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RESUMO

A partir da Constituicdo de 1988 e da construcdo do Sistema Unico de Saulde, a
presenca da populacdo nas tomadas de decisdes e no controle social, trouxeram
grandes avangos para o atendimento humanizado e as mudancgas na legislacdo do
SUS, aprimorando a saude com énfase na Estratégia de Saude da Familia. Ao
analisar as atas do conselho municipal de saiude de Almenara — Minas Gerais, a
metodologia adotada, permitiu especificar a dindmica deliberativa da ESF, em suas
diversas etapas: organizacdo, funcionamento, estrutura Fisica, debate,

encaminhamento dos problemas da comunidade, elaboracéo de relatorios e decisao.
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ABSTRACT

From the Constitution of 1988 and the construction of the Only System of Health, the
presence of the population in the taking of decisions and the social control, had
brought great advances for the humanizado attendance and the changes in the
legislation of the SUS, having improved the health with emphasis in the Strategy of
Health of the Family. When analyzing the acts of the city council of health of
Almenara - Minas Gerais, the adopted methodology, allowed to specify the
deliberative dynamics of the ESF, in its diverse stages: organization, functioning,
Physical structure, debate, guiding of the problems of the community, elaboration of

reports and decision.
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INTRODUCAO

Este presente Trabalho de Conclusdo de Curso, tem como objetivo
indagar sobre a implantagcdo da Estratégia de Saude da familia no municipio de
Almenara (MG) bem como, analisar a percepc¢édo do conselho municipal de saude a
respeito desta ac&o no controle social.

Ao abordar esse tema, temos que situa - lo no processo histérico das
politicas de saude no Brasil. Antes da Constituicdo promulgada em 1988, a
assisténcia médica estava sobre a responsabilidade do Instituto Nacional de
Assisténcia Médica da Previdéncia Social (Inamps), e o atendimento era restrito
apenas aos contribuintes da Previdéncia Social, os demais cidaddos eram atendidos
em servicos filantropicos.

Em 1988 o Brasil promulgou a sua 72 Constituicdo Federal (CF./88), mais
conhecida como a Constituicdo Cidada, termo dado ndo apenas porque contou com
grande participacdo popular, mas particularmente porque consagrou principio
voltado a plena realizacdo da cidadania. Ou seja, teve a finalidade de construir as
condicBes politicas, econdmicas, sociais e culturais que assegurassem a
consolidagdo ou efetivagdo dos direitos humanos, em busca de justica social. Em
relacdo a saude a CF.\88 dedicou cinco artigos do n°. 196 ao 200, estabelecendo — a
como direito de todos e dever do Estado.

Conforme expresso na Constituicdo, a saude ndo esta associada a
auséncia de doenca, ela é determinada pelo modo que vivemos, pelo acesso a bens
de consumo, a informacédo, a educacédo, ao saneamento, pelo estilo de vida, nossos
habitos e nossas escolhas. Com isso, pode se dizer que a saude é determinada
socialmente. Para a prestacéo de servicos de saude, foi criado o Sistema Unico de
Saude — SUS.

A Lei 8080/90 regulamentou a assisténcia a saude prevista na
Constituicdo/88 com veto presencial aos artigos que tratavam da participacdo da
sociedade. Essa questao foi tratada posteriormente pela Lei n°. 8.142/90, apos forte
pressao social.

O SUS é um sistema ainda em construcdo, com problemas a serem
resolvidos e desafios a serem enfrentados para a concretizagdo dos seus principios
e diretrizes e para definir a forma de organizar a prestacdo de servicos e as agcdes

de saude para atender a demanda e as necessidades da populacéo.
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A participacdo da comunidade ocorre de maneira efetiva e oficial por meio
dos Conselhos e Conferéncias de Saude, na esfera nacional, estadual e municipal.
O conselho de salde € um colegiado permanente e com representacao paritéria,
sua funcdo é formular estratégias para o enfrentamento dos problemas de saude,
controlar a execugcdo das politicas de saude e observar os aspectos financeiros e
econbmicos do setor, possuindo, carater deliberativo.

A atencdo primaria & salude da qual a Estratégia de Saude da Familia
(ESF) é a expressdo que se fortalece no Brasil, e caracterizada pelo
desenvolvimento de um conjunto de acdes de promocao, protecao, prevencdo de
agravos, diagnadstico, tratamento, reabilitacdo e manutengcao da saude.

Sé&o acgles e servicos pautados pelo principio da humanizagdo, cujas
praticas sao relacionadas ao compromisso com a garantia dos direitos do cidadao, e
que buscam resolver os problemas de saude mais frequentes, reduzir danos e
sofrimentos, contribuindo assim para uma melhor qualidade de vida das pessoas
acompanhadas.

De acordo o manual de Capacitacdo de Conselheiros Municipais de
Salde, Secretaria Estadual de Saude de Minas Gerais (2012). O conselho estadual,
busca efetiva implementacdo do processo de Educacdo Permanente no controle do
SUS nas esferas municipais. Ou seja, cria mecanismos para o fortalecimento do
Controle Social no Sistema Unico de Saltde, mediante a concepc¢do, formacao,
desenvolvimento, implantacdo e implementacdo, de programas permanentes,
fomentando o conhecimento e a discussédo dos conselheiros municipais, sobre os
principios e diretrizes que conformam a politica nacional de saude, compreendendo

a estrutura e funcionamento do sistema.

Os conselhos e os Conselheiros de Saude devem estar
preparados, capacitados e qualificados para exercerem suas
atribuicdes com a devida consciéncia sanitdria e cidada.
(Capacitagdo de Conselheiros Municipais de Saude
JULHO/2012).

Com isso, fortalece a atuacdo dos Conselheiros de Saude como elemento
catalisador da participacdo da sociedade no processo de defesa e fortalecimento do

SUS, desenvolvendo estratégias que promovam uma busca constante de acesso as
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informacdes, servicos e acdes de saude gerada pela ESF e a sua implementacéo
dentro no municipio, acdes essas, originadas pela demanda necessaria e ndo mais
pela oferta mercantilista. Preservando o que determina a Legislacdo Federal de N°.
8.142/90, que em seu artigo 1°,8 2° que dispde o carater permanente e deliberativo
dos Conselhos de Saude em cada instancia do governo.

O municipio de Almenara no estado de Minas Gerais esta situado na
regido sudeste do Pais, nordeste do estado, mais conhecido com Vale do
Jequitinhonha com populacdo de 38.775.00 habitantes, segundos dados do IBGE,
2010.

Assim este trabalho estd direcionado para a andlise da implantagdo da
Estratégia de Saude da familia no municipio de Almenara no estado de Minas
Gerais, bem como analisa a percepcdo dos conselheiros municipais de saude a
respeito desta politica de atencao primaria a saude.

Portanto, em um primeiro momento, a analise desenvolvida, considera a
insercdo da ESF, num contexto organizacional e institucional da Atencdo Basica
com a implementacdo das politicas de Saude ofertadas aos usuarios do SUS,
observando a estrutura fisica das Unidades Basicas de Saude (UBS), e a atuacéo
do conselho municipal ao promover resolutividade para oferecer a populacéo
qualidade de vida.

E necesséario analisar o funcionamento da ESF a luz das normativas,
listando elementos que devem ser considerados na implantacdo da ESF. Num
segundo momento este estudo propde identificar o grau de conhecimento dos
conselheiros municipais de saulde, se estdo aptos e instrumentalizados, nos
recursos administrativo, operacional, econdémico e financeiro, se estdo, capacitados
e qualificados de acordo com as Diretrizes Nacionais para o Processo de Educacéo
Permanente no Controle Social do SUS, beneficiando a sociedade através da defesa
do fortalecimento e efetivagcao do sistema da ESF.

Trata se de uma pesquisa exploratéria descritiva com base documental
e abordagem quantitativa. Os dados foram coletas por aplicagcdo de questionarios,
entre conselheiros municipais de saude, coordenacdo da atencao primaria e
enfermeira chefe de cada unidade de saude.

O seguinte trabalho esta divido em 4 (quatro) capitulos, sendo que no
primeiro capitulo tratamos do inicio da universalizacdo aos direitos a saude, e

destacamos as principais caracteristicas e discussdes sobre o principio da Atencao
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Basica e das diretrizes do programa saude da familia. No segundo capitulo tratamos
sobre a infra — estrutura necessaria e a implantacao para a Estratégia da Saude da
Familia.

O terceiro capitulo dedica — se a analise da Estrutura Fisica do Programa
Saude da Familia no Municipio de Almenara. Para isso sdo adstritas as pesquisas e
o score dos questionarios aplicados a coordenacdo e as enfermeiras chefes das
ESFs, sobre o funcionamento e a legislagdo vigente a estrutura fisica das unidades
basicas de saiude (UBS) em Almenara.

No ultimo capitulo buscamos analisar a percepcdo dos conselheiros
municipais de saude sobre a estrutura fisica e o funcionamento das unidades de
saude urbanas e rural dentro do municipio de Almenara. Além disso, buscamos
saber de que forma estdo sendo tratadas e encaminhadas as acfes referentes a
ESF. Para isto analisamos as Atas do Conselho e as tomadas de decisdes dos

mesmos diante do controle social na politica de saude.
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CAPITULO | CONTROLE SOCIAL E A GESTAO DO SISTEMA
UNICO DE SAUDE.

Antes da publicagdo da CF./88, a assisténcia médica no pais permanecia
a cargo do Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social (Inamps),
tornando-se restrita aos individuos que contribuiram para a previdéncia social. As
demais pessoas eram atendidas em servicos filantrépicos ou privados.

A partir da CF./88 a sociedade brasileira teve acesso ao atendimento
publico de salde, através da criacdo do Sistema Unico de Satde (SUS). Neste
sentido a saude passa ter um carater mais publico e universal, tendo o conceito de
saude um entendimento mais ampliado, no qual a saude também é tratada, como
uma questdo do cidadao ter direito a uma vida saudavel, levando a construcéo de
uma qualidade de vida, que deve objetivar a democracia, igualdade e respeito.
(HUMENHUK, 2009).

A CF./88 apresenta diversos artigos, a saber, do direito a saude: Art. 5°,
6°, 7°, 21°, 22°, 23°, 24°, 30°, 127°, 129°, 133°, 134°, 170°, 182°, 184°, 194°, 195°,
197°, 198°, 199°, 200°, 216°, 218°, 220°, 225°, 227° e 230°. O direito a saude esta
interligado com varios outros direitos, como por exemplo: ao saneamento basico, a
moradia, a educacdo, ao bem estar social, a seguridade social, a assisténcia social,
a0 acesso aos servigcos médicos e direito a saude fisica e psiquica. (HUMENHUK,
2009).

Além desta mudanga no entendimento do conceito de salde e de seu
carater publico e universal, outra mudanca foi na forma de gestdo da politica, que
passa a contar com um Sistema Unico de Salide, que se caracteriza pela ampliac&o
da participacéo da sociedade civil na gestdo da politica de saude.

A ampliacdo dos espagcos de participacdo politica fortaleceu a
democracia, extrapolando os partidos politicos, ou seja, atualmente temos outra
forma associativa para participacdo do cidadao, ndo mais s6 por meio da militancia
politica partidaria, mas através de diversos conselhos (salde, educacao, crianca e
adolescente, idoso, tutelas e etc.) nos trés niveis de governo, as ONGs, 0s

movimentos religiosos, populares, ambientalistas de patologias e cooperativas.
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Com isso, oferece ferramentas aos conselheiros o pleno exercicio de
suas atribui¢ces institucionais, na formulacdo de estratégias para avaliacdo controle,
fiscalizacéo, informagéo, comunicacéao, inclusdo digital para acompanhamento das

politicas publicas, acfes e servigos nos diversos segmentos, em foco a saude.

1.1 Democracia Participativa, Controle Social e as Politicas Publicas.

A democracia se traduz no processo decisorio e continuo, podendo o
cidadao intervir cotidianamente nos féruns de decisdo politica, manifestando o
grande desafio atual em transformar a democracia eleitoral em uma democracia
cidada, com isso, permite instrumentos descentralizados.

Hoje com os novos modelos de democracia, sdo encontrados desafios e
obstaculos que pouco se juntam. De um lado uma imprensa independente, uma
sociedade civil solida e autbnoma, ambas melhoram a qualidade da vida publica e
institucional dos regimes representativos (PERUZZOTI,2002). Esta claro com o
decorrer dos anos que a Accountability Vertical ndo estd esgotada com a
possibilidade da eleigcéo.

A imprensa e a sociedade exercem um papel, enquanto agentes informais
de prestacdo de contas como uma nova forma de politizacdo fortalecem e
aperfeicoam o funcionamento dos mecanismos de controle e supervisdo das

instituicGes representativas.

A mudanga politica e cultural ocorrida em varias das
sociedades [...] para uma forma constitucional de democracia,
gque deixou para tras os excessos do plesbicitarianismo
populista, contribuiu para redefinir os termos do contrato
democratico representativo em direcdo a um modelo de
prestacdo de contas. (Apud Peruzzoti “A Politica de
Accountability Social na América Latina” Livro: Controle Publico
e Demaocracia, Modulo VI 2012, PF 2° pag. 12).



Para redefinir o termo do contrato democrético representativo ao modelo
de prestacao de contas foram necesséarias mudancgas politicas e culturais ocorridas
com o decorrer dos anos pelas sociedades, deixando para tras o plesbicitarianismo
populista, enfatizando o estabelecimento de mecanismos e recursos para monitorar
e disciplinar os representantes politicos.

Com isso, os representantes atuam com responsabilidade e levam em
consideracdo os interesses dos representados, ou seja, com 0 controle nas
prestacfes de contas os politicos ndo recebem um cheque em branco, e sim,
comegam a controlar os gastos com o que de fato € necessario para representar e
lutar pelo interesse do cidadéao, reduzindo os riscos que inevitavelmente ha em todo

processo de delegacéo.

O’Donnell difere substancialmente do modelo de democracia
representativa baseado na prestagcédo de contas que predomina
nos paises ocidentais. A caracteristica distintiva das novas
poliarquias € que o processo de delegacdo de autoridade
politica ndo esta sendo complementado com 0s mecanismos
efetivos da Accountability. (Apud Peruzzoti “A Politica de
Accountability Social na América Latina” Livro: Controle Publico
e Demaocracia, Médulo VI 2012, PF 2° pg. 14).

Com tudo, melhoram o funcionamento das instituicbes representativas
através dos fortalecimentos de mecanismos de controle da legalidade dos
funcionarios publicos com a nova onda de geracdo das sociedades civis, ONGs,
movimentos sociais e organizacdes da midia, todas formadas em torno de uma
politica da Accountability Social.

Politica essa, que representa diversos conjuntos de acdes e iniciativas
civis norteadas por demandas de Accountability legal, que dividem uma comum
preocupacdo para que as instituicbes representativas funcionem melhor através do
fortalecimento das estruturas de controle da legalidade dos funcionarios publicos.

Segundo a Constituicdo Federal 1988, (CF./88), todo o poder emana do

povo:

Titulo | Paragrafo Unico.

Todo poder emana do povo, que 0 exerce por meio de
representacdes eleitos ou diretamente, nos termos desta
constituicdo (CF./88).
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Por meio do controle social consegue se trabalhar a participacéo cidada,
a sociedade é envolvida no exercicio da reflexdo e discusséo para politizacdo de
problematicas que afetam a vida num interesse coletivo. No controle social, o
governo atua sob fiscalizacdo da populacéo, da opinido publica e da esfera publica
politica.

De acordo com o Governo Federal Brasileiro, o Controle Social é a
participacdo da sociedade civil nos processos de planejamento, acompanhamento,
monitoramento e avaliacdo das a¢fes da gestdo publica e na execucdo das politicas
e programas publicos. Trata-se de uma ac¢do conjunta entre Estado e sociedade em
gue o eixo central é o compartilhamento de responsabilidades com vistas a
aumentar o nivel da eficacia e efetividade das politicas e programas publicos.

Existem mecanismos que, acionados, podem ser entendidos com espaco
de exercicio do controle social, dentre eles, o Ministério Publico (advogado da
sociedade) € o mais comum usado pela sociedade para consolidar o atendimento
adequado na politica de saude que vou abordar no proximo item. Podemos citar
ainda, Orgdo de Defesa do Consumidor (PROCON) e os meios de comunicago,
Rédio, TV, Jornais entre outros.

Apo6s a promulgacdo da CF./88, descentralizou um conjunto de politicas
publicas, transferindo as suas atribuicbes para 0S municipios que, entéao,
introduziram formas participativas de gestdo nos diversos segmentos, sendo eles
nas areas da saude, educacdo, politicas urbanas e de meio ambiente, entre outras.
(AVRITZER, PEREIRA, 2011. p. 65).

Segundo Avritzer, Pereira, 2011. Para todas essas areas foram criadas
conselhos de politicas publicas, com deliberagdo originarias da legislacdo federal ou
local, o conselho de saude esta unido como féruns publicos de captacdo de
demanda e pactuacéo de interesses especifico dos diversos grupos sociais e como
forma de ampliar a participacdo de segmentos com menos acesso ao aparelho do
Estado.

1.2 A Consolidagcao do SUS.
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Apb6s a efetivacdo da CF./88. A sociedade brasileira ganhou novos
espacos de participacdo resultando na elaboracdo de diversas leis que vieram
atender as demandas dos diversos segmentos sociais.

A CF./88 introduziu modificacfes na sociedade brasileira, uma vez que
incorporou na carta constitucional pleitos dos movimentos sociais que se

desenvolveram na conjuntura.

O Brasil promulgou a sua 72 constituicdo, também chamada de
Constituicdo Cidada, pois na sua elaboragcdo houve ampla
participacdo popular e, especialmente, porque ela é voltada
para a plena realizagdo da cidadania. (Caderno do Ministério
da Saude, “O trabalho do Agente Comunitario de Saude”, pag.
8, Il paragrafo, ano de 2009).

