Ata da 8?2 Conferéncia Municipal de Saude de Tijucas

A 82 Conferéncia Municipal de Saude de Tijucas SC - Etapa Municipal da
162 Conferéncia Nacional de Saude (=82+8) e 82 Conferéncia Estadual de
Saude, estabelecida pela a Convocacéo pela Decreto Municipal n® 1411 de
22 de marco de 2019 iniciou-se s 8:30h e contou com as presencas das
seguintes autoridades: Prefeito Municipal de Tijucas o Sr. EI6i Mariano
Rocha, Secretério de Saude e Presidente do COMUSA TJ o Sr. Vilson José
Porcincula, Secretario Municipal de Agricultura, Pesca, Pecuéria e Meio
Ambiente de Tijucas o Sr. José Leal da Silva Junior, a Sra. Mirna Geraldo
representante do Lions Clube de Tijucas e que teve por objetivos:

| - reafirmar, impulsionar e efetivar os principios e diretrizes do Sistema

Unico de Satde - SUS, para garantir a satide como direito humano, a sua
universalidade, integralidade e equidade do SUS, com base em politicas

que reduzam as desigualdades sociais e territoriais, conforme previsto na
Constituicao Federal de 1988, e nas Leis n°. 8.080, de 19 de setembro de
1990, e n°. 8.142, de 28 de dezembro de 1990;

I - mobilizar e estabelecer dialogos com a sociedade brasileira acerca do
direito a salide e em defesa do SUS;

I11 - fortalecer a participacéo e o controle social no SUS, com ampla
representacdo da sociedade em todas as etapas da 162 Conferéncia Nacional
de Salde;

IV - avaliar a situacdo de saude, elaborar propostas a partir das
necessidades de saude e participar da construcéo das diretrizes do Plano
Plurianual — PPA, e dos Planos Municipais, Estadual e Nacional de Saude,
e

V - aprofundar o debate sobre as reformas necessarias a democratizacao do
Estado, em especial as que incidem sobre o setor salde.

O tema escolhido para debate e reflexdo para da 82 Conferéncia Municipal
de Saude de Tijucas foi "Democracia e Saude: Saude como Direito e
Consolidagao e Financiamento do SUS”

8§ 1° Os eixos tematicos desta 82 Conferéncia Municipal de Saude foram:
| — Satde como direito;

Il — Consolidagéo dos principios do Sistema Unico de Satde (SUS)e



Il — Financiamento adequado e suficiente para o SUS.

8 2° O Tema foi discutido em painel central e mesa redonda, com
coordenacdo, secretaria e a participacdo do médico do PROGRAMA MAIS
MEDICOS O DR. BRUNO K. BERGESCH, que fez uso da palavra por 60
minutos. Apds esta explanacao, foi aberto a contribuicdes para plenaria,
sendo que as contribui¢des expostas foram em concordancia com a
responsabilidade de fortalecimento dos principios do SUS, bem como a
manutencao de sua gratuidade.

Foram agrupados os interessados em 6 grupos, sendo que cada eixo foi
debatido por dois grupos paritarios simultaneamente. Apds estas
discussdes, cada um dos grupos formulou no minimo 1 proposta para seu
eixo. Terminada a fase inicial de propostas, reuniram-se todos 0s
conferencistas que debateram cada eixo para finalizacéo das propostas.
Neste momento, os relatores e coordenadores de cada eixo passaram a
organizar as propostas por meio digital para leitura em plenaria.

Vimos destacar a partir de agora as propostas eleitas em plenéria geral de
conferencistas da 82 Conferencia Municipal de Saude de Tijucas.

EIXO I - SAUDE COMO DIREITO

PROPOSTA 1 (Nacional) — Garantir educacdo permanente a todos 0s
profissionais da area da saude publica do Sistema unico de Saude, a nivel
nacional, afim de promover direitos em salde, estimulando o controle
social e a participacao ativa nas reinvindicacgdes para a garantia da
gratuidade e qualidade dos atendimentos, bem como, na eficiéncia, eficicia
e efetividade dos recursos.

PROPOSTA 2 (Nacional) — garantir a criacdo de meios de informacao e
comunicacdo em midias eletrénicas que deem acesso universal a
orientacdes a todo cidaddo brasileiro quanto aos direitos e logistica do
Sistema Unico de Satde, para construcdo de cultura de fluxo padrio de
funcionamento do SUS. Aumentando a adesao de toda a populacédo no
cumprimento de seus direitos e deveres.



PROPOSTA 3 (Nacional) — Garantir a exequibilidade de atendimento
primario em turnos diferenciados em toda a nagéo brasileira, garantindo
com recursos financeiros para esta implementacdo, a fim de proporcionar
atendimentos em horarios alternativos para atencdo a saude do trabalhador
brasileiro.

EIXO 2 — CONSOLIDACAO DO Sistema Unico de Satde — SUS

PROPOSTA 1 (Nacional) — Fortalecer a fiscalizacdo do funcionamento
regular dos conselhos municipais de saide como 6rgaos de controle social
para o cumprimento dos pilares do SUS.

PROPOSTA 2 (Nacional) — Adequar os sistemas de controle e
monitoramento internos para o fortalecimento e reestruturacao de
programas como PMAQ, tornando o sistema mais efetivo quanto a
agilidade, feedback estruturado, avaliacédo e fornecimento de assessoria que
viabilizem a estrutura e 0s servicos.

Proposta 3 (Municipal) — Criar grupos de trabalho para fiscalizar a plena
funcionalidade do conselho municipais de salde, estimulando a criacdo de
conselhos locais e conselhos gestores de unidades de saude, afim de
garantir a participacdo dos profissionais e usuarios nas reunides. Bem
como, garantir a ampla convocacdo para participacao popular das reunides
mensais.

Proposta 4 (Municipal) — Criar protocolos Clinicos gerais voltados aos
profissionais de salde, com a finalidade de garantia de qualidade dos
servicos prestados.

Proposta 5 (Municipal) — Qualificar a comunicacéo social na area da saude,
voltada aos diversos graus de instrucdo das comunidades, com a finalidade
de garantir a equidade e a universalidade dos servicos.



PROPOSTA 6 (Municipal) — Estimular e garantir formacdes continuadas,
reunides e encontros para o corpo clinico municipal, com o objetivo de
garantir a melhoria na qualidade da assisténcia a satde publica do SUS.

PROPOSTA 7 (Municipal) - Garantir profissionais da area de gestdo para
cada unidade de satude municipal.

PROPOSTA 8 (Municipal) — Garantir a criacao de grupos de trabalho com
0 objetivo de estimular as praticas alternativas e complementares,
disseminando hortas terapéuticas comunitarias nas UBS, com a
possibilidade de criacdo de Comissao de Praticas Integrativas e
Complementares dentro da estrutura da Secretaria Municipal de Saude.

PROPOSTA 9 (Municipal) - O reconhecimento da Medicina de Familia e
Comunidade como especialidade Principal para atuacdo na Atencao
primaria, com incentivo aos profissionais formados na area, assim como
incentivos a insercédo destes profissionais na rede através dos concursos e
processos seletivos.

PROPOSTA 10 (MUNICIPAL) — Criar grupos de trabalho para estudo de
melhorias no acesso, com perspectiva de estudo de metodos de acesso
avancado.

PROPOSTA 11 (Municipal) — Criar mecanismos préprios de avaliacao e
incentivos financeiros voltados as equipes de atencdo Basica primaria,
semelhante ao PMAQ.

PROPOSTA 11 (Municipal) — Criar mecanismos de incentivo a atualizacao
dos profissionais e a dedicacdo exclusiva, dentro do plano de cargos e
salarios.



PROPOSTA 12 (Municipal) — Atualizar anualmente a lista da REMUME,
atraves de reavaliacdo aberta e ampla dos medicamentos padronizados,
com reavaliacdo de viabilidade financeira e com apreciagdo do COMUSA
TJ.

PROPOSTA 13 (Municipal) — Criar o CURAME — conselho de uso
Racional de medicamentos para monitorar e avaliar a medicamentalizacéo
da populacdo municipal, a fim de propor alternativas preventivas de
medicamentalizacao excessiva.

PROPOSTA 14 (Municipal) - Reavaliar a territorializacdo periodicamente
a fim de adequar corretamente o numero de equipes por populacdo, assim
como garantir a plena cobertura de agentes comunitarias de satde no
municipio.

EIXO 3 - FINANCIAMENTO ADEQUADO E SUFICIENTE PARA O
SUS

PROPOSTA 1 (Nacional) — Revogar a EC 91 que fixa e congela os
investimentos na area da saude publica.

PROPOSTA 2 (Nacional) — Atualizar e corrigir os percentuais de
investimento na area da saude publica utilizando novo SENSO como
referéncia. As projecoes estimadas nos ultimos 8 anos ndo corresponde
com a realidade demogréfica brasileira.

PROPOSTA 3 (Nacional) — Garantir que o Art. 6 da Constituicdo Cidada
torne-se intocavel a dispositivos de emendas da Constitui¢do, que garantem
direitos a saude de forma universal e gratuita.



PROPOSTA 4 (Nacional) — Garantir investimentos a nivel nacional de
educacdo permanente e gratuita a formacéo continuada de agentes publicos
no ambito da saude publica.

PROPOSTA 5 (Nacional) - Incluir a exigéncia de competéncia técnica do
Gestor Municipal, Estadual e Federal de Recursos destinados a salde
publica utilizando os principios de eficiéncia, eficacia e efetividade no
gerenciamento dos recursos financeiros e humanos no PLANO
NACIONAL DE SAUDE PUBLICA.

Conforme estabelecido pelo regimento interno, estas propostas ap0s
aprovadas em plenéria estdo sendo encaminhadas para o Conselho Estadual
de Salde de Santa Catarina para comporem o rol de propostas que serdo
encaminhadas e votadas em plenaria da 8% Conferencia Estadual de Salde
de SC.



