construcdo de um hospital municipal para atencao terciaria no Municipio.

US Sao Gabriel

1

Abertura da Santa Casa de Colombo para o atendimento de especialidades
como consultas e outros procedimentos.

Para as especialidades agendadas em outros municipios, Colombo fornecer
conducdo para o municipe ir e voltar ao final do dia (exemplo: Van, 6nibus,
micro-6nibus).

Instalacdo de academia ao ar livre no espacgo da US Séo Gabriel.

US Sé&o José

1.

Fortalecer o acesso e acessibilidade, com a construcdo de uma nova Unidade
de Saude com estrutura fisica adequada aos parametros da Atencao Primaria
a Saude e a ampliacdo das equipes Estratégia Saude da Familia.

Fortalecer a coordenacdo do cuidado e da atencdo a saude, através do
estabelecimento de fluxos e protocolos com centralidade na Atencéo Primariaa
Saude.

Consolidar a Equidade, fortalecendo a Rede Interna de servicos de apoio a
Atencado Primaria a Saude (NASF, CAPS, Saude da Mulher, Saude da Crianca,
Saude em Casa, entre outros) e 0 acesso a exames complementares e
consultas especializadas, com ampliacdo da Rede de Prestadores e
otimizacdo dos critérios de avaliacdo e priorizacdo dos exames e consultas
especializadas.

Consolidacdo da Participacdo Popular, através da instituicdo do Conselho
Local de Saude.
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5. Fortalecer a instersetorialidade através da constru¢do de um Centro de
Convivéncia para a populacéo idosa.

US Sede

1.  Criar pontos de atendimento médico e de enfermagem nas areas rurais
Campestre e Morro Grande.

2. Construir uma Unidade de Saude na area de abrangéncia do bairro Santa
Gema e Parque Embu.

3.  Construir Hospital Regional com Centro de Especialidades a fim de reduzir as

filas para especialidades.

As tabelas a seguir resumem a categorizacdo das propostas elencadas nas

Unidades de Saude. Assinalou-se com (*) as propostas mais significativas no ponto

de vista dos participantes.

Propostas relacionadas ao setor Saude e que sdo da Competéncia Municipal.

Nimero de
Categoria Unidades que Percentual
mencionaram
Fortalecimento da Atencéo Priméria a Saude
1 |Melhoria do acesso na APS
mpi)ézrét:g%c;/ E;gansao da Estratégia Saude da Familia nas 12 48,0% (%)
Extens@o do horério de atendimento da Unidade de Saude 4 16,0%
Implantac@o do acesso avangado na Unidade de Saude 4,0%
I\U/Isilgg(;issd;ecggga:jgjo e da fixacdo dos profissionais nas 8 32,0% (%)
2 |Melhoria da acessibilidade na APS
Reforma/ Ampliacdo da Unidade de Salde 36,0% (*)
Construcéo de nova Unidade 25,0% (*)
3 |Melhoria na participagéo social
Fortalecer a participacao popular em eventos da US 4,0%
Criacdo de Conselho Local de Saude 2 8,0%
Criacdo de Associacao de Moradores 1 4,0%
Fortalecimento dos servicos de apoio a Atencao Primaria a Saude
1 |Fortalecer a rede de transporte
Eletivo 4 16,0%
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Urgéncia (SAMU) 1 4,0%

5 Fortgleumento das acfes de educacgdo permanente aos 6 24,0% (*)
servidores

3 |Ativacdo do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) 2 8,0%

4 |Melhorar a Assisténcia Farmacéutica
Ampliacéo da relacdo municipal de medicamentos essenciais - 1 4.0%
REMUME e
Ampliacéo do acesso as medica¢cbes da Farmacia Municipal 5 24,0% (*)

5 Ampliacéo da capacidade de atendimento dos CAPS, CTA, > 8.0%

Saude da Mulher, Saide em Casa

Propostas relacionadas ao setor Salde, mas que ndo sdo da Competéncia Municipal, a serem

encaminhadas as Esferas competentes.