A constituicdo cidadd, como também € denominada, determinou um novo
arranjo institucional e federativo no Brasil. Criou espagos para a participacdo
popular, podendo concretizar as demandas das maiorias, como também
comprometeu-se com a descentralizacdo tributaria, o que favoreceu um novo
federalismo em nosso pais, garantindo a consciéncia plena dos direitos e deveres,
participacdo de forma ativa da sociedade e atuacéo de foram individual ou coletiva.

Neste contexto foi elaborada no Titulo VIII da Ordem Social; Capitulo Il da
Seguridade Social Sec¢éo Il, da Saude — Artigos 196; 197; 198 (Paragrafo Unico —
EC 29); 200.

O Art. N° 196, ao qual dispde a saude é direito de todos e dever do
Estado, garantindo mediante politicas sociais e econdmicas que visem areducéo do
risco de doenca. (ACHOCHE, 2009).

Art. 196 - A salde é direito de todos e dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais e econémicas que visem a
reducéo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitario as acdes e servicos para sua promocao,
protecéo e recuperacao. (CF./88)
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Este artigo garante ha qualquer cidadao, o direito a saude, garantido pelo
Estado através de politicas sociais para o lazer, esporte, saneamento basico,
emprego, pavimentacao, reduzindo o risco de doencas, e a¢cfes promovendo suas
protecao e recuperagdo, sem preconceito de raga, cor, idade ou credo.

O artigo 197 apresenta a importancia das agdes e servicos de saude
fornecidas pelo Estado para a populacéo, concretizacdo do SUS (Sistema Unico de
Saude), para que saia do papel e se concretize na pratica. As acdes de servicos de
saude, sdo de relevancia publica, cabe ao poder publico regulamentar, fiscalizar e
controlar, seja executando diretamente ou através de terceiros, sendo pessoa fisica

ou juridica de direito privado.

Art. 197. Sdo de relevancia publica as acBes e servigos de
saude, cabendo ao poder publico dispor, nos termos da lei,
sobre sua regulamentacdo, fiscalizacdo e controle, devendo
sua execucao ser feita diretamente ou através de terceiros e,
também, por pessoa fisica ou juridica de direito privado.
(CF./88)

Isso almeja dizer, que a saude é determinada socialmente, pelo modo ao
qual levamos a vida, os habitos e escolhas diarias, a oferta do governo na
participacdo popular e nas tomadas de decisfes, a valorizacdo da cultura local e a

educacéo da populag&o ao preservar o meio ambiente.

Conforme esta expresso na constituicdo, a salde ndo esta
unicamente relacionada a auséncia de doenca. [..], a
informacéo, a educacgdo, ao saneamento, pelo estilo de vida,
nossos habitos, a nossa maneira de viver, nossas escolhas.
[...]- (Caderno do Ministério da Saude, “O trabalho do Agente
Comunitario de Saude”, pag. 9, Il paragrafo, ano de 2009).

Dada a importancia que o controle social teve na construcdo do SUS, a
importancia que tem e tera na sua implementacdo e reinvencdo, € importante

aprofundar essa reflexdo. Ele ndo é apenas mais um, mas um principio por
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exceléncia para o movimento popular, pois € através principalmente de seu exercicio
que depende a saude do SUS.

JA se passaram alguns anos que estamos trilhando o caminho de
implementacdo do SUS. E fundamental que nos debrucemos sobre o papel que o
controle social cumpriu nesse periodo e quais os grandes desafios que sao
colocados para 0 movimento popular para o préximo periodo.

Isto significa que a populacdo tem o direito de interferir na definicdo das
politicas e programas de saude de sua localidade e fiscalizar o0 seu cumprimento
para assegurar o controle social no SUS. E as conferencias de saude, sdo um dos
momentos mais importantes para isso, € a hora que todos vao formular intervir nas
politicas publicas de salde, buscando garantir as necessidades da populacéo.
(Conselho Estadual de Saude - MG, 2012).

1.3 A Lein®8.080/90 — SUS.

A lei n® 8.080 de dezembro de 1990, mais conhecida como a Lei Organica
de Saude ou Lei do SUS, estabeleceu o seu funcionamento em todo o territério
nacional, organizado através da regional e hierarquia, segundo as diretrizes que se

aplicam aos gestores em diversos niveis do governo.

Art. 198 - As agdes e servigos publicos de salde integram uma
rede regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema
Unico, organizado de acordo com as seguintes diretrizes
(CF./88).

No campo da saude nas trés esferas do governo aos niveis Nacional,
Estadual e Municipal, o Ministro da Saude, Secretaria Estadual, no Distrito
Federal/DF e na Secretaria Municipal de Saude. Os Gestores possuem

competéncias e responsabilidades, ao qual foram definidas condicbes para o
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funcionamento do SUS, priorizando a promocé&o, protecdo e a recuperacdo dos

servicos ofertados a populacéo.

Dispde sobre as condi¢cdes para a promocdo, protecdo e
recuperacdo da salde, & organizacdo e o funcionamento dos
servicos correspondentes e d& outras providéncias. (Lei
8.080/90).

Ainda de acordo com a Lei n® 8.80/90, deve oferecer condi¢cbes para que
o SUS proteja e promova a saude, recuperando 0s usuarios e organizando o
funcionamento dos servicos ofertados pelo governo. O SUS em sua proporgao
abrange desde o simples atendimento ambulatorial até o transplante de 6rgéos,
garantindo acesso integral, universal e gratuito para toda a populagdo brasileira,
contendo conceitos que ampliam a saude no atendimento aos usuarios e
funcionamento do sistema, obedecendo a principios e diretrizes em uma nova forma
politica de organizacdo. O SUS foi criado para ser o sistema de saude dos mais de
180 milhdes de brasileiros.

A participagcdo popular € expressa no artigo 198, detalhado
posteriormente pela Lei n°® 8.142, de dezembro de 1990. Ha desafios a serem
enfrentados pelo SUS, isso é uma realidade. Mas faz parte do processo de
construcdo e a reorganizacdo do modelo de atencdo a salude, para atender as
necessidades e demandas da populacdo, garantindo atencdo continua e com
gualidade aos individuos em sua coletividade.

Apos a criacdo do conselho de saude assegurado pela Lei 8.142 — Art. 1°
§ 2° em conformidade com as disposi¢cdes na Lei 8.080/90. Os conselheiros de
saude tém como funcdo deliberar sobre a politica publica de saude sobre as
diretrizes e serem observadas na elaboragcdo no Plano de Saude, e acompanhar e
controlar a implantacdo e operacdo do SUS bem como a prestacdo de contas do
mesmo. Atua na formulacdo de estratégias e no controle da execucao da politica de
saude na instancia da Atencéo Basica - Atencdo Primaria — PSF - ESF, inclusive nos

aspectos financeiros e econémicos. (Conselho Estadual de Saude - MG, 2012).
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1.3.1 Principio da Atencé&o Basica — Programa Saude da Familia

Segundo o Decreto N° 7.508 de 28 de julho de 2011, que regulamenta a
Lei N° 8.080/90, a expansao e a qualificacdo da Atencdo Basica, organizadas pela
Estratégia de Saude da Familia, devem cumprir algumas funcdes para contribuir
com o financiamento das redes de atencéo a saude.

De acordo o Ministério da Saude (2011), esta concepcéao supera a antiga
proposicdo de carater exclusivamente centrado na doenca, desenvolvendo-se por
meio de praticas gerenciais e sanitarias, democréticas e participativas, sob a forma
de trabalho em equipes, dirigidas as popula¢cdes de territérios delimitados, pelos
guais assumem responsabilidade.

Diante do exposto, o SUS resolve as acdes de saude através de
mecanismos e instrumentos que possibilitam um conjunto de ag¢des pautadas nas
politicas publicas e atos, propiciado pela atencéo basica.

No que cabe as acbes e responsabilidades, segundo a portaria MS/GM. N°.
2.488, de 21 de outubro de 2011, é necesséaria a realizacdo de acdes nas diferentes
esferas governamentais. Neste caso, cada esfera governamental tem suas
responsabilidades, sendo que: 1) A esfera Federal: elaborar as diretrizes da politica
nacional de atencdo basica; co-financiar o sistema de atencdo basica; ordenar a
formagc&o de recursos humanos; propor mecanismos para a programacao, controle,
regulacéo e avaliacdo da atencao basica; manter as bases de dados nacionais. 1) A
esfera Estadual: acompanhar a implantacdo e execucdo das acOes de atencéo
basica em seu territorio; regular as relagdes intermunicipais; coordenar a execucao
das politicas de qualificacdo de recursos humanos em seu territorio; co-financiar as
acOes de atencdo basica; auxiliar na execucdo das estratégias de avaliacdo da
atencdo béasica em seu territorio. 11I) Municipal: definir e implantar o modelo de
atencdo basica em seu territorio; contratualizar o trabalho em atencdo basica;
manter a rede de unidades basicas de saude em funcionamento (gestéo e geréncia);
co-financiar as acfGes de atencdo basica; alimentar os sistemas de informacao;
avaliar o desempenho das equipes de atencao basica sob sua superviséo.

Ja referente aos principios fundamentais da atencdo béasica no Brasil,
estes se baseiam nos seguintes: integralidade, qualidade, equidade e participacéo

social.
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Para garantir todo esse processo entre 0s gestores € essencial a
universalidade. Este € o principio fundamental as mudancas previstas pelo SUS,
devendo atender a populacédo, sem distingcdes ou restricbes, sem qualquer custo.
Todos os cidadaos tém direito a consultas, exames, internacdes e tratamentos nos
servi¢cos de saude publicos ou privados, contratados pelo gestor publico.

O principio da integralidade no SUS deve ser organizado de forma que
garanta a oferta necessaria aos individuos e a coletividade, independentemente das
condicBes econdmicas, da idade, do local de moradia e outros, com acles e
servicos de promocdo a saude, prevencado de doencgas, tratamento e reabilitacao.

Para se alcancar o resultado do trabalho integrado e solidario dos
gestores e trabalhadores da salde € preciso existir praticas com 0s mdaltiplos
saberes e a articulacéo entre os diversos servigos de saude.

Com o principio da equidade, o SUS disponibiliza servicos que promovam
a justica social, que canalizem maior atengcdo aos que mais necessitam,
diferenciando as necessidades de cada um e diminuindo a desigualdade.

O envolvimento da comunidade é o principio que prevé a organizacao e a
participacdo dos cidadaos na gestdo do SUS. Essa democracia ocorre de maneira
oficial por meio dos conselhos e conferéncias de saude nas esferas nacional,
estadual e municipal.

Mediante a adstricdo de clientela, as equipes Saude da Familia
estabelecem vinculo com a populacdo, possibilitando o compromisso e a co-
responsabilidade destes profissionais com os usuérios e a comunidade. Seu desafio
€ o de ampliar suas fronteiras de atuacdo visando uma maior resolubilidade da
atencdo, onde a Saude da Familia € compreendida como a estratégia principal para
mudanca deste modelo, que devera sempre se integrar a todo o contexto de
reorganizacdo do sistema de saude. (Ministério da Saude — Departamento Atencao
Basica, 2011)

1.3.2 Diretrizes do Programa Saude da Familia

A atencdo basica busca produzir atencéo integral ao sujeito, considerando

sua singularidade e a inserc&o sécio cultural. E desenvolvida através de préticas ao
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cuidado e gestdo democraticas e participativas sobre a responsabilidade de uma
equipe, direcionadas a uma populacdo com territérios definidos, pelas quais
assumem responsabilidade sanitaria considerando a dindmica existente no territorio.

Cada municipio é considerado um territorio, sendo assim, reflete a
complexidade das relacdes humanas da populacdo, que reside e vive. E preciso
levar em conta as caracteristicas politicas, econémicas e culturais especificas

guando se organiza o sistema de saude.

| - ter territoério adstrito sobre o mesmo, de forma a permitir o
planejamento, a programacdo descentralizada e o
desenvolvimento de acbes setoriais e intersetoriais com
impacto na situacdo, nos condicionantes e determinantes da
saude das coletividades que constituem aquele territério
sempre em consonancia com o principio da equidade; (Portaria
n° 2.488 de 21 de outubro de 2011)

Destacando que esse é o desafio da gestdo municipal do SUS, cada
equipe do PSF, ao qual possui territério delimitado e pessoas em condi¢cdes de vida
similares. Ao reconhecer quais indicadores que levam a populagdo aos problemas
de salude existentes, promove ac¢Oes para definir a atuacédo do trabalho de cada
equipe de saude.

Ao se organizar no acolhimento, na escuta e mecanismos de respostas
para o atendimento da populacdo na atencdo secundaria e terciaria, a equipe de
saude busca transformar a realidade através da rede de atendimento, capaz de
resolver a grande maioria dos problemas de saude da populagcdo, mesmo que seja

ofertada em outros pontos de atencao a rede de saude.

Il - [...] O servico de satde deve se organizar para assumir
sua funcao central de acolher, escutar e oferecer uma resposta
positiva, capaz de resolver a grande maioria dos problemas de
salude da populacdo e/ou de minorar danos e sofrimentos
desta, ou ainda se responsabilizar pela resposta, ainda que
esta seja ofertada em outros pontos de atencdo da rede [...]
(Portaria n° 2.488 de 21 de outubro de 2011)
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De acordo a legislagdo do SUS, com os problemas detectados, a equipe
de saude busca conhecimento e recursos financeiros para aquisicao de insumos,
materiais, medicamentos e equipamentos. Sao necessarios profissionais motivados,
preparados para organizar e programar o atendimento aos usuarios.

E necessario que a sociedade tenha conhecimento das verbas adquiridas
para o funcionamento da atencéo primaria e as prestacdes de contas, especificando
a sua utilizacdo. Com isso, gera-se relatorio anual de gestdo, dando inicio a uma
avaliacdo dos servigos ofertados no municipio, ao qual é aprovado pelo conselho
municipal de salde e sendo avaliados os resultados obtidos.

A populacdo adquiriu apés a promulgacdo da Lei 8.142 de 28 de
Dezembro de 1990, o direito de interferir na definicdo das politicas e programas de
saude de sua localidade e fiscalizar o seu cumprimento (Conselho Estadual de
Saude - MG, 2012). Esse espaco € mais conhecido dentro do municipio como
conselho municipal de saude, entre varias deliberacdes advindas de interferéncias
diretas da populagdo, as conferencias municipais de saude, € um dos momentos
que todos vao formular, intervir nas politicas publicas de saude, buscando garantir
as necessidades da populacgéo.

Garantindo assim, ao proximo ano, melhorias do sistema ampliando os
resultados da saude da populagcédo. Os gestores promovem um relatorio indicando os
problemas de saude mais importantes e as ac6es programadas para elimina-las ou
controla-las, propondo metas a serem alcancadas para 0 ano subsequente.

O sucesso da gestdo depende do sucesso de cada unidade da PSF,
através de acdes e prestacdo de servico com qualidade. A gestdo dos profissionais
e a qualidade do trabalho tém o propésito de manter uma mobilizacdo adequada da
instituicdo prestadora do servigo, oferecer respostas as necessidades e demandas
da populacéo, garantindo o cumprimento da atencao e vigilancia em saude.

A gestdo de materiais busca a insercao nos projetos produtivos, qualidade
e quantidade adequada em tempo habil ao menor custo, a gestdo de medicamentos
possui importancia estratégica do controle sendo considerado o ponto central na
organizacédo do PSF.

As reunides sistematicas de avaliacdo entre e intra equipes se dao de
forma eficaz permitindo avaliar se as informagdes foram assimiladas e utilizadas nas
praticas de educacdo em saude. As discussbes e debates para a tomada de

decisdes séo fortalecidas e apoiadas em dados concretos da comunidade. Para
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isso, a unidade de saude possui um sistema de informagédo da atencédo basica SIAB
e também da programacdo para a gestdo de resultados na atencdo basica
PROGRAB.

E fundamental ao sucesso da gestdo local a criagdo de espagos de
encontros com a comunidade, uma das formas dessa participacdo é a criacdo de
conselhos locais de saude com a finalidade de acompanhar e avaliar a politica de
saude na area de abrangéncia da UBS, sendo assim, proporciona meios de
informagéo para os usuérios da atencdo primaria, assuntos de interesse da saude

coletiva e atividades desenvolvidas pelas diferentes instancias do SUS.

V - estimular a participagdo dos usuarios como forma de
ampliar sua autonomia e capacidade na construcdo do cuidado
a sua saude e das pessoas e coletividades do territério, no
enfrentamento dos determinantes e condicionantes de salde,
na organizagdo e orientacdo dos servigos de saude a partir de
I6gicas mais centradas no usuario e no exercicio do controle
social. (Portaria n° 2.488 de 21 de outubro de 2011)

A conquista do controle social na saiude e outras politicas publicas vém
contemplar o anseio histérico da sociedade de radicalizar cada vez mais a
democracia, em que o poder estda com e emana do povo. Nesse sentido, 0s
Conselhos de Saude ndo possuem carater meramente consultivo, como querem e
defendem alguns, mas deliberativo. Tém poder de decisédo sobre a politica da saude
(Kujawa, Both, Brutscher, 2004).

O exercicio do controle social é a democratizacdo do conhecimento,
estimulando a organizacdo da sociedade para o efetivo exercicio da democracia
direta na gestdo do Sistema Unico de Saude. E a garantia constitucional de que a
populagdo, através de suas entidades representativas, participara do processo de
formulacdo das politicas de saude e do controle social de sua execucdo, em todos

os niveis desde o federal até o local (Cartilha Direito & Saude, 2004).
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CAPITULO Il - ATENCAO PRIMARIA A SAUDE E A ESTRATEGIA DE
SAUDE DA FAMILIA

A atencdo primaria a saude (APS),foi definida pela Organizacdo Mundial

da Saude em 1978 como:

Atencdo essencial a saude baseada em tecnologia e métodos préticos,
cientificamente comprovados e socialmente aceitaveis, tornados
universalmente acessiveis a individuos e familias na comunidade por meios
aceitaveis para eles e a um custo que tanto a comunidade como o pais
possa arcar em cada estdgio de seu desenvolvimento, um espirito de
autoconfianca e autodeterminacgéo. E parte integral do sistema de satde do
pais, do qual é fungcdo central, sendo o enfoque principal do
desenvolvimento social e econdémico global da comunidade. E o primeiro
nivel de contato dos individuos, da familia e da comunidade com o sistema
nacional de saude, levando a aten¢do & salde o mais proximo possivel do
local onde as pessoas vivem e trabalham, constituindo o primeiro elemento
de um processo de atencd@o continuada & saude. (Declaragdo de Alma —
Ata).

De acordo com Barbara Starfield, (apud enciclopédia livre) as principais
caracteristicas da atencao primaria a saude (APS) sao:

= Constituir a porta de entradado servico — a expectativa da APS
gue seja 0 primeiro recurso a ser buscado pelo usuéario do SUS. Dessa forma, a
autora fala que a APS é o Primeiro Contato da medicina com o paciente.

= Continuidade do cuidado — a pessoa atendida mantém seu vinculo
com o sistema e com os profissionais por um longo tempo, de forma que quando
uma nova demanda surge esta seja atendida de forma mais eficiente, ou seja, 0
histérico do paciente esta adscrito no prontuario e conhecimento de toda a equipe da
ESF; essa caracteristica também é chamada de longitudinalidade.

= Integralidade — o nivel primario é responsavel por todos os problemas
de saude; ainda que parte deles seja encaminhado a equipes de nivel secundario ou
terciario, o servico de Atencdo Primaria continua co-responsavel. Além do vinculo
com outros servicos de saude (rede sécio assistencial), os servicos do nivel primario
podem lancar mao de visitas domiciliares, reunides com a comunidade e ac¢des
intersetoriais. Nessa caracteristica, a Integralidade também significa a abrangéncia

ou ampliacdo do conceito de saude, ndo se limitando ao corpo puramente biolégico.
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= Coordenacdo do cuidado — mesmo quando parte substancial do
cuidado a saude de uma pessoa for realizado em outros niveis de atendimento, o
nivel primario tem a incumbéncia de organizar, coordenar e/ou integrar esses
cuidados, ja que frequentemente sé&o realizados por profissionais de areas diferentes
ou terceiros, e que portanto tém pouco dialogo entre si.(Ferreira 2012, apud
enciclopédia livre).

O SUS vem enfrentando diversas atualizacbes ao longo da historia. Ao
Adotar o conceito de Atencdo Primaria a Saude € primordial aceitar o que a
populacdo almeja: um sistema de salude que seja mais rapido e que ofereca as
respostas resolutivas as demandas.

A Atencdo Primaria a Saude, constitui-se como o primeiro contato de
individuos, familias e comunidades com o sistema de saude. Se caracterizando
como a primeira porta da populacao dentro do Sistema de Saude.

De acordo Fayer Fonseca Ferreira, (2012 apud enciclopédia livre) a
Atencdo Priméaria a Saude, exerce um papel centralizador do Sistema de Saude,
com isso, ao longo dos anos, conseguiu responder melhor as necessidades
colocadas pela situacdo de tripla carga de doencas e produzir resultados mais
relevantes para a populagéo.

A Atencao Primaria a Saude (APS) consistiu em um conjunto de acdes
em favor a promog¢ao e educacdo em saude, tendo como prioridade a autonomia ao
individuo e a familia, com informacdes adequadas, promovendo qualidade no
atendimento prestado, para que com o decorrer do tempo a sociedade transforme o
seu comportamento e toda a maneira de viver dos usuarios do SUS, em favor da
saude. Sendo assim, estao aptas para proporcionar reabilitacdo, acdes que favoreca
para a reducao de incapacidades e deficiéncias, em favor de aprimorar a qualidade
de vida.

Com tantos conceitos, Atencdo Basica e Atencéo Primaria a Saude estéao
sendo associadas a Estratégia de Saude da Familia, segundo Starfield (2002),

Segundo o Ministério da Saude (2009), a ESF € a expressao que ganha
corpo no Brasil associada a Atencdo Priméaria e a Atencdo Basica a Saude —

Programa Saude da Familia.

A Atencdo Primaria a Salde (APS), também conhecida no
Brasil como Atencao Basica (AB), da qual a Estratégia Saude
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da Familia é a expressao que ganha corpo no Brasil. (Caderno
do Ministério da Saude, “O trabalho do Agente Comunitario de
Saude”, pag. 16, | paragrafo, ano de 2009).

Os principios ou atributos da APS, como definidos por Starfield (2002),
concebem uma prética de foco individual e coletivo que consistem no alcance do
cuidado integral.

A atencgdo primaria é distinguida pelo desenvolvimento de um conjunto de
acbes de promocdo e protecdo da saude, prevencdo de agravos, diagnostico,
tratamento, reabilitacdo e manutencdo da saude. Também conhecida como atencéo
basica, uma pratica integral na atencdo as necessidades em saude dos usuarios e
na co-responsabilidade pela saude da populagao no territorio.

Segundo STARFIELD (2002), a atengdo primaria € mais acessivel para o
usuario do SUS do que a atencdo especializada, ou seja, a estratégia de saude da
familia esta focada em diversos problemas de salde apresentados pelos usuarios

ao longo da vida.

Atencdo primaria deve integrar a atencdo para a variedade de
problemas de saude que os individuos apresentam com o
tempo. (Barbara Starfield. Brasilia: UNESCO, Ministério da
Saude, 2002. Pag. 20 paragrafo II).

A atencdo priméria, sendo acessivel para o cidaddo, oferece servi¢cos
basicos para quem nao pode pagar. Os profissionais apresentam capacitacdo para
ofertar atencdo integral ao individuo na diversidade dos problemas de saude que
surgem com o tempo.

A APS além dos principios e diretrizes do SUS orienta-se pelos principios
da acessibilidade, vinculo, continuidade do cuidado, responsabilizacao,
humanizacdo e participacdo social. Permite uma relacdo de longa permanéncia
entre a equipe de saude e os usuarios, tendo a insercdo de outros setores no
trabalho de rede, como a Secretaria de Assisténcia Social, independentemente da
presenca ou auséncia de problemas de saude, o que chamamos de atencao

longitudinal.
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Portanto a atencdo primaria soluciona os problemas de saude mais
comuns frequentes da populacdo, encurta os danos ou sofrimentos e oferta uma
melhor qualidade de vida aos usudrios cadastrados na Estratégia de Saude da
Familia (ESF).

A visdo que STARFIELD (2002), propfe aos pacientes para melhorar a
oferta de tratamento a saulde, estd associada a qualidade da vida, no atendimento
humanizado desde atendimento na atencdo primaria, propiciando ao usuario a
dignidade da pessoa humana, baseado na CF./88 no Titulo | — dos principio e
fundamentais, Artigo 1° -lIl.

Ao promulgar a Carta Magna em 1988, prevé - se a efetivagéo do controle
social sobre o poder do estado. Foi nessa funcdo que as legislagbes
regulamentadoras criaram os conselhos, que variam na sua composicao e finalidade
de acordo com a area ou politica a que estéo inseridos, sendo conselhos de Direitos
da Crianca e do Adolescente, da Mulher, do Idoso, da Saude, da Previdéncia, da
Assisténcia Social, entre outros.

E importante salientar, que para atuar de forma deliberativa o conselho de
salde guia-se pela premissa que € necessario democratizar 0os espacos coletivos e
criar condigdes para a disputa do projeto das politicas publicas da saude na ESF,
conhecer suas Leis e Mecanismos necessarios ao exercicio do controle social, tais
como, a realidade da estrutura fisica das unidades de salde existentes no
municipio, compreensao da composicdo do corpo profissional que engloba a equipe
da ESF, conhecimento do or¢camento publico, do diagnostico da realidade, entre
outros, que esta inserida no municipio.

A atuacdo do conselho de saude constitui tarefas importantes na
aplicacdo das politicas publicas da saude concentradas a ESF. Isso reporta ao fato
de que é preciso conhecer profundamente as legislacdes, bem como compreender a
dindmica da realidade da atuacdo, para enfrentar os desafios na articulacdo que
estdo envolvidos no planejamento e execucéo dessas politicas.

Ao conselho de saude deve ser deliberado: Decisdo diligencial, quando
tem por objetivo obter uma informacdo ou parecer sobre determinada questdo de

implantacéo e gestdo das ESF, (Conselho Estadual de Saude - MG, 2012).
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2.1 A Implantacao da Estratégia de Saude da Familia

Para transformar a saude do pais, o Ministério da Saude implantou o
Programa Saude da Familia (PSF), em dezembro de 1993, com o objetivo de
proceder a reorganizacdo da pratica assistencial em novas bases e critérios, em
substituicdo ao modelo tradicional de assisténcia, orientando para a cura de
doencas. Esse modelo foi pautado em modelos adotados em outros paises de
assisténcia a familia, entre eles o Canada, Cuba, Suécia e Inglaterra. (ROSA,
LABATE, 2011).

Em 1994 o PSF foi definido como a Estratégia de Saude da Familia
(ESF), para trazer mudancas no modelo assistencial vigente no Brasil, inovando a
atencdo priméaria a saude, modificando o sistema que estava voltado as doencas,
baseado em atendimento hospitalar, para a promo¢cdo em saude, prevencdo de
doencas e cuidado as doencgas cronicas, fundamentado no territorio de abrangéncia
das Unidades Basicas de Saude (UBS). Suas ac¢des priorizam a promog¢ao, protecao
e recuperacdo da saude dos individuos e de toda a familia, de forma integral e
continua, sem tempo para finalizar.

O ministério da saude (2002) propde a atuacdo das Unidades de Saude
da Familia de acordo com seguintes principios organizativos: carater substitutivo: é a
substituicdo do modo de produzir o servico por um novo processo de trabalho, mas
nao significa a construcéo de novas estruturas de servigcos em locais que disponham
de uma ampla rede de unidades de saude; Integralidade e coordenacao do cuidado:
a unidade de Saude da Familia é considerada o primeiro nivel de acéo, ou seja, a
porta de entrada ao servi¢co. Deve estar introduzida na rede de servigos, garantindo
0 acesso aos demais niveis de complexidade assistencial, assegurando uma eficaz
referéncia e contra-referéncia, para garantir a atencéo integral aos individuos e a
familia.

Ao conselho de saude deve ser deliberado, o acompanhamento do
servico ofertado a populacdo uma Decisdo recomendativa, quando requer
determinada acéo, em geral dirigida a 6érgdos do segmento saude, ou até, mesmo
outro 6rgdos para que garanta o acesso integral a saude, produzindo pela equipe
das ESF, um atendimento Humanizado. (Conselho Estadual de Saude - MG, 2012).
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O CONASS (Conselho Nacional dos Secretarios de Saude), ao se reunir
em Aracaju, Sergipe, em 2003, apresentou um consenso referente a organizacao,
gestdo e financiamento do SUS, sendo considerada a principal porta de entrada da

rede de servico integrada a saude.

Prop6em o fortalecimento da Atencdo Primaria, entendendo-a
como a principal porta de entrada da rede de servigos
integrados e como eixo fundamental para a mudanca de

modelo assistencial. (Organizagio, gestdo e financiamento do
SUS a Carta de Sergipe do CONASS, item 2, 2003).

O foco da atencao basica é o individuo e o meio ao qual esta inserido na
comunidade e ndo a doenca. Com o decorrer do tempo os usuarios e a ESF passam
a se conhecer melhor, fortalecendo a relagdo de vinculo que depende de acdes dos
pacientes e da equipe que se encontram cadastrados em busca de ofertar
tratamento para melhorar a qualidade de vida da populagéo.

Para conter um impacto maior nas decisdes (visita institucional,
acompanhamento da estrutura fisica da UBS) adotadas pelo conselho diante o
fortalecimento de vinculo entre paciente e profissional da ESF € necessario haver a
sua homologacéo pelo Secretario de Saude. (Conselho Estadual de Saude - MG,
2012).

Quando a populacéo perceber que a equipe contribui para a melhoria da
sua saude e consequentemente na qualidade de vida, entdo existird o vinculo, o
compromisso do profissional com a saude. Para que iSSo ocorra € necessario expor
para a comunidade os horarios de funcionamento da Unidade Basica de Saude
(UBS), localizacéo de facil acesso, boa infra-estrutura, acessibilidade a pessoas com

alguma deficiéncia.

O vinculo ocorre quando esses dois movimentos se encontram:
0 usuario na busca do cuidado e o profissional se
encarregando por esse cuidado. (Caderno do Ministério da
Saude, “O trabalho do Agente Comunitario de Saude”, pag. 17,
ano de 2009).
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A educacdo em saude constitui um conjunto de saberes e praticas
orientados para a prevencdo de doencas e promocdo da saude (Costa & Lopez,
1996). A atencéo basica oferece mudancas no modelo do SUS, promovendo novos
habitos ao tratar da saude, preconizando a prevencdo e ndo o auto cuidado,
modificando o cotidiano dos usuarios.

A educacdo popular, enquanto participacdo na organizacdo politica das
classes populares que buscam conquistar sua liberdade e seus direitos tornou-se,
no setor saude, um instrumento de reorientacdo da globalidade das praticas de
saude, possibilitando uma relacdo préxima dos profissionais de saude com a
populacdo e seus movimentos organizados (Cartilha de Satude 2004).

O principio da humanizacdo deve ser bem enfatizado pelas acfes de
saude e o servico ofertado aos usuarios, respeito a crenca, cultura, preferéncia
politica, etnia, raca, populacbes especificas (indios, ciganos, quilombolas e
ribeirinhos).

Deste modo STARFIELD, 2002, apresenta que cada ESF trabalha com
estatisticas de acordo a comunidade que estd inserida, de acordo cada contexto
sendo eles, socioecondmico, ambientais, comportamentais determinando

caracteristicas ao qual a equipe vai atuar.

[...] A condicdo de salde de uma comunidade é determinada
pelas caracteristicas ambientais daquela comunidade, as
caracteristicas comportamentais de sua populacéo e o senso
de conexd@o e de graus de coesdo social na comunidade. [...]
(Béarbara Starfield. Brasilia: UNESCO, Ministério da Saude,
2002. pag. 23 paragrafo I1)

A atencdo basica consegue resolver os problemas de saude de grande
parte da populacdo assistida, mas em algumas situagcdes o0 usuario sera
referenciado a outros segmentos da saude. Mas néo é por isso que a UBS deixara
de atender este usuario, continuara apoiando e repassando orientagdes norteadoras

para 0 sucesso do seu tratamento.

Por meio dessa estratégia, a atencéo a saldde [...] considera as
pessoas como um todo, levando em conta suas condi¢bes de
trabalho, de moradia, suas relacdes com a familia e com a
comunidade. (Caderno do Ministério da Saude, “O trabalho do
Agente Comunitario de Saude”, pag. 20, ano de 2009).
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O espaco de atuacdo do Conselho de Saude dever ser articulada e
acompanhada diante das acbes prioritarias do SUS. Entender que a
responsabilidade a atencdo a salde e os servicos ofertados aos usuarios nao é
somente da ESF, mas tem origem social, econdmica, racial, etaria, de género que

envolve a comunidade, (Conselho Estadual de Saude - MG, 2012).

2.1.1 O Processo de Trabalho das ESFs

Segundo o Ministério da Saude, a equipe de profissionais que atua na
ESF é composta por diferentes categorias multidisciplinar, sendo um médico, um
enfermeiro, um auxiliar de enfermagem ou técnico de enfermagem e agentes
comunitarios de saude, servi¢cos gerais, cujo total ndo deve ultrapassar a 12.

A equipe é ampliada com a inclusdo de profissionais de odontologia:
cirurgido-dentista, auxiliar de saude bucal e/ou técnico em saude bucal, a equipe do
NASF (Nucleo de Apoio a Saude da Familia) com servico social, psicologia,
fonoaudidloga, farmécia, nutricdo, educador fisico, fisioterapia. Cabe ao gestor
municipal a decisédo de incluir ou ndo, outros profissionais as equipes.

De acordo o Conselho Estadual de Saude — MG, (2012), é garantido ao
Conselho Municipal de Saulde, criar mecanismos que garanta um canal de
comunicagdo entre os profissionais de salude e sociedade divulgando suas
atividades e deliberacfes, conhecer a equipe e as especificagcbes de cada profissdo
€ primordial e facilita ao conselheiro, atuar de maneira eficaz no cumprimento de
suas atribuicbes ao apresentar denuncias queixas, sugestbes, elogios e
reclamacdes em geral, reforcando sua atuagcdo com a populacao.

Para ampliar e analisar a situacdo da saude é necessario que os Agentes
Comunitérios de Saude (ACS), mantenham atualizado o cadastramento das familias

e dos individuos.
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Il - manter atualizado o cadastramento das familias e dos
individuos no sistema de informacdo indicado pelo gestor
municipal [...]. (Portaria n® 2.488 de 21 de outubro de 2011).

Os profissionais que atuam na equipe desenvolvem procedimentos que
garantam a atencdo a saude buscando a integralidade por meio da realizacdo de
acbes de promocédo, protecdo e recuperacdo da saude, com atendimento
espontaneo, o trabalho tem que ser desenvolvido em equipe multiprofissional,
possuindo perfil generalista, ou seja, que consigam compreender 0s problemas
diversos em acfes programaticas, coletivas e de vigilancia a saide nas etapas da

vida: criang¢a, adolescente, adulto jovem, adulto idoso.

V - garantir da atencdo a salde buscando a integralidade por
meio da realizagcdo de acdes de promocdo, protecdo e
recuperacao da salude e prevencdo de agravos; e da garantia
de atendimento da demanda espontanea, da realizacdo das
acdes programaticas, coletivas e de vigilancia a saulde;
(Portaria n°® 2.488 de 21 de outubro de 2011).

Para que a estratégia tenha sucesso € preciso primeiro que 0s gestores
tenham um novo olhar sobre a saude da populacdo e se empenhem para que a
ESF, por meio de suas acOes e operacionalizacdo, se consolide e
consequentemente, valorizando a familia e o vinculo entre 0os usuarios com 0 corpo
profissional, para que possam melhorar suas condicbes de vida e de saude
ampliando o atendimento humanizado, consolidando assim, uma politica social
importante no pais.

O direcionamento das propostas da ESF indica um processo de
democratizacdo das instituicbes. Segundo Crevelim; Peduzzi, (2005, p.323 -
331 apud, MAXTA, ALMEIDA, SILVEIRA, SOLEMAN, OGATA, 2010) Considera a
comunidade, com suas vivencias e saberes, como protagonista dos novos olhares
sobre o territério de abrangéncia do servico bem como sobre as reais necessidades
de saude locais, influenciando e readequando as praticas dos trabalhadores em

saude. Partindo deste conceito, os modelos de atencdo e gestdo passam
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necessariamente por colocar a comunidade e 0 usuario o centro do processo de
formulacédo e operacionalizacdo das politicas e ac6es de saude locais.

E importante que o conselheiro de satide, entenda sobre histérico do SUS
no Brasil, a Gestdo do SUS na CF./88 e de suas Leis Organicas, tenha
compreensdo do conteudo da abordagem e execucdo das politicas publicas de
saude, para propiciar aos usuarios articulacdo eficaz as necessidades da saude,
junto a equipe da ESF, partindo do principio do atendimento humanizado e o

fortalecimento do vinculo. Conselho Estadual de Saude — MG, (2012).

VI - participar do acolhimento dos usuarios realizando a escuta
qualificada das necessidades de saude, [...], proporcionando
atendimento  humanizado, se responsabilizando pela
continuidade da atencao e viabilizando o estabelecimento do
vinculo; (Portaria n® 2.488 de 21 de outubro de 2011).

Embora o atendimento humanizado e o acolhimento das ESFs, muitas
vezes se mostre complexo, pois necessitam incorporar outros saberes, outras
ciéncias para o0 desenvolvimento das praticas de assisténcia a populacéo,
principalmente, aos grupos que se encontram em condicdes mais desfavoraveis e
vulneréaveis.

O Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengéo
Basica oferta um servico com maior qualidade de acordo a real necessidade da
populacdo cadastrada, ou seja, o programa induz as instituicbes que ampliem a
capacidade da gestéo nos seus 3 niveis, Federal, Estadual, Distrito e Municipal.

Com isso, garante um padrdo de qualidade, permitindo maior
transparéncia e efetividade das acfes governamentais direcionadas a atencao
basica em saude no pais.

Mais conhecido como PMAQ esta organizado em quatro fases: adeséo e
contratualizacéo; desenvolvimento; avaliagcdo externa e recontratualizacdo moldam
um ciclo continuo contemplando melhorias no acesso dos servigos ofertados.

A primeira fase consiste na adesdo ao programa, mediante a
contratualizacdo de compromissos e indicadores a serem firmados entre as equipes

de atencdo basica com os gestores municipais, e destes com o Ministério da Saude
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num processo que envolve pactuacédo local, regional e estadual e a participagdo do
controle social.

A segunda fase consiste na etapa de desenvolvimento do conjunto de
acbes que serdo empreendidas pelas equipes de atencdo bésica, pelas gestbes
municipais e estaduais e pelo Ministério da Saude, com o designio de promover a
melhoria do acesso e da qualidade da atencéo basica. Esta fase esta organizada em
guatro extensfes (auto-avaliagdo; monitoramento; educacdo permanente; e apoio
institucional).

A terceira fase consiste na avaliagdo externa, realizard um conjunto de
atos que verificard as condicbes de acesso e de qualidade do conjunto de
municipios e equipes da atencéo basica participantes do programa.

E, no fim, constitui um processo de pactuacdo singular das equipes de
saude dentro do municipio acrescentando novos padrdes e indicadores de qualidade
a partir dos resultados alcancados, atraves do PMAQ.

Compete ao Conselho Municipal de Saude avaliar o cumprimento dos
objetivos e metas explicativas no Plano de Saude, no Programa Nacional de
Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencéo Basica e na Programacdo Anual,
bem como da aplicacdo e dos recursos de esfera municipal, em cada exercicio
anual. Sua elaboracdo é feita pelos gestores e submetidos aos respectivos
conselhos de saude. Conselho Estadual de Saude — MG, (2012).

O conselho de Saude nao delibera s6 as demandas da atencéo primaria a
saude, Ele formula estratégias para avaliacdo, controle, fiscalizacdo, informacéao,
comunicacao, inclusdo digital para o acompanhamento das politicas publicas, na
esfera do governo ao qual atua ao exercitar o seu papel o conselheiro de saude, tem
gue ter consciéncia da relevancia do exercicio atuante no controle social e na
participacéo social da gestdo do SUS.

Inegavelmente, uma das maiores inovag¢des introduzidas na Constituicao
de 1988, foi a recomposicdo com base nos principios de descentralizacdo e
participacdo da sociedade na elaboragcéo e controle das politicas de saude. Estes
principios devem ser reconhecidos a partir da justa importancia que podem assumir
para a consolidacdo da democracia brasileira.

A relacdo entre estado e sociedade envolve o papel dos Conselheiros,
Conferencias e Foruns na gestdo democratica da politica de saude na construgcao de

estratégias coletivas juntamente com a equipe da ESF e principalmente aos seus
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usuarios, para o enfrentamento das politicas publicas na atencdo primaria a saude.
O engajamento do conselho de saude no processo de formulagao, fiscalizacdo e
controle da politica de salde pode e dever ir além de uma participacdo meramente
formal, j& que a Lei 8.142 de 1990, atribui mais poder de decisdo aos conselhos, do
que ao poder executivo em si mesmo. Enquanto o governo é responsavel pela
planificacdo, normatizacdo e gestdo da politica em suas diferentes esferas, os
conselhos possuem a prerrogativa de intervir nas proposicdes governamentais, e de
provar, ou ndo, a proposta governamental, ou seja, 0 governo tem o dever de criar
condicBes para materializar o direito a satde, mas os conselhos tem o direito de
deliberar e controlas as a¢gdes governamentais, de maneira a acompanhar e avaliar
se estas estdo de acordo com a legislagdo e se atendem as necessidades

localmente identificadas.
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CAPITULO lll A ESTRUTURA FISICA DO PROGRAMA SAUDE
DA FAMILIA NO MUNICIPIO DE ALMENARA.

Como ja abordado no capitulo anterior o Programa de Saude da Familia
(PSF) foi implantado em 1993, pelo Ministério da Saude. No municipio de Almenara
essa implantacdo ocorreu no ano de 1997, ao qual, foi contemplada a comunidade
Urbana Sao Pedro, considerada pelos parametros com alto indice de vulnerabilidade
social, moradia inadequada, sem infra estrutura, sem cobertura de rede esgoto entre
diversos problemas sociais.

No contexto do PSF, a equipe possuia em sua responsabilidade um
territorio de atuagcdo com 4.000 (quatro mil usuérios) cadastrados, esse hovo modelo
vigente na época precisava de um novo perfil de profissionais para atender a
demanda da populacdo. Atualmente a unidade possui cerca de 4117 (quatro mil
cento e dezessete) usuarios cadastrados (Anexo ).

Nesse sentido, os profissionais de saude possuem um olhar diferenciado,
com caracteristicas de trabalho em equipe, contendo no corpo profissional 1 (um)
médico, 1 (uma) enfermeira, 1 (uma) técnica de enfermagem e 6 (seis) agentes
comunitarios de saude. (Secretaria Municipal de Saude de Almenara — Coordenacao
da Atencdo Basica, 2011), contendo uma proposta diferenciada de gestéo
participativa e cuidado, com os pressupostos da politica humanizada e da educacao
popular em saude.

Segundo Wellington André Pereira Filho (2011), coordenador da Atencéao
Basica da Secretaria Municipal de Almenara, com a implantacédo da unidade basica
de saude, o municipio cresceu no fortalecimento da organizacdo do fluxo de
consultas, cuidando da real necessidade, ampliando os espacos de prevencao e
preconizacdo da saude.

Com isso, ocasionando melhorias no atendimento humanizado aos
usuarios, facilitando o acesso da populacéo aos servicos de saude antes ofertados
pela Fundacdo HDG (Hospital Deraldo Guimardes). Permitindo assim, partilhar
saberes e praticas de educacdo em saude, gerando vinculo profissional entre
usuario e a troca de conhecimentos para a gestdo em saude em seus conselhos

municipais.
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A composicdo da saude de Almenara € composta por 06 postos de
saude em sede prépria, sendo 2 (duas) Unidades Bésicas de Saude Tipo II: UBS
Colimério Amorim que aloja as ESFs Central e Universitario e UBS Rassendil
Antunes Bahia que aloja as ESFs Darwin Cordeiro e S&o Pedro, elencando a rede
da atencdo primaria & saude. Ambas ndo possuem um espago proprio para arquivo,
sendo alojados na recepcdo ou na sala de reunides onde acontecem 0S grupos
operativos, ambas reinauguradas no ano de 2010 (dois mil e dez).

De acordo a Lei Orcamentaria Anual Saude — LOA, para entender onde
0s recursos sao aplicados, o conselheiro deve ter conhecimento da composi¢cao das
ESF do seu respectivo municipio de atua¢do, desenvolver uma preocupac¢ao, sobre
condi¢cbes de atendimento (capacidade instalada), na questdo popular e o controle
das politicas publicas de Saude, ampliando os espacos a serem discutidas as
tomadas de decisGes para a resolucdo dos problemas da salde no municipio de

Almenara.

3.1 Dificuldades Encontradas nas UBS, conforme padrdes do Ministério da Saude.

Apesar da implantacdo em 1997 do PSF, e de alguns avancos no
atendimento humanizado aos usuarios do SUS, a pesquisa realizada na Secretaria
Municipal de Saude de Almenara, elencou algumas dificuldades nas UBS,
principalmente quando seguimos os parametros sugeridos pelo Ministério da Saude.

O quadro abaixo traz em sintese as UBS e suas principais caracteristicas e
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dificuldades.
Quadro 1 Unidades Basicas de Salde do Municipio de Almenara
Nome das UBS Comunidade Ano de N° Padrées Normativos Principais Dificuldades
Atendida criacao Usuarios do  Ministério da
Atendidos  Saude

Rassendil Sao Pedro 1997 4117 N&o atende a estrutura Janelas inadequadas,
Antunes Bahia fisica do Ministério da bebedouro, copos

Saulde descartaveis telefone publico,

areas externas sem cobertura,

ventilacdo inadequada.



Dr. Waldir

Sao Antbnio

Pedro Gomes

Rassendil
Antunes Bahia

Pedra Grande

Sé&o Judas

Colimério Amorim

Colimério Amorim

Cidade Nova

Santo Antonio

Pedro Gomes

Darwin
Cordeiro

Pedra Grande

Sé&o Judas

Universitario

Centro

1998

1998

1998

2006

2006

2008

2008

2010

4.453

4.513

4.407

4.555

4.005

4.005

4.290

4.000

Nao atende a estrutura
fisica do Ministério da
Saude

N&o atende a estrutura
fisica do Ministério da
Saude

Nao atende a estrutura
fisica do Ministério da
Saude
Nao atende a estrutura
fisica do Ministério da
Saude

Nao atende a estrutura
fisica do Ministério da
Saude
N&o atende a estrutura
fisica do Ministério da
Saude

Nao atende a estrutura
fisica do Ministério da
Saude

N&o atende a estrutura
fisica do Ministério da
Saude
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Rede de Esgoto

Ar Condicionado

Janelas, ventilagao
inadequada.

Prédio Alugado
Ventilacdo inadequada

Prédio Alugado

N&o contem sanitario privativo
na sala Ginecoldgica,

Janelas inadequadas,
bebedouro, copos
descartaveis telefone publico,
areas externas sem cobertura,
ventilagdo inadequada.

Lampadas queimadas,
goteiras na recepcao,
banheiros sem agua

Unidade sem protecdo, nédo
tem sigilo no atendimento,
estrutura fisica alugada.

Janelas inadequadas,
bebedouro, copos
descartaveis, areas externas
usadas para a recepgao,
ventilagdo inadequada.

Janelas inadequadas,
bebedouro, copos
descartaveis telefone publico,
areas externas sem cobertura,
ventilacao inadequada.

Fonte: Secretaria Municipal de Saude de Almenara/MG, 2011.

De acordo a Politica Nacional de Atencdo Basica (Atencdo Primaria a

Saude), regulamentada pela portaria N° 2.488/11, para realizar suas ac¢fes, 0s

municipios e o Distrito Federal tém que necessariamente conter UBS - ESF, inscritas

no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude do Ministério da Saude,

segundo normas sanitarias vigentes. (BRASIL, 2011).

Il - as Unidades Bésicas de Saude:
A) Devem estar cadastradas no sistema de Cadastro

Nacional vigente de acordo com as normas vigentes;
(Portaria n°® 2.488 de 21 de outubro de 2011).



O acompanhamento do conselho municipal de saude de Almenara em
relacdo a Politica Nacional de Atencdo Béasica e a construcdo das unidades de
saude da ESF propdem em sua octogésima sétima reunido ordinaria, ocorrida dia 4
(quatro) de agosto de 2010, conteado como um dos itens da pauta a implantacao de
uma ESF para atendimento da zona rural (comunidade S&o José da Prata). Nao foi
informado qual conselheiro encaminhou a demandas, foram convidados para
debater esse assunto a enfermeira que acompanha o médico na zona rural, ao qual,
declarou que devido as condi¢bes das estradas e alguns locais de dificil acesso, os
atendimentos estdo restritos a apenas duas comunidades e, enfatizou que devido a
contencdo de gastos da prefeitura o atendimento médico estaria acontecendo a
cada dois meses.

Diante deste argumento um conselheiro dirigiu se a plenaria e indagou
gue verificou pessoalmente diante da promotoria a contencdo de gastos, 0 mesmo
teve como resposta do ministério publico que a orientacdo € que houvesse
contencdo de gastos e nao cortes nos atendimentos, pois, 0S recursos Sdo 0s
mesmo porque diminuir os procedimentos. Mas nenhum relatério por escrito foi
apresentado. Na oportunidade o conselheiro tenta propor solucdes locais, que
envolvam varios setores do servico publico, e assim, evite que essa demanda
aconteca novamente.

As unidades da ESF devem ser construidas, segundo as normas
sanitarias, tendo como referencial o manual de infra estrutura do Departamento de
Atencdo Basica, ao qual, tém que ser compostas por consultério
médico/enfermagem, consultério odontolégico e consultério com sanitario, sala
multiprofissional de acolhimento a demanda espontanea, sala de administragdo e
geréncia e sala de atividades coletivas para reunides ou grupos operativos. Estrutura
fisica que ndo possui no municipio de Almenara, os espa¢os sdo adequados para

receber a equipe de trabalho de uma ESF.

1. Consultério médico/enfermagem, consultério odontoldgico e
consultério com sanitario, sala multiprofissional de acolhimento
a demanda espontanea, sala de administracdo e geréncia e
sala de atividades coletivas para os profissionais da Atencado
Bésica; (Portaria n® 2.488 de 21 de outubro de 2011).
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Para complementar a estrutura fisica da UBS, € preciso preencher os
seguintes requisitos, sendo area para a recepcéao, sala para arquivos e registros,
sala para procedimentos, sala de vacinas, sala para armazenar medicamentos, sala
de nebulizacdo (inalacéo), sala de coleta, sala de curativos, sala de observacéo,
escovodromo, sala de odontologia, sala do Agente Comunitario de Saude (ACS),
copa, banheiros feminino e masculino para usuarios e banheiros feminino e
masculino para profissionais da saude, sala de expurgo entre outras, para que a

populacdo cadastrada tenha atendimento humanizado.

2. Area de recepcao, local para arquivos e registros, sala de
procedimentos, sala de vacinas, area de dispensacdo de
medicamentos e sala de armazenagem de medicamentos
(quando h& dispensacéo na UBS), sala de inalagcdo coletiva,
sala de procedimentos, sala de coleta, sala de curativos, sala
de observacdo, entre outros: (Portaria n°® 2.488 de 21 de
outubro de 2011).

A placa de identificagdo é recomendada segundo os padrdes visuais do
SUS e da atencéo basica pactuados a nivel nacional. O conselho de saude deve
acompanhar e fiscalizar, os dados sobre a organizacdo da ESF, gestdo e
acompanhamento aos indicadores (financiamento) da saude.

Para isso o conselho de saude propde medidas para acompanhar a
execucdo das Politicas Publicas relacionadas a saude, como saneamento, meio
ambiente, educacdao, transporte, seguranca, Implantacéo da Estratégia de Saude da
Familia dentro da comunidade inscrita no projeto e aprovado pelo Ministério da
Saulde, inclusive no interrelacionamento com outros conselhos. (Conselho Estadual
de Saude - MG, 2012).

De acordo com estas normas e requisitos podemos dizer que
encontramos diversas dificuldades em Almenara. Segundo a pesquisa realizada
constatamos que a UBS Rassendil Antunes Bahia, possui sala de espera que
comporta tranquilamente até 30 pessoas, mas possuem cadeiras quebradas, em
alguns casos o0s pacientes aguardam o atendimento em pé, o bebedouro esta
quebrado, mesmo estando antes em funcionamento ndo possuia copos

descartaveis, dificultando para criancas e idosos o uso continuo do bebedouro,
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possui 1 (uma) sala para ACS que comporta as duas equipes, possuindo 2 (duas)
mesas grandes e cadeiras com 0 arquivo para pertences pessoais.

O consultério do médico é exclusivamente do profissional, 0 mesmo nem
sempre desenvolve atividade extra muro, ou seja, visita domiciliar como é o caso de
alguns profissionais.

Possui uma sala ginecoldgica para atender a demanda das duas UBS,
agendando dias alternados para a realizacdo do preventivo. O escovodromo foi
implantado de forma inadequada a altura da pia e torneira, dificultando a utilizacao
do espaco, no entanto o espaco € valorizado pela comunidade, mas essas
dificuldades citadas acima, que foram levantadas, ndo chegam ao conhecimento dos
membros do conselho municipal de salde, ambos ndo fazem visitas mensais para
conhecer as unidades de saudes existentes no municipio de atuacao.

Contudo, no dia primeiro de setembro de dois mil e dez, ocorreu a
octogésima oitava reunidao ordinaria do Conselho de Saude de Almenara, mas néo
houve pauta especifica apenas comunicagdo de varios informes, durante esta
reunido os membros dos conselhos foram convidados para participarem da
inauguracdo e conhecer as novas instalagcdes da ESF Rassendil Antunes Bahia. A
unido de esfor¢cos e atuacao articulada, evita que as causas de mau funcionamento
do espaco fisico, continuem sem uma resposta de solu¢fes a situacao.

Houve a indagacdo de uma conselheira de saude, sobre a reforma e
construcdo de algumas unidades de salde que estdo sendo implantadas no
municipio de Almenara, pois, a vereadores disseminando que foram eles que
conseguiram a verba, contudo o coordenador da atencdo béasica de saude
esclareceu que para se construir uma UBS o recurso financeiro parte de um
conjunto de parcerias (convénio) entre municipio, secretaria de estado e o ministério
da saude.

As decisfes sobre saude, fazem parte das politicas publicas e incluem
todas as acOes destinadas a promover e melhorar a condicdo de vida dos
brasileiros, por isso, participar dos conselhos € uma forma democrética de fazer
controle social e trazer beneficios para o municipio,

Em 1998 foi implantada a segunda unidade Urbana do ESF no municipio
de Almenara, mais conhecida como ESF Cidade Nova com populacdo de 4.453
(quatro mil e quatrocentos e cinquenta e trés) usuarios cadastrados recentemente.

No mesmo ano, foram inauguradas as ESFs urbanas, Santo Anténio com 4.513
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(quatro mil e quinhentos e treze), usuarios cadastrados; Unidade Pedro Gomes com
4.407 (quatro mil e quatrocentos e sete), usuarios cadastrados, no processo de
reorganizacao e o controle social das ESFs, envolve uma proposta de participacéo e
comunicagao com o poder publico.

Segundo Freire, (1996; 1979, apud, MAXTA, ALMEIDA, SILVEIRA,
SOLEMAN, OGATA, 2010). No processo de reorganizacdo da ESF, a proposicao
metodolégica envolvendo a comunicacédo e a participacéo pela abordagem interativa
e significativa em contextos populares.

Diante desta abordagem, o processo de reorganizacdo da ESF e a sua
estruturacdo fisica, para ter resultados efetivos em prol dos usuérios do SUS,
englobam a compreensao entre o vinculo, permitindo partilhar saberes nas praticas
de saude e nas tomadas de decisdes ao gestor.

S&o decisbes e acbBes que utilizam recursos publicos, para atender as
necessidades béasicas da populacdo e produzir beneficios para 0 seu municipio.
Alem do governo, a sociedade civil organizada prop0e, elabora e fiscaliza a
execucdo das politicas publicas, através dos canais de participacdo, o0 mais
conhecido e garantido por Lei, é o Conselho.

Em 2006 foi implantada a quinta UBS urbana da ESF do Darwin Cordeiro
abrangendo 4 (quatro) bairros, sendo eles:

Cidade Verde, Darwin Cordeiro, Adelita Cordeiro e S&o Francisco,
havendo no total de 4.555 (quatro mil e quinhentos e cinquenta e cinco), usuarios
cadastrados. Ainda neste mesmo ano em vigéncia, foi disseminada a primeira UBS
rural no municipio, alocado no distrito de Pedra Grande, contendo 4.005 (quatro mil
e cinco) usuarios cadastrados do distrito e comunidades rurais circunvizinhas.

Contém sala de espera que permite tranquilamente acomodar cerca de 30
pessoas, mas possuem cadeiras quebradas. Em alguns dias especificos do

cronograma de atendimento, 0s pacientes aguardam em pé para serem atendidos.

2. Area de recepcao, local para arquivos e registros, sala de
procedimentos, sala de vacinas, area de dispensacdo de
medicamentos e sala de armazenagem de [...] (Portaria n°
2.488 de 21 de outubro de 2011).
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A respeito da area e conforto da unidade, o bebedouro esta quebrado; e
mesmo estando antes em funcionamento, ndo possuia copos descartaveis,
dificultando para criancas e idosos o uso continuo do bebedouro. Possui 1 (uma)
sala para ACS que comporta as duas equipes, possuindo 2 (duas) mesas grandes e
cadeiras com o arquivo para pertences pessoais.

O consultério médico é exclusivamente do profissional, 0 mesmo nem
sempre desenvolve atividade extra muro, ou seja, visita domiciliar como € o caso de

alguns profissionais médicos.

1. Consultério médico/enfermagem, consultério odontolégico e
consultério com sanitario, [...] sala de atividades coletivas para
os profissionais da Atencéo Bésica; (Portaria n® 2.488 de 21 de
outubro de 2011).

Possui uma sala ginecoldgica para atender a demanda das duas UBS,
agendando dias alternados para a realizacdo do preventivo. O escovédromo foi
implantado de forma inadequada a altura da pia e torneira, dificultando a utilizacdo
do espaco.

No ano de 2008, com inauguracdo das Unidades Basicas de Saude da
ESF urbanas, S&o Judas possuindo 4.005 (quatro mil e cinco) usuéarios e a ESF
Universitario, contendo 4.290 (quatro mil e duzentos e noventa) usuarios, mas nao
permite acessibilidade aos pacientes, cuja finalidade da ESF € esta inserida no seio
da comunidade.

Entendendo a importancia do vinculo da equipe da ESF com a populagéo,
SANTANA, CARMAGNANI (2009), no que se refere na territorializagdo esté inserida

adstrita na comunidade acompanhada.

Territorializagéo e cadastramento da clientela: a USF trabalha
com territério de abrangéncia definido e é responsavel pelo
cadastramento e acompanhamento da populacdo vinculada
(adstrita) a esta &rea. Recomenda-se que uma equipe seja
responsavel por, no maximo, 4.500 pessoas. (Artigo “Programa
Saude Da Familia No Brasil: Um Enfoque Sobre Seus
Pressupostos Basicos, Operacionalizagdo e Vantagens” p.38,
2009)
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Com o crescimento da populagcdo alocada nos bairros: Santo Antonio,
S&o Judas e Pedro Gomes, foram necesséarios, a implantacdo da UBS Pedro
Gomes, Santo Antbnio e S&o Judas, atualmente estdo residenciados em prédios
alugados pelo municipio, ndo possuem sede propria, a estrutura fisica é inadequada
para o atendimento humanizado aos usuarios, preconizado pelo Ministério da
Saude, com o perfil necessario para atuacao da atencédo primaria a saude.

Vale ressaltar, a unidade de salde que contempla a populacéo
residenciada no Centro, implantou se, contendo 4.000 (quatro mil) usuarios
cadastrados, atualmente a unidade Colimério Amorim, comporta duas UBS sendo
elas, Universitario e o Centro. Desta forma vale ressaltar que o atual prédio que
comporta as ESFs foi reformado e néo se encontra dentro dos parametros, para que
seja operacionada, constatando dificuldades de atuacao para atender a demanda.

Com isso, ndo possui ventilagdo adequada, sendo as janelas
aproveitadas do antigo prédio; a recep¢do ndo comporta 15 pessoas com conforto e
comodidade como previsto na planta base, usando a entrada para recepcionar 0s

pacientes.

A ventilacdo adequada € imprescindivel para se manter a
salubridade nos ambientes da UBS. Recomenda-se que todos
0s ambientes disponham de janelas ou de ventilagédo indireta
adequada (exaustores), possibilitando a circulacdo de ar;
(Manual para Estrutura Fisica das Unidades béasicas de Saude
— Saude da Familia. 2008 Pg. 15).

Por tanto, mesmo esses problemas detectados pela Geréncia Regional de
Pedra Azul no ano 2011 (dois mil e onze), as unidades do Centro e Universitario
continuam funcionando normalmente.

Durante o més de janeiro de dois e mil e doze, a Unidade Basica de
Saude Tipo I: UBS Dr. Waldir que aloja a ESF Cidade Nova, inaugurada sem
aprovacao da estrutura fisica do conselho municipal de saldde, sem arborizacéo
proxima a estrutura da UBS, dificultando alguns atendimentos no periodo vespertino
por ser tratar de uma regido muito quente, ocasionando varias perdas da medicacdo
injetavel, sendo necessario alojar a geladeira no corredor para evitar a perda das

subsequentes. Atualmente implantou um aparelho de ar condicionado.
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De acordo a Portaria N° 2.488, de 21 de outubro de 2011, sobre as
prestacdes de contas aos recursos aplicados a construcao e implantacdo da ESF, a
prestacdo de contas dos valores recebidos e aplicados pelo municipio no periodo
durante e ap6s o termino da construcéo, deve ser aprovada no Conselho Municipal
de Saude e encaminhada ao Tribunal de Contas do Estado ou Municipio e a Camara
Municipal.

A demonstracdo da movimentacao dos recursos de cada conta devera ser
efetuada, seja na Prestacdo de Contas, seja quando solicitada pelos o6rgaos de
controle, mediante a apresentacéo de:

| - relatérios mensais da origem e da aplicacéo dos recursos;

Il - demonstrativo sintético de execug¢do orgamentaria;

[Il - demonstrativo detalhado das principais despesas; e

IV - relatério de gestéo.

Nesta categoria destaca 0 espacgo e a estrutura fisica da UBS e a forma
como foi construida, conforme Manual para Estrutura Fisica das Unidades Basicas
de Saude, (2008).

Espaco destinado a administragdo de imunobiolégicos e de
medicacao injetavel [...]. Prever instalagédo de bancada com pia,
torneiras com fechamento que dispense o uso das mdos, 1
mesa tipo escritério com gavetas, 3 cadeiras, armarios sobre e
sob bancada, um 1 refrigerador 260 litros e computador. Evitar
luz solar incidente. (Manual para Estrutura Fisica das Unidades
basicas de Saude — Saude da Familia. 2008 Pg. 37)

A estrutura da UBS do Distrito de Pedra Grande ndo esta implantada,
conforme preconiza o Ministério da Saude, ou seja, as lampadas estdo queimadas,
nao possui agua na Unidade, quando chove aparece inUmeras goteiras na sala de
espera e em outras reparticdes da estrutura fisica, ambiente escuro e a sala de
vacina fica voltada para o sol forte no periodo da tarde. O médico comparece uma
vez por semana e o enfermeiro duas vezes por semana; tem uma ambulancia de
plantdo para as demandas de casos graves, sendo triado e acompanhado pela

técnica de enfermagem residente e domiciliada no distrito.
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A UBS Séo Francisco esta com a estrutura fisica finalizada, aguardando
equipamentos para alojar uma nova ESF que atenderd aos Bairros Séao
Francisco, Parque Sao Jodo, construida fora do endereco do projeto base, sendo
necessario articular entre os conselheiros de saude & aprovacdo do novo endereco,
para ndo ocasionar ao municipio, devolucéo de cerca de R$: 200.000.(Duzentos Mil
Reais). Tal pauta foi abordada na 102° (centésima segunda) reunido ordinaria do
conselho municipal de salude de Almanara.

Segundo a Lei 8.080/90 no Capitulo Il do Planejamento e Or¢camento —
Art. 36°, assegura o processo de planejamento de salde no SUS, sera ascendente,
do nivel local até o federal, ouvidos os érgdos deliberativos, compatibilizado — se as
necessidades da politica de saiude com a disponibilidade de recursos em Planos de
Salde dos municipios, dos Estados, do Distrito Federal e da Unido.

Em fase de construcdo a UBS Santo Antbnio, esta inserida fora da area
de cobertura, em uma casa alugada. A unidade n&do possui ventilagdo para a sala
multiprofissional ocasionando atendimento precario, sem sigilo aos usuarios

acompanhados.

[...] Entretanto, em realidades em que ja se disp6e de uma rede
fisica instalada [...] apresente caracteristicas de alta densidade
e que as distancias para o acesso de toda a populacdo adscrita
a unidade seja facilitado (viabilidade de acesso a pé) [...].
(Manual para Estrutura Fisica das Unidades béasicas de Saude
— Saude da Familia. 2008 Pg. 15).

Sabe-se que a unidade tem que estar implantada com a rede fisica
instalada proximo ao territorio, apresentando acessibilidade a toda a populagéo, seja
ela, cadeirantes, idosos, criangcas, mulheres e outros, com isso, promove 0 acesso
de todos. Mesmo assim, a unidade Santo Anténio esta sendo construida longe do
territério acompanhado, por ser uma comunidade com indices de planaltos.

A estrutura fisica da UBS Sao Judas e Pedro Gomes estdo fora dos
padrées normatizados pelo Ministério da Saude, ambas utilizam a cozinha como
sala de arquivos e sala dos agentes comunitarios de saude, tendo um espaco
pequeno para a integracdo da equipe. Nao possui atendimento odontolégico e sala

multiprofissional, na unidade, este servico € ofertado no consultorio odontolégico
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implantado na Secretaria Municipal de Saude, longe da area de cobertura. N&o
constituem sede prépria, a estrutura fisica esta inadequada para o atendimento aos

usuarios, preconizado pelo Ministério da Saude.

Ambiéncia de uma Unidade Basica de Saude significa o
espaco fisico (arquitetbnico), que deve proporcionar uma
atencéo acolhedora e humana, tanto para os trabalhadores e
profissionais de saude, quanto para os usudrios. (Manual para
Estrutura Fisica das Unidades basicas de Saude — Saude da
Familia. 2008 Pg. 27)

Por conter uma estrutura fisica alugada, as unidades Pedro Gomes,
Santo Antonio e Sdo Judas, estdo longe de propiciar a populacéo, trabalhadores e
profissionais da saude, uma atencdo acolhedora e humanizada.

De acordo as leis organicas de Saude o Planejamento das acdes e
servicos de saude no SUS é obrigatério. Lei 8.080/90 Art. 15° é de competéncia do
municipio, planejar organizar, controlar e avaliar as agdes e servicos de saude e
gerir e executar 0s servigcos publicos de saude.

Ao entender a importancia do processo de implantacédo e a qualidade da
estrutura fisica das ESFs do municipio de Almenara, visando harmonia no principio
da integralidade, é fundamental que seja ofertado, atendimento integral, holistico e

humanizado dos qualidade dos profissionais da salude aos usuarios do SUS,.

3.1.1 Estrutura da Estratégia de Saude da Familia

De acordo o Ministério da Saude, ao langar o Manual de Estrutura Fisica
das Unidades Basicas de Saude, Saude da Familia, (2008), para se tornar um
ambiente confortavel a recepcdo de uma UBS tem que conter alguns componentes
como: uma recepcao sem grades, para que nao intimide ou dificulte a comunicacéo
e garanta privacidade ao usuario; colocacao de placas de identificacdo dos servicos
existentes e sinalizacdo dos fluxos; espacos adaptados para as pessoas com

deficiéncia, como por exemplo, banheiros adaptados, barras de apoio, corriméo,
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rampas, larguras das portas, sinalizagdes, piso antiderrapante, telefone publico,
balcdo e bebedouros mais baixos para cadeirantes ou pessoas com baixa estatura,
entre outros; tratamento das areas externas, incluindo jardins; ambientes de apoio
como copa, cozinha e banheiros.

A partir da pesquisa de campo realizada, podemos constatar que apenas
as UBS Colimério Amorim (Centro e Universitario), Dr. Waldir (Cidade Nova),
Rassendil Antunes (Darwin Cordeiro e Sao Pedro), sdo as que mais se aproximam
das normativas para uma recepc¢do bem estruturada ao atendimento humanizado,
holistico, visando o principio da integralidade aos usuarios.

Os principais itens que nao estdo de acordo com o manual do ministério
da saude (2008), a todas as unidades da Estratégia de Saude da Familia de
Almenara, sdo: telefone publico, bebedouro e ndo possui areas externas com
cobertura. Nas unidades do Centro e Universitario, ndo tem iluminacdo adequada e
bebedouro, sendo servida agua na garrafa pet que é acessivel no balcdo da
unidade, com copos de aluminio ou vidro e 0 mesmo copo sendo utilizado para
varias pessoas. Geralmente dentro da recep¢do ou na sala de reunides/ACS, se

encontram os arquivos.

Quadro 2 Visitas Institucionais da GRS — Pedra Azul/Ministério da Salde

UBS Visita do Fiscal da Visita do Fiscal do Visita do Conselho
Gerencia Regional de Ministério da Saude Municipal de Saude de
Saude/Pedra Azul Almenara/MG.
Rassendil Antunes SIM SIM SIM (inauguracédo)
Bahia _
Pedro Gomes SIM SIM NAO
S&o Judas NAO NAO NAO
Pedra Grande NAO NAO NAO (Inaugurado sem
a visita do conselho)
Dr. Valdir SIM SIM NAO
Colimério Amorim NAO NAO NAO (Inaugurado sem
a visita do conselho)
Santo Antonio NAO NAO NAO

Fonte: Secretaria Municipal de Saude de Almenara/2011
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A unidade de saude Rassendil Antunes Bahia comporta duas UBS, sendo
elas: a UBS Sao Pedro que acolhe os usuarios residenciados no bairro Sdo Pedro e
UBS Darwin Cordeiro que atende aos usuarios residenciados nos bairros: Darwin
Cordeiro, Cidade Verde, Sdo Francisco e Adelita Torres. E a unidade Colimério
Amorim comporta as ESFs Centro e Universitério.

Segundo o score da pesquisa quantitativa, realizada com as enfermeiras
das ESF, a sistematizacdo ao questionario Anexo IV, conclui se, que foi indicado
que o Fiscal da GRS de Pedra Azul desaprovou todas as instalacdes das janelas,
ventilagcdo, pintura e sala de vacina de das UBSs: Rassendil Antunes Bahia,
Colimério Amorim e Pedro Gomes, inscritos no PMAQ, do municipio de Almenara,
informag&o essa que ndo esta ao conhecimento dos conselheiros de saude.

Ao desempenhar o monitoramento das ESF, os conselheiros analisam os
Atores envolvidos no Plano, seus interesses e motivagdes, podem definir, em cada
uma das operagdes previstas e cenarios inadequados ao funcionamento das
unidades de saude da familia, deliberar a melhor estratégia possivel para que seja
construido viabilidade para atingir a resolutividade da situacao atual que se encontra
a estrutura fisica.

Na nonagésima quarta reunido ordinaria do conselho municipal de saude
de Almenara, ocorrida no dia primeiro de julho de dois mil e onze, contendo na pauta
as condicdes fisicas da unidade de salde Rassendil Antunes Bahia, pauta essa, que
foi solicitada por um dos conselheiros, sobre as condicbes da obra da referida
unidade que segundo o conselheiro solicitante, estd com problemas na rede de
esgoto, ventilador e porta do banheiro quebrado, cobrando uma maior fiscalizagao
do conselho de saude diante das providencias a manutengéo preventiva das UBS.

Sendo uma das atividades do conselho de saude propor medidas para o
aperfeicoamento da organizacdo e do funcionamento do SUS. Por isso na
nonagésima sétima reunido do conselho, ocorrida no dia vinte e quatro de agosto de
dois mil e onze, 0 assunto ndo estava em pauta, mas em resposta as condi¢cdes da
estrutura fisica da UBS Rassendil Antunes Bahia, o conselho criou uma comisséo
gue promoveu uma visita a gestora municipal para as devidas providencias diante
desta realidade,

Como preconiza o Ministério da Saude ao langar o Manual de Estrutura
Fisica das Unidades Basicas de Saude, Saude da Familia, (2008) a ventilacédo

adequada € imprescindivel para se manter a salubridade nos ambientes da UBS.
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Recomenda-se que todos os ambientes disponham de janelas ou de ventilagc&o
indireta adequada (exaustores), possibilitando a circulagcao de ar.
Segundo as especificidades da equipe de saude da familia, sdo itens

necessarios a Estratégia Saude da Familia:

Il - cada equipe de saude da familia deve ser responséavel por,
no maximo, 4.000 pessoas, sendo a média recomendada de
3.000 pessoas, respeitando critérios de equidade para esta
definicdo. Recomenda- se que o numero de pessoas por
equipe considere o grau de wvulnerabilidade das familias
daquele territério, sendo que quanto maior o grau de
vulnerabilidade menor devera ser a quantidade de pessoas por
equipe; (Portaria n°® 2.488 de 21 de outubro de 2011).

Atualmente como ja prescrito acima, 0 municipio de Almenara é
mantenedora de 9 (nove) ESFs, comportando no total 7 (sete) unidades basicas de
saude, pois quatro ESFs estdo alocadas em unidades duplas, apenas uma (centro),
mantém critérios de equidade , pois, respeita 0 numero maximo de 4.000 (quatro mil)
pessoas cadastradas, considerando o grau de vulnerabilidade das familias no

territorio.

3.2 A Atuacao do Programa de Agentes Comunitarios de Salde para o sucesso da

Estratégia de Saude da Familia.

O ACS apresenta participagdo importante nas acdes em saude, pois se
constitui como um elo de ligacdo entre a comunidade e o sistema de saude,
auxiliando na organizacdo e no acesso aos Servigos, na perspectiva de integrar as
dimensdes de exclusdo e cidadania, atrelando o polo técnico ao pdlo politico das
propostas (SILVA, DALMASO, 2002).

Il - a existéncia de um enfermeiro para até no maximo 12 ACS
e no minimo 04, constituindo assim uma equipe de Agentes
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Comunitarios de Salde; (Portaria n°® 2.488 de 21 de outubro de
2011).

Embora a portaria N°. 2.488/11 preconiza que € preciso haver um
enfermeiro para no minimo de 4 (quatro) a 12 (doze) ACS, construindo uma equipe
de Agentes Comunitarios de Saude, o municipio de Almenara contém na UBS rural
de Pedra Grande 6 (seis) ACS e os restantes das UBS urbanas contempla cerca de
9 (nove) ACS.

Il - o numero de ACS deve ser suficiente para cobrir 100% da
populacéo cadastrada, com um méaximo de 750 pessoas por
ACS e de 12 ACS por equipe de Saude da Familia, nao
ultrapassando o limite maximo recomendado de pessoas por
equipe; (Portaria n°® 2.488 de 21 de outubro de 2011).

O Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS) foi desenvolvido
em 1990 e regulamentado a partir de 1997, pelo processo de descentralizacdo de
recursos do SUS. Foi um programa precursor para o surgimento do PSF em 1994,
ao qual, hoje esta conhecido com ESF. O PACS desenvolveu acdes positivas,
resultando em medidas simples na educacdo em saude e procedimentos de baixo
custo.

Diante da realidade do municipio apresentada, as ESF possui 9 (nove)
ACS pra cada equipe, segundo a Portaria n° 2.488, de 21 de outubro de (2011).
Especificidades da equipe de saude da familia, Il - o numero de ACS deve ser
suficiente para cobrir 100% da populacdo cadastrada, com um maximo de 750
pessoas por ACS e de 12 ACS por equipe de Saude da Familia, ndo ultrapassando
o limite maximo recomendado de pessoas por equipe.

Os Conselhos de Saude que atuam em todos os entes da Federacéo
realcaram a participacdo da comunidade na direcdo das politicas voltadas a
satisfacdo de tal direito. Tais 6rgdos possuem carater deliberativo. Atualmente os
conselheiros ndo possuem conhecimento algum da portaria n°® 2.488, de 21 de

outubro de 2001, quanto mais incentivar a participacdo da comunidade aos
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problemas diarios enfrentados a equipe de profissionais da Estratégia de Saude da

Familia.

3.2.1 Sala dos Agentes Comunitarios de Saude

Segundo o Manual para Estrutura Fisica das Unidades Basicas de Saude
— Saude da Familia, (2008), o espaco destinado aos agentes de saude, podendo em
UBS pequenas, ser o mesmo espago da area de reunides. Devera conter uma mesa
de trabalho, computadores e arquivos, nenhuma das UBS do municipio de Almenara
possui essa estrutura, na unidade S&o Judas, Pedra Grande e Pedro Gomes, a sala
dos agentes é dividida com a copa e arquivos, onde é guardado o material de

limpeza.

Espaco destinado aos Agentes de Salde, podendo em UBS
pequenas ser 0 mesmo espaco da area de reunides (item
6.1.5.). Devera sempre ter uma mesa de trabalho,
computadores e arquivos. (Manual para Estrutura Fisica das
Unidades Bésicas de Saude — Saude da Familia. 2008 Pg. 36).

Os ACS do municipio de Almenara, que hoje estd com mais de 80
profissionais, estdo descontentes e desmotivados em seu ambiente de trabalho, pois
h& inUmeras cobrancgas por parte do Ministério Publico para que se tenha uma maior
cobertura das familias na comunidade implantada a UBS. Mas o incentivo repassado
pelo Ministério da Saude nédo chega as vias de fato.

Com isso, os ACS recebem um salario minimo vigente de acordo ao teto
nacional, ou seja, a contra partida do municipio ndo esta sendo repassada. Ja se
organizaram e solicitaram revisdo diante do Conselho Municipal de Saude, mas a
presidente até o momento ndo respondeu a esta solicitacdo. Foi ressalvado em ata

que os conselheiros em unanimidade aprovam e apoiam a solicitagcdo dos mesmos.

3.2.2 Consultério Ginecolégico



De acordo o Ministério da Saude, (2008), o consultério para uso
ginecolégico tem que conter sanitario privativo, lavatério com torneiras com
fechamento que dispense o uso das maos. Porém, nas UBS que comportam duas
Unidades, o consultério € um s0, ou seja, para a UBS Centro e Universitario, Sao
Pedro e Darwin Cordeiro o consultério é um s6 para as duas enfermeiras
trabalharem intercalando os dias do preventivo.

Nas UBSs Pedro Gomes, Pedra Grande e S&o Judas possuem salas
ginecoldgicas, mas ndo contém um sanitario privativo. J& na UBS Santo Antdnio e
Cidade Nova possuem uma sala exclusiva com banheiro para atendimento

ginecoldgico.
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CAPITULO IV CONHECIMENTO DOS CONSELHEIROS SOBRE AS
NORMATIVAS E O FUNCIONAMENTO DAS ESFs

Com a promulgacdo da CF./88 no Art. 204; as Leis Orgéanicas da Saude
8.080/90 e a Lei 8.142 de 23 de dezembro de 1990, ampliam e proporciona a
participacdo efetiva da sociedade civil no controle social no SUS. Sendo um dos
principios para promover a democratizacdo da saude.

A Lei n° 8.080/90 em seus artigos, regulamenta em todo o territério
nacional as acdes de saude, define as areas de atuacdo do SUS, condiciona como
competéncia do SUS a definicao de critérios, valores e qualidade dos servicos, trata
da gestdo financeira, existéncia de conta especifica para 0s recursos de saude,
chamada Fundo de Saude pelo Conselho Municipal de Saude, define o que é o
Plano Municipal de Saude.

A lei 8142/90, publicado no Diario Oficial da Unido, determina a
participacdo da comunidade na gestédo do SUS por meio da criagdo dos Conselhos e
Conferéncias Municipais de Saude de Almenara, através da Lei Municipal 953 de 22
de setembro de 1993. Ao regulamentar as atividades e atribuicbes do Conselho
Municipal de Saude de Almenara/MG, respeitou—se 0s principios da democracia,
devendo acolher as demandas da populagédo consubstanciadas nas conferéncias de
saude, concede o0 repasse regular e automatico de recursos para Municipios e

Estados, descreva a constituicdo do Fundo de Saude.

O Conselho de Salde serd composto por representantes de
usuéarios, de trabalhadores de salde, do governo e de
prestadores de servicos de salde, sendo 0 seu presidente
eleito entre os membros do Conselho, em reunido plenaria.
(Resolugéo N°.333 4 de novembro de 2003)

O conselho é composto de forma paritaria, nas trés esferas do governo,
sendo a sua definicdo de 50% representantes do 6rgdo do governo (Secretaria
Municipal de Saude, Secretaria Municipal de Assisténcia Social), prestadores de
servico (Fundacdo Hospital Deraldo Guimardes, Servico Social do Comércio -

SESC/LACES) e entidades de profissionais da area da salde (trabalhadores da
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saude, profissionais de saude, sindicatos e empregados em casa de postos de
saude e trabalhadores afins de Almenara e regido) e 50% dos usuérios, (Pastoral da
Crianca, Sindicato dos Trabalhadores Rurais de Almenara, Associacdo Comunitaria
dos Moradores dos Bairros Pedro Gomes e Planalto, Sindicato Servidores Publicos
de Almenara, Sindicato dos Produtores Rurais de Almenara).

Os conselhos de saude que ja estdo implantados nos municipios do
Pais tém encontrado dificuldades para exercerem satisfatoriamente seu papel. As
maiores dificuldades estdo relacionadas ao aprendizado necesséario para o pleno
exercicio da democracia, da cidadania, da participacédo e do controle social, ou seja,
assim, como em outros conselhos de salde, o conselho municipal de Almenara,
encontra dificuldades para exercer sua fungéo e controle.

Se considerarmos o Conselho de Saude como um importante espaco
publico de Controle Social, é necessario fortalecer a sociedade organizada,
expressada pelos Movimentos Sociais e Organizacbes Nao Governamentais
(ONGs), para que, nos Conselhos, os Conselheiros representem de fato a sociedade
que lhes da sustentacdo. Para que isso ocorra, a palavra chave passa a ser

capacitacao.

4.1. Organizacao do Conselho de Saude do Municipio de Almenara/MG.

Para realizar este estudo, foi desempenhada uma pesquisa no Conselho
Municipal de Saide de Almenara — MG. E importante ressaltar que o municipio
contém uma populacdo de 38775 habitantes estimados pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica.

Mantendo ainda o que propds a resolucédo n° 33/92 do CNS e consoante
as recomendacfes da 10% e da 112 Conferéncias Nacionais de Saude, as vagas
deverao ser distribuidas da seguinte forma:

a) 50% de entidades de usuérios;
b) 25% de entidades dos trabalhadores de saude;
c) 25% de representacdo de governo, de prestadores de servicos privados

conveniados ou sem fins lucrativos.
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A presidéncia do Conselho Municipal de Saude de Almenara-MG, é
regida pela Secretaria Municipal de Saude de Almenara, bem como a mesa diretora
formada por quatro membros, que sao funcionarios de outros setores da secretaria,
contendo presidente, vice presidente, secretario geral e secretario adjunto, com
mandato de um ano , podendo ser renovado por igual periodo. Todos séo indicados
pelo poder publico.

A mesa diretora (secretaria executiva) ocorre mudancas dos seus
membros quando outro Secretario Municipal de Saude toma posse. Hoje em dia, a
nova equipe de conselheiros atuantes no conselho municipal de sadde de Almenara
foram indicados por seus respectivos segmentos na nonagésima reunido ordinaria,
ocorrida no dia quatorze de setembro de dois mil e onze.

De acordo o Manual de Orientagbes do Tribunal de Contas da Uniéo
(2010), o conselho de saude deve possuir uma secretaria executiva, subordinada ao
plenario do conselho de saude. O plenario do conselho definira a estrutura e a
dimenséo de sua secretaria executiva.

As secretarias de saude devem garantir que os conselhos possuam
independéncia. A garantia de recursos financeiros (dotacdo orcamentéria) possibilita
ao conselho ter, quando necessario, sua secretaria executiva ao qual é composta
por pessoas para trabalhar no dia a dia do conselho e cuidar das reunifes e das

comunicacdes. (Manual de Orientacdes do Tribunal de Contas da Uni&o, 2010).

Grafico 1: A Composicdo da Mesa Diretora do Conselho Municipal de Saude

ANEXO Il QUESTAO 10

ESIM
m NAO
NAO SEI

70
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.

Na questdo 10 (dez) do questionario aplicado ao Conselho Municipal de
saude Anexo Il, Grafico 1: Ao responder se o Conselho Municipal de Saude constitui
uma coordenacdo geral ou mesa diretora? O resultado evidencia que 10% dos
entrevistados marcaram a opc¢ao sim; 20% dos entrevistados marcaram nao e 70%
dos entrevistados marcaram, ndo sei responder; ou seja, o conselheiro ndo conhece
a formacéao do conselho ao qual € atuante.

Segundo a Resolugédo N.° 333, de 4 de Novembro de 2003, do Conselho
Nacional De Saude

VII - O Conselho de Saude constituirh uma Coordenacgéo Geral
ou Mesa Diretora, respeitando a paridade expressa nesta
Resolucéo, eleita em Plenério, inclusive o seu Presidente ou
Coordenador

Para que o governo garanta ao conselho municipal de saude, estrutura e
funcionamento conforme a legislacdo da Resolugdo N°. 333/2003, o conselho
municipal de salde precisa compor uma mesa diretora ou uma coordenacéao geral,
eleita em plenario, como score do grafico 1 é notério que os conselheiros municipais
de Almenara/MG, ndo conhecem a estrutura e o funcionamento do conselho que
atua, se 0s mesmos ndo possui conhecimento, a mesa diretora ou a coordenacao
geral n&o foi pleiteada.

E admiravel ressaltar que o conselheiro de saide no uso das suas
atribuicdes, para desempenhar o seu papel, precisa conhecer a legislacdo que

garante a criacao, estrutura e funcionamento do conselho de saude.
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Gréfico 2 De que forma a Mesa Diretora do Conselho Municipal de Saude foi eleita

ANEXO Il QUESTAO 11

m INDICACAO
B PLENARIA

NAO SEI
70

FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.

De acordo a questdo 11 (onze), do questionario aplicado ao conselho
municipal de salude de Almenara/MG, anexo Il, Grafico 2: Ao responder de que
forma a mesa diretora do conselho municipal de saude foi eleita? O score demonstra
que 10% dos entrevistados marcaram a opc¢ao indicacdo, 20% dos entrevistados
marcaram a opcao plenaria e 70% dos entrevistados marcaram a op¢ao ndo sei
responder, pois, as decisdes tomadas relativo a composicédo da mesa diretora néo é
abordado nas atas dos conselhos, apenas séo apresentados, ndo como membro da
mesa e sim como funcionarios da secretaria municipal de saude.

O Art.18° do Regimento Interno do Conselho Municipal de Saude (CMS),
Secretaria Municipal de Saude de Almenara, no Capitulo VIII dos 6rgaos integrantes

que trata da eleicdo da mesa diretora que dirige as reunides.

Art.18° As atividades do CMS serdo dirigidas por uma Mesa
Diretora, eleita anualmente pelo plenario do CMS, através do
voto direto e secreto de seus integrantes e pela maioria
absoluta dos votos. (Regimento Interno Lei Municipal 953/93 de
22 setembro 1993).
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Segundo o Art. 18, a Mesa Diretora é eleita anualmente pelo plenario do
CMS, através do voto direto e secreto de seus integrantes. No entanto, em
Almenara, os conselheiros ndo votam, pois o secretario de salude ao tomar posse ja
é considerado o presidente e 0os outros membros da mesa diretora sdo funcionarios
da Secretaria Municipal de Saude de Almenara.

Durante a reunido 1022 (centésima segunda), ocorrida ao dia sete de
dezembro de dois mil e onze (2011), a mesa diretora do conselho apresentou a
proposta de solicitagcdo de implementacéo de 3 (trés) UBS, estando duas no territério
urbano, estabelecida no bairro S&o Francisco e Panoramico e uma situada na zona
rural na comunidade Sao José da Prata, ambas as propostas foram aprovadas por
unanimidade pelos 12 (doze) conselheiros presentes.

O conselho de saude tem que monitorar inserir mecanismos de
acompanhamento e avaliacdo que permitam a consolidacdo de resultados na
aplicacdo das normas para a construgédo da UBS.

De acordo o Plenario do Conselho Nacional de Saude, (2003), em sua
Centésima Trigésima Sexta Reunido Ordinéaria, realizada nos dias 03 e 04 de
novembro de 2003, no uso de suas competéncias regimentais e atribuicdes
conferidas pela Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, e pela Lei n° 8.142, de 28
de dezembro de 1990, considerando da Estrutura e Funcionamento dos Conselhos
de Saude

Quarta Diretriz. Os Governos garantirdo autonomia para o
pleno funcionamento do Conselho de Saude, dotacédo
orcamentaria, secretaria executiva e estrutura administrativa.

Il - A Secretaria Executiva é subordinada ao Plenario do

Conselho de Saulde, que definird sua estrutura e dimensao.
(Conselho Nacional de Saude, 2003).
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Gréfico 3 Secretaria Executiva, subordinada ao plenéario do Conselho

ANEXO Il QUESTAO5

ESIM
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NAO SEI

FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.

De acordo a questdo 5 do questionario aplicado ao Conselho Municipal de
saude Anexo I, Gréafico 1: Ao responder se o Conselho Municipal de Saude possui
uma Secretaria Executiva, subordinada ao plenario do Conselho? O resultado
evidencia que 80% dos entrevistados marcaram a op¢éao sim; 0% dos entrevistados
marcou ndo e 20% dos entrevistados marcaram, ndo sei responder; ou seja, para a
maioria dos conselheiros o conselho municipal de saude de Almenara possui sim
uma secretaria executiva.

Mas o conselho de Almenara ndo teve autonomia na definicéo e formagao
da secretaria executiva, todos séo profissionais da secretaria de saude, que nao
esta parcialmente subordinada ao conselho, eles sdo técnicos administrativos, uma
vez ao més, monitoram a reunido do conselho, elaboram e distribuem o convite das

reunides que compde a respectiva ata, 48 horas antes da reunido do conselho.
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Gréfico 4 Atuacdo da Secretaria Executiva

ANEXO Il Questéo 6
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011

No quarto item: O Conselho Municipal de Saude possui uma secretaria
executiva subordinada ao plenario do conselho?

Ao responder essa questdo, 70% dos conselheiros opinaram que o
conselho possui uma secretaria executiva subordinada ao plenario do conselho,
10% marcaram que O conselho ndo possui uma secretaria executiva subordinada ao
plenério e 20% n&o souberam responder. A secretaria executiva do conselho é
composta pelos mesmos membros da equipe que compde a Secretaria de Saude no
municipio de Almenara, ou seja, ela ndo é subordinada ao conselho de saude e sim

a Secretaria Municipal de Saude.

Conforme as recomendac¢des do SUS, o conselho de saude é
guem define, por orientacdo de seu plenario, o nimero de
pessoas na sua parte administrativa e como trabalhardo.
(TCU/2010 Livro Orientacdes para Conselheiros de Saude pag.
23).
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De acordo o TCU (2010) Orientacbes para Conselheiros de Saude, o
conselho de salde possui uma secretaria executiva, subordinada ao plenéario do
conselho de saiude. O conselho que definird a estrutura e a dimensdo de sua
secretaria executiva.

Sugere-se que as atividades de educacdo permanente para o controle
social no SUS sejam enfocadas em dois niveis: um geral, garantindo a
representacdo de todos os segmentos, e outro especifico, que podera ser
estruturado e oferecido de acordo com o interesse ou a necessidade dos segmentos
gue compdem os Conselhos de Saude e os demais 6rgéos da sociedade, (BRASIL,
2006).

Através da Oficina de Capacitacdo de Conselheiros Municipais de
Salude — MG. (2012), o conselho municipal de saude deve buscar articulacdo e
formas legais para que o Presidente do Conselho seja eleito pelos seus membros
em reunides plenarias convocada para este fim.

Segundo o Tribunal de Contas da Unido (TCU) 2010, todo conselho de
saude deve possuir um regimento interno, que definirh como ser4 o mandato dos
conselheiros e estabelecera regras de funcionamento do conselho que dever ser
elaborado e aprovado em plenario. E importante a criagdo do regimento, o conselho
funcionara baseado em seu regimento interno.

O plenario reunir — se a obrigatoriamente uma vez ao més e
extraordinariamente sempre que necessario, e funcionard baseado em Regimento
Interno a ser elaborado e aprovado pelo préprio Plenario. (Formacdo de Agentes
para Controle Social no SUS, 2012).

O conselho e os conselheiros de salude devem estar preparados para dar
respostas necessarias no ambito do SUS, beneficiando a sociedade através da

defesa do fortalecimento e efetivacdo do sistema.

65



Gréfico 5 A aplicagcao do Regimento Interno na Tomadas de decisdes do

Conselho

ANEXO Il Questédo 4

ESIM
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/201.

A questdo 4 (quatro) aborda o conhecimento dos conselheiros sobre o
regimento interno, os entrevistados responderam da seguinte forma: O Score
constituiu em: 90% dos conselheiros tém conhecimento do regimento interno; 10%
nao souberam responder se no conselho municipal de saude de Almenara ao qual
representam, possui um regimento interno.

Considerando que os membros do Conselho de Saude renovam-se
periodicamente e outros sujeitos sociais alternam-se em suas representacdes, e 0
fato de estarem sempre surgindo novas demandas oriundas das mudangas
conjunturais, torna-se necessario que o processo de educacdo permanente para o
controle social esteja em constante construcao e atualizacdo. (BRASIL, 2006).

Segundo o TCU, (2010) Todo conselho de saude deve possuir um
regimento interno, que definra como sera o mandato dos conselheiros e
estabelecera regras de funcionamento do conselho. Sendo sua elaboracdo e

aprovacao definida em plenario.
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Diante das atas do conselho municipal de salde de Almenara/MG,
pesquisadas nos Ultimos dois anos, ndo teve em pauta nenhuma demanda a
elaboracdo e aprovacao ou se quer mudangas no regimento interno. Mesmo que a

atuacéo do conselho n&o esta conivente com o regimento interno.

Grafico 6 Reunido do Conselho Municipal de Saude em Plenéria

ANEXO Il Questéo 7
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/201.

No sexto item: Qual o espaco de tempo o Conselho Municipal de Saude se

reune em Plenaria?
Ao responder essa questdo, 10% dos conselheiros opinaram que o

conselho se relne a cada 15 em 15 dias, 90% responderam que o conselho se
reine a cada 30 em 30 dias e 0% nao souberam responder. O conselho se retne
mensalmente ndo exatamente de 30 em 30 as vezes até ultrapassa esse tempo, no
periodo politico o conselho municipal de Almenara nédo se reuniu.

Segundo o Plenéario do Conselho Nacional de Saude, (2003), em sua
Centésima Trigésima Sexta Reunido Ordinaria, considerando da Estrutura e

Funcionamento dos Conselhos de Saude:



V - O Plenéario do Conselho de Saude que se reunira, no
minimo, a cada més e, extraordinariamente, quando
necessario, funcionard baseado em seu Regimento Interno ja
aprovado. A pauta e o material de apoio as reunides devem ser
encaminhados aos conselheiros com antecedéncia. As
reunides plendrias sdo abertas ao publico.

A resolucdo 333/2003 do Conselho Nacional de Saude recomenda que o
plenario do conselho municipio de saude, retna se, no minimo uma vez por més e,
extraordinariamente, quando necessario , geralmente as reunides extraordinarias
ocorrem quando tem alguma aprovacdo do conselho no programa anual de Saude,

relatério de gestédo ou alguma verba federal.

Grafico 7 Relatérios de Prestacdo de conta

ANEXO Il Questdo 8
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/201.

No sétimo item: De acordo a Resolucdo 333/2003, Os relatérios de
prestacdo de contas do conselho de salde sao prestados de qual forma?

Ao responder essa questdo, 10% dos conselheiros opinaram que o
conselho a prestacéo de contas ocorre a cada 3 em 3 meses, 10% responderam que
o conselho analisa o relatério de prestacdo de contas de 6 em 6 meses, 60% dos
entrevistados responderam que o relatério de prestacao de contas é analisado pelo

conselho uma vez ao ano e 20% né&o souberam responder.
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Segundo a resolucdo 333/2003 o relatério da prestagcdo de contas por
parte dos gestores devem ser apresentados de 3 em 3 meses, contendo as

seguintes informacoes.

X - A cada trés meses devera constar das pautas e assegurado
0 pronunciamento do gestor das respectivas esferas de
governo, para que faca prestacdo de contas em relatério
detalhado contendo dentre outros, andamento da agenda de
salde pactuada, relatério de gestdo, dados sobre o montante
e a forma de aplicagdo dos recursos, as auditorias iniciadas e
concluidas no periodo, bem como a producgéo e a oferta de
servicos na rede assistencial propria contratada ou
conveniada, de acordo com o artigo 12 da Lei n.° 8.689/93,
destacando-se o grau de congruéncia com o0s principios e
diretrizes do SUS. (Resolucdo 333/2003 Estrutura e
Funcionamento dos Conselhos de Saude).

E necessario que o conselho de salude necessite analisar que os
relatorios de prestacdo de contas apresentados de 3 em 3 meses, deve conter de
forma clara, como estdo sendo efetuadas as a¢cfes de saude, o relatério de gestao,
recursos financeiros, ou seja, quando foi aplicado e como foi aplicado, as auditorias
iniciadas e concluidas no periodo, a producao e a oferta de servicos do SUS.

De acordo o TCU, (2010), além disso, o conselho deve acompanhar se o
que ficou estabelecido no Plano de Saude esta sendo cumprido. Se, por algum
motivo, o que foi estabelecido nesse plano ndo estiver sendo cumprido, o conselho
pode convocar o0 secretario de saude, a fim de sugerir alteracdes. Caso ndo seja

atendido, o conselho pode entrar em contato com algum érgao de controle.
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Gréfico 8 Regimento Interno do Conselho Municipal de Saude
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.

No oitavo item: No regimento interno do Conselho Municipal de Saude de
Almenara, possui conselhos locais, ou seja, conselhos de bairros ou conselhos de
comunidades que s&o responsaveis pela fiscalizacdo e acompanhamento do
financiamento do SUS?

Ao analisar o score desta questdo, 20% dos conselheiros responderam
qgue no regimento interno possui a aplicacdo de conselhos locais dentro das
comunidades que s&o responsaveis pela fiscalizacdo e acompanhamento do
financiamento do SUS, 10% responderam que nao possui no regimento interno a
atuacao dos conselhos locais para acompanhamento e fiscalizagdo e financiamento
do SUS e 70% n&o souberam responder.

Alem das comissdes existentes no conselho pode conter outras
comissdes e grupos de trabalho para acdes tempordrias podem ser criadas, mas se
aprovado pelo regimento interno do conselho municipal de saude. Com isso 0
conselho pode ser divido em conselhos locais, que ficardo responsaveis pela
fiscalizacdo e acompanhamento de bairros ou regides do municipio.

Os conselhos locais promovem fiscalizacdo e acompanhamento do

financiamento do SUS de perto o que de fato acontecem na comunidade, o0s
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conselheiros locais podem levar propostas e necessidades dos locais especificos

para o plenario do conselho de saude.

4.1.2 Papel dos Conselheiros de Saude

Cada conselheiro representa uma parte da sociedade e atua no conselho
levando as necessidades e as sugestdes das comunidades para as politicas de
saude.

De acordo o TCU (2010), o conselho de saude exerce suas atribui¢coes
através do plenario, os conselheiros podem trabalhar em comissées, como:

e Acompanhamento e fiscalizacéo;
e Saulde;
e Comunicacao e educacgao da sociedade;
e Orgamento e financiamento do SUS.
Por isso foi abordado esta questdo a cerca das comissdes de atuacao

gue cada conselheiro atua.

Grafico 9 Atuacao dos conselheiros de saude nas comissdes

ANEXO Il Questdo 9
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Salude de
Almenara/MG/2011.

No nono item ao abordar sobre qual a comissdo de atuacdo que vocé
conselheiro, esta inserido no conselho municipal de Saude de Almenara?

No que se refera a atuacdo dos conselheiros nas comissdes o resultado
foi preocupante, ou seja, 10% dos conselheiros atuam na Comissdo de
acompanhamento e fiscalizacdo, 30% dos conselheiros estédo inseridos na comissao
de saude, 0% participam da Comissdo da comunicacdo e educacdo da sociedade,
10 % estdo alocados Comissédo do Orgcamento e financiamento do SUS e 50%
nenhuma comissao, ou seja, os conselheiros que participam de alguma comisséo
sdo representantes do poder publico.

Essas comissdes sdao tribuidas ao plenario para facilitarem o trabalho e
atuacao dos conselheiros.

A agenda dos Conselheiros de Saude deve contemplar a realidade e a
necessidade da populacdo, para isso os conselheiros devem conhecer e
acompanhar a elaborac&o dos seguintes instrumentos:

e Plano Plurianual (PPA) — feito no inicio do mandado politico;

e Leide Diretrizes Orcamentérias (LDO);

e Lei Orcamentaria Anual (LOA);

e Plano Municipal de Saude (PMS);

e Programacéao Anual de Saude;

e Relatério de Gestéo.

De acordo o Ministério da Saude (2006), € recomendado, a utilizacdo de
dindmicas que propiciem um ambiente de troca de experiéncias, de reflexdes
pertinentes a atuacdo dos Conselheiros de Saude e dos sujeitos sociais e de
técnicas que favorecam a sua participagcdo e integragdo, como, por exemplo,
reunides de grupo, plenarias, estudos dirigidos, seminarios, oficinas, todos
envolvendo debates com o objetivo de incentivar e capacitar os conselheiros sobre o
seu papel frente as delibera¢6es no plano de gestdo do SUS.

E interessante que o conselheiro conhega os servicos de saude de sua
cidade, para a efetuacdo deste papel, o conselheiro deve rever o relatorio da ultima

conferencia de saude e acompanhar a sua deliberacao.
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Considerando o0s objetivos propostos pelo processo de educagao
permanente para o controle social no SUS, é importante garantir que as atividades
de acompanhamento e avaliacdo sejam desenvolvidas para oferecer subsidios as
etapas de adequacdo e aperfeicoamento desse processo, (BRASIL, 2006).

Na ata da 972 (nonagésima sétima) ocorrida aos dias vinte e quatro de
agosto de dois mil e onze (2011), um dos conselheiros registrou que foi criada uma
comissao para ir até o gabinete da prefeita para requerer providéncias ao descaso
da UBS, ja solicitado providéncias anteriores. A prefeita por sua vez, ligou para o
secretario em exercicio, para que realizasse servico. O conselho pediu para que
fossem tomadas as providéncias no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, pois é uma
obra que ja tinha sido vinculada e consentida pelos conselheiros.

Esta comissdo ndo se manteve no decorrer do ano, pois foi criada
somente para este fim. Dificultando o processo de acompanhamento e elaboragcéo
dos instrumentos, PPA, LDO, LOAS, PMS, Programa Anual de Saude e Relatério de

Gestao.

Grafico 10. Acompanhamento do Relatério da Conferencia Municipal de Saude.

ANEXO Il Questédo 13
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.
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No décimo item se refere a pergunta: Vocé conselheiro de Saude,
acompanha o relatério da ultima Conferéncia Muncipal de Saude e acompanha suas
deliberacdes?

No que diz respeito ao acompanhamento do relatorio da ultima
conferencia de saude do municipio de Almenara, o score da pesquisa apresentou 0s
seguintes resultados, 40% dos conselheiros responderam que acompanha o
relatorio da ultima conferencia municipal de saide, 30% n&o acompanham o
relatorio e 30 ndo souberam responder.

De fato os conselheiros do municiio de Almenara, em sua totalidade n&o
acompanham o ultimo relatério da conferencia municipal de saude, ou seja, as
demandas da populacdo sdo levantadas mas ndo sdo contempladas, pois ndo ha
uma fiscalizacao nas deliberacdes e aprovaces da conferencia municipail de saude.

Para fortalecer o controle social no SUS, o Conselho Nacional de Saude
(CNS), por meio da resolugdo 333/2003, aprovou as normas que compete ao

conselho de saude, em especifico o XVIII:

XVIIl - Estabelecer critérios para a determinacdo de
periodicidade das Conferéncias de Saulde, propor sua
convocagéo, estruturar a comissdo organizadora, submeter o
respectivo regimento e programa ao Pleno do Conselho de
Saude correspondente, explicitando deveres e papéis dos
conselheiros nas pré-conferéncias e conferéncias de salde.
(Resolucéo 333/2003 das Competéncias do Conselho XVIII).

A 12.2 Conferéncia Nacional de Salde (CONFERENCIA..., 2005)
recomendou a realizacdo de acdes para educacdo permanente e prop6s que as
atividades do Conselheiro de Saude fossem consideradas de relevancia publica.
Essa proposicdo foi contemplada na Resolucdo n.° 333/2003 (BRASIL, 2003),
aprovada pelo Conselho Nacional de Saude, que garante ao Conselheiro de Saude
a dispensa, sem prejuizo, do seu trabalho, para participar das reunides, eventos,

capacitacdes e agdes especificas do Conselho de Saude (BRASIL, 2006).
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Grafico 11. Acompanhamento e visita as unidades de ESFs

ANEXO Il QUESTAO 14
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.

Na questdo 14 (quatorze) ao perguntar se o conselheiro acompanha a
situacao vivenciada dos usuarios do SUS, nas Unidades da Estratégia de Saude da
Familia, no municipio de Almenara, a resposta inserida foi: 70% dos conselheiros
acompanham a situagdo vivenciada dos usuarios do SUS, na Estratégia de Saude

da Familia e 30% nao acompanham a situagao vivenciada pelos usuarios.

A Secretaria de Saude, que compbe o poder executivo,
executa a politica de saude; o conselho de saude faz propostas
e fiscaliza a execugcdo dessa politica. (TCU/2010 Livro
OrientacBes para Conselheiros de Saude pag. 29).

Cada conselheiro representa uma parte da sociedade, sendo ela poder
publico ou usuérios, sua presenca garante que as necessidades e sugestfes da sua
comunidade sejam em busca de um sistema de saude melhor para todos, com o

objetivo de ajudar a sociedade.
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Todas as resolu¢des e deliberagbes do Conselho devem ser publicadas,
em diario oficial do municipio. O Gestor tem até 30 dias para homologar e dar
publicidade oficial. (Formacédo de Agentes para Controle Social no SUS, 2012).

De acordo o conselho Estadual de Satde de Minas Gerais (2012). E
atribuicdo de o conselho criar mecanismos que assegurem um canal de
comunicacdo com a sociedade para divulgar suas atividades e deliberacdes, assim
como para facilitar a apresentacdo de denuncias, queixas, sugestdes elogios e

reclamacdes em geral, reforcando assim seus vinculos com a populacéo.

Grafico 12. Elaboracdo e Entrega de relatérios a respeito das visitas as ESFs

ANEXO Il QUESTAO 15
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.

Na questdo 15 (quinze) ao indagar se algum conselheiro ja entregou
relatério de conclusao ao Conselho Municipal de Saude, ap6s uma visita realizada a
alguma Unidade da Estratégia de Saude da Familia, no municipio de Almenara a
decorréncia foi: 30% dos conselheiros apos fazer visita a unidade da ESF entregam
um relatério de conclusdo ao Conselho Municipal de Saude e 70% nunca
concretizaram a entrega de relatorios.

Segundo o conselho Estadual de Saude de Minas Gerais (2012), os
conselheiros de Saude tém autonomia para receber e encaminhar para apuracéo e

acompanhar as denuncias de cobrancgas irregulares aos usuérios do SUS nos
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servigos contratados. Devem acionar o Ministério Publico e a Justica nos casos em
gue sejam comprovadas irregularidades.

Ao rever e analisar as atas do ano 2011 do Conselho Municipal de Saude
de Almenara, ndo consta a entrega de nenhum relatério de um membro do conselho
a secretaria executiva, impactando outra concluséo.

De acordo o TCU, (2010), E muito importante que os conselheiros de
saude visitem hospitais, centros e postos de salde para verificar a qualidade dos
servigos prestados: observar se ha muitas filas, se ha equipamentos adequados etc.

Ao visitar unidades de saude, os conselheiros podem ouvir usuarios e
trabalhadores de salde, elaborando relatério da situacdo encontrada. Esse relatério
deve ser apresentado em reunido do plenario do conselho de saude. E importante
qgue o conselheiro se lembre de que, ao visitar um hospital ou centro/posto de saude,
ele ndo pode, por conta propria, exigir providéncias dos profissionais ali existentes.
Deve ser relatada a situagdo ao conselho de saude, para que o conselho adote as
medidas legais necessarias.

Na 892 (octogésima nona), ocorrida dia primeiro de dezembro de dois mil
e dez, um dos membros representando o segmento usuario, solicitou fiscalizacéo
intensiva durante a execucdo das novas obras das UBS e um cracha de
identificac&o para visitar as instituicbes de saude conveniadas pelo SUS. Até o final
do segundo semestre de 2012 nédo foram confeccionados os crachas.

A definicdo dos conteldos béasicos de educagdo permanente para o
controle social no SUS deve ser objeto de deliberacdo pelos plenarios dos
Conselhos de Saude nas suas respectivas esferas governamentais.

Recomenda-se que, para esse processo, seja prevista a criagdo de
instrumentos de acompanhamento e avaliacdo dos resultados das atividades, mas a
atuacdo dos conselheiros de saude de Amenara/MG ndo atua no controle social,
prejudicando a politica de saude.

Ao analisar a ata da 882, ocorrida no dia primeiro de setembro de dois mil
e dez, a mesa diretora noticiou aos conselheiros a inauguracdo da UBS S&o Pedro e
Darwin Cordeiro/Cidade Verde nomeada UBS Dr. Rassendil Antunes Bahia que
acontecera no dia dez de setembro de dois mil e dez.

Houve a nota da iniciagdo da construcdo UBS Cidade Nova e Sao
Francisco, convénios firmados entre Secretaria Estadual de Saude e/ou Ministério

da Saude e Prefeitura Municipal de Almenara.
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Os conselheiros ndo tém o habito de apresentar em forma de relatério a
situacdo do ordenamento, estrutura e funcionamento das UBS de saude do
municipio de Almenara de certa forma nem o topico em pauta esta inserido,
empacotando de forma negativa as reunides em plenario.

A deliberacdo do conselho de saude na politica de um plano de a¢do nao
foi relevante, mesmo sabendo que € necessario conter a licitacdo, ndo ha
organizacdo na secretaria municipal de saude de Almenara/MG, pois todo o plano
de gestdo do SUS parte da Prefeitura Municipal de Saude, o segmento salde néo
constitui uma acdao efetiva nas tomadas de decisdes nas politicas publicas de saude.

Mesmo o conselho identificando as irregularidades durante o processo de
construcdo da UBS, os impacto ao meio ambiente e a saude da populagdo que vai
ser gerado permanente para o controle social no SUS, além da atuacdo e a
contribuicdo dos Conselheiros de Saude e dos demais sujeitos sociais para o
fortalecimento da organizac&o e funcionamento do Sistema Unico de Saude, houve
uma demora ao retorno da pauta discutida na nonagésima sétima reunido ocorrida
no dia quatro de agosto de dois mil e onze.

Conforme a RDC 333 (2003), todas as unidades consideradas geradoras
de Residuos de Servicos de Saude, na forma liquida ou pastosa, construidas em
areas onde a rede de esgoto ndo tem sistema de tratamento, deverdo tratar os seus
residuos antes de serem lancados a rede comum, construindo, assim, as chamadas
caixas de separacdo para os rejeitos de atividades desenvolvidas em cada area,
como lavanderia, refeitorio, laboratorios, a serem conhecidas. Manual de Estrutura

Fisica das Unidades Basicas de Saude, saude da familia, (2008).
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Gréfico 13 Capacitacao e Atualizagdo de Conselheiros Municipais de Saude.

ANEXO | QUESTAO 16
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.

No item 16 (dezesseis) foi realizada a seguinte pergunta: Ja participou de
alguma capacitacao sobre as atribuicbes dos conselheiros no Conselho Municipal de
Saude? O Score se apresentou da seguinte forma: 10% dos conselheiros ja
participaram de alguma capacitacdo sobre suas atribuicdbes ao conselho que
representa, de modo que nem se quer a presidente do Conselho Municipal de Saude
de Almenara ja recebeu alguma capacitacdo para atuar, compactuando com os 90%
restantes dos membros.

Representa um indice muito alto, com o escopo de estimular o exercicio
do controle social, bem como colaborar para a melhoria e evolugcdo do SUS,
segundo o presidente do TCU Ubiratan Aguiar, 2010.

Ao analisar a ata da 1032 (centésima terceira) reunido ocorrida ao dia oito
de fevereiro de dois mil e doze (2012), a referida presidente do conselho certificou
que iria acontecer na Geréncia Regional de Saude — Pedra Azul, capacitagcdo para

0S novos conselheiros municipais de saude ao requerimento da Secretaria Municipal
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de Saude de Almenara, que estd previsto para maio, mas até o final do més de
junho ndo houve nenhuma capacitacdo aos conselheiros.

JA no més de julho, houve a convocacdo para capacitacdo, cada
municipio arcaria com despesas de transporte de 5 (cinco) conselheiros, mas
quando foi decidida a quinta conselheira, a presidente sé arrumou carro para quatro
membros, impedindo assim, a tentativa da quinta conselheira adquirir
conhecimentos e prejudicar as ordens dos acontecimentos, ao qual, a secretaria
funcionava, ou seja, a atuacdo do conselho de Almenara é subordinada a secretaria
municipal, ndo desenvolvendo de fato uma atua¢cdo democratica.

O ministério da saude criou mecanismo e uma metodologia para realizar
as atividades de educacdo permanente para o0s conselheiros e os demais sujeitos
sociais de acordo com a realidade local, garantindo uma carga horaria que
possibilite a participacdo e a ampla discussdo dos temas, democratizacdo das
informacdes e a utilizagdo de técnicas pedagogicas para o controle social que
facilitem a construgdo dos conteudos teoricos e, também, a interag&o do grupo.

Sugere-se que as atividades de educacdo permanente para o0 controle
social no SUS sejam enfocadas em dois niveis: um geral, garantindo a
representacdo de todos os segmentos, e outro especifico, que podera ser
estruturado e oferecido de acordo com o0 interesse ou a necessidade dos
segmentos que compdem os Conselhos de Salde e os demais 6rgdos da
sociedade, (BRASIL, 2006).

Assim, com a renovacdo de Conselheiros de Saude, que ocorre no final
do mandato, ou por decisdao da instituicdo ou entidade para substituir o seu
representante. Requer no minimo a oferta do material basico educativo, o0s
conselheiros do municipio de Almenara nunca receberam qualquer material
informativo, o ministério disponibiliza uma capacitacéo inicial 24 e a garantia de
mecanismos que disponibilizem informa¢gdes aos novos Conselheiros, (BRASIL,
2006).

Segundo o Manual da Oficina de Capacitacdo de Conselheiro Municipais
de Saude (2012), demonstra que 0 objetivo € capacitar o conselheiros de saude
para exercerem suas fungcdes com efetividade, a partir da oferta de conhecimentos
técnicos/operacionais e do desenvolvimento da consciéncia do seu papel no

Controle Social e na participacdo na Gestdo do SUS:
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e Oferecer ferramentas que possibilitem aos Conselheiros de Saude o
pleno exercicio do seu papel na formulacdo de estratégias,
acompanhamento, controle avaliacao das politicas e ac6es de saude;

e Preparar consolheiros de salde para intervencéo transformadora das
praticas de controle social, contribuindo para uma gestdo em saude
gue sirva aos interesses da populacdo na melhoria de suas condi¢cfes
de saude;

e Propiciar conselheiros de salude a compreensdo do espago dos
conselnos como locus de manifestacdo de interesses plurais
frequentemente conflitivos e negociais, tendo como horizonte a
politicas publicas de saude congruentes com os principios do SUS;

e Fortalecer a atuacdo dos conselheiros de saude como elementos
catalizadores da participacdo da comunidade no processo de
implementacao do SUS;

e Promover e estimular o acesso as informacgdes legais e possibilitar as
trocas de expériencias entre os conselheiros de salude para atuarem

como articuladores e multiplicadores em niveis macro e micro regional;

Gréfico 14 Livro: Tribunal de Contas da Unido

ANEXO | QUESTAO 17
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FONTE: Questionario Aplicado ao Conselho Municipal de Saude de
Almenara/MG/2011.



No item 17 (dezessete), foi abordado se o conselheiro disponibilizava o
exemplar do livro de orientagcbes para Conselheiros de Saude, ofertado
gratuitamente pelo TCU. De modo que a resposta foi preocupante: 10% dos
membros, sendo esse representante do governo, possuem o exemplar do TCU,
sobre orientacdes para os conselheiros de saude, e os 90% ndo possuem, a
secretaria do conselho afirmou que chegaram 4 (quatro) exemplares para o0
municipio e que ndo comportava o numero de conselheiros existentes. O mesmo
nao divulgou o recebimento do Manual ao Conselho de Saude.

Uma representante dos usuarios e membro do conselho assegurou que
ao enviar um e-mail para TCU, impactando a atuacdo e representatividade no
conselho, o 6rgdo enviaria em sua residéncia sem custo algum.

A Carta Magna assegura a participagdo popular na organizagdo do SUS
(Art. 198, Ill), impactando a importancia do abarcamento da comunidade nas
tomadas de decisdes no controle social em busca pela elaboracdo e execugao das
acOes de saude, permitindo que a coletividade participe da formulacdo dos planos e
das diretrizes nesta area.

Mas e quando o material para a educacdo permanente para o controle social
do SUS néao chega as vias de fato ao conhecimento dos conselheiros?

Vale ressaltar que para TATAGIBA (2005), os conselhos sdo também
espelhos que refletem as dimensdes contraditérias de que se revestem nossas
experiéncias democraticas recentes.

Mesmo com o processo de democratiza¢&o no Brasil, o conselho de satde do
municipio de Almenara, reflete a cultura regional apontando o indice de constru¢éo
democratica existente no municipio, com isso, acesa apontamentos para diversidade

da democracia participativa.
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CONSIDERACOES FINAIS

Apbs a aquisicao do povo brasileiro de um sistema de salude fundamental
ao direito humano, a democracia teve um salto de conquistas nas politicas sociais e
econbmicas, contribuindo para que o cidaddo possua com dignidade, moradia,
alimentacdo, habitacdo, educacéao, lazer, cultura, servicos de saude e meio ambiente
saudavel, pois a saude ndo esta associada somente a auséncia de doencas e sim,
pelo modo que escolhermos de viver, envolvendo o nosso estilo de vida, nossos
habitos e escolhas que determinam que a saude abrange um contexto social.

A partir do controle publico, via politicas publicas, pode ser exercida por
orgaos, imprensa, controle de opinido publica, sendo assim, a democracia ndo se
resume a soberania, o poder popular institui 0 governo mais a legitimidade do
governo possui limites através de controle publico.

Destacamos para analise que as formas de controle administrativo no
Brasil se tornam mais duradouras a partir de uma democracia mais institucional e
eficiente. Toda forma de controle administrativo implica em sancionar, punir o
membro que comete qualquer irregularidade nas esferas do governo.

A participacdo vai além de um processo politico, que se restringe ao
exercicio do voto, a militAncia em um partido politico, num grupo, em comicios ou na
discussédo de temas politcos com colegas, vizinhos e amigos.

A democracia brasileira iniciou se pela participagao direta. Por outro lado,
com os meios de comunicacdo moderna acessivel a populagcdo, a informética e a
rede mundial de comunicacé&o (Internet) oferecem recursos que permitem a melhor
insercdo do cidaddo do nosso tempo na vida politica, mais conhecida como
Accountability social, permitindo que cada um possa dar a sua contribuicdo para o
aprimoramento da democracia.

Com isso cabe a cada brasileiro conhecedor de suas atribuicdbes como
cidaddo, ir a busca da efetivagcdo da democracia em sua comunidade, bairro,
municipio e estado para que nossos representantes no ambito nacional, aconteca
baseada na soberania do cidaddo, no seu acesso a cena publica, na pluralidade de
idéias e expressdo de sua opinides, ou seja, todos tem a oportunidade igual em

opinar.
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O sistema de saude deve ser acessivel a maioria da populacéo; que
devem ser de qualidade, voltado para um atendimento humanizado, providos de
modo equitativo e eficiente; e que devem satisfazer as necessidades de saude da
populacdo. Para isso a saude se dividiu em trés eixos, atencdo primaria, atencao
secundaria e atencéo terciaria.

O conceito de saude e de seu carater publico e universal, aconteceu
diversas mudanca significativas da gestdo da politica, que conta um Sistema Unico
de Saude, com isso, amplia a participacdo da sociedade civil na gestado da politica
de saude.

Com a Constituicdo Federal de 1988 no seu Art. 195, define as fontes de
financiamento da seguridade social e do SUS. O Art. 198, atualizado pela Emenda
Constitucional 29, de 2000, define percentuais minimos a serem aplicados em saude
e a forma de calcular esses percentuais e as Leis Federais 8.080 e a 8.142, de
1990, buscam a efetivacdo da democracia em suas tomadas de decisdes. Decisdes
essas, que tem que conter um carater deliberativo.

Sendo assim essa participacdo do cidadao fortaleceu a democracia,
através de diversos conselhos (salde, educacao, crianca e adolescente, idoso,
tutelas e etc.), oferecendo ferramentas aos conselheiros na formulacéo e atuacéo da
educacdo permanente de estratégias para avaliacdo e acompanhamento das
politicas publicas da saude.

A saude deve ser vista com um recurso para a vida e ndo como um
objetivo de viver. Para que o conselho realize um trabalho democratico em prol das
politicas publicas de acbGes e servicos de saude, o conselho de salude deve
possibilitar ferramentas aos seus conselheiros para que possam exercer duas
atribuicOes institucionais, na formulacdo da estratégia para avaliagdo controle,
fiscalizacdo, informagéo, comunicacéao, inclusdo digital para acompanhamento das
politicas de saude, buscando garantir as necessidades da populacdo. (conselho
Estadual de Saude de Minas Gerais, 2012).

A atencdo primaria é assinalada pelo conjunto de acfes de promocéo e
protecdo da saude, prevencdo de agravos, diagnostico, tratamento, reabilitacdo e
manutencao da saude, hoje, os usuarios do SUS encontram na ESF a primeira porta
de entrada para a educagcdo em saude.

O municipio de Almenara possui mais de 38.775 mil habitantes sendo

considerada a princesa do Baixo Jequitinhonha com o clima tropical, situada na
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regido Nordeste de Minas Gerais e Sudeste do Brasil. Ao realizar a pesquisa
guantitativa in loco, score foi bem