NUmero de
Categoria Unidades que Percentual
mencionaram
1 |Melhoria no acesso a servigos de Média/Alta Complexidade
Melhoria no acesso as consultas das Especialidades Focais 17 68,0% (*)
Melhoria no acesso aos exames especializados 32,0% (*)
Ampliacdo da Rede de Pronto Atendimento 12,0%
Implantacéo de Hospital de Atencgéo Terciaria 16,0%

Propostas néo relacionadas ao Setor Saude, a serem encaminhadas para os Setores

competentes
Numero de
Categoria/ Setor Unidades que Percentual
mencionaram
1 |Secretaria da Administragcéo
Fortalecimento do Programa de Saude do Trabalhador 3 12,0%
Fortalecimento do Plano de Cargos e Salarios, através da 7 28,0% (*)
melhoria do piso salarial dos servidores da salde w70
Contratacdo de empresa especializada para limpeza nas
. , 1 4,0%
Unidades de Saude
2 |Secretaria de Educacgédo
Melhoria da articulacéo intersetorial para agfes voltadas a
, 1 4,0%
Saude na Escola
3 |Secretaria de Esportes
Implantacéo de academia ao ar livre/ espaco salde 6 24,0% (*)
4 |Secretaria de Desenvolvimento Urbano e Habitagcdo
Estruturacao de rede de saneamento basico/ esgoto no ) 8.0%
,0%
territério da Unidade de Saude
Construcéo de areas de lazer para comunidade local 2 8,0%
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Implantacdo/ Reativacdo de linhas de 6nibus 2 8,0%

Implantacéo de Restaurante Popular 1 4,0%

5 |Secretaria de Agricultura

Implantacéo de Mercado da Familia 1 4,0%

Implantacéo de Feira de Orgénicos 1 4,0%

6 |Secretaria de Governo

Ampliagdo do monitoramento por cameras do territério da US 1 4,0%

Fortalecimento do policiamento no territério da US 2 8,0%

7 |Secretaria de Comunicacéo

Ampliag&o da comunicacao visual da US (Folders, videos

0
institucionais, etc) 1 4,0%

8 |Secretaria de Assisténcia Social

Construcéo de novo Centro de Referéncia em Assisténcia
; o 1 4,0%
Social no territorio da US

Implantacéo de centro de apoio terapéutico para pessoas

0,
portadoras de necessidades especiais 1 4.0%

Construgéo de novo centro de convivéncia da pessoa idosa no

0,
territorio da US 1 4,0%
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ANEXO Il - PRESTACAO DE CONTAS DA 14* CONFERENCIA MUNICIPAL DE

SAUDE
DESCRICAO QTDE VALOR TOTAL
Materiais graficos
(30 Faixas, 3 Banners, 500 Pastas, 3000 Crachas, 100 Cartazes) - R$ 11.841,83
Sonorizacdo e equipamento de som - R$ 2.605,32
Coffee break 800 R$ 5.160,00
Almogo 350 R$ 5.775,00
Papel A4 branco (resma c/ 500 folhas) R$ 82,74
Pincel atdmico (preto) R$ 7,80
Pincel atdmico (azul) R$ 7,80
Barbante em algoddo com 184 metros R$ 34,00
Etiqueta adesiva, 30 por folha 30 R$ 6,45
Papel vergé cor creme tamanho A4 gramatura 180 — pacote com 50 1 R$ 9,00
Papel vergé cor branco tamanho A4 gramatura 180 — pacote com 50 6 R$ 53,94
Caneta esferografica azul 100 R$ 25,00
Fita dupla face larga (50x30m) R$ 17,42
TNT branco R$ 39,99
Grampo para grampeador manual para tapeceiro 106/6 1 R$ 4,47
CUSTO TOTAL DA 14*CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE R$ 25.670,76
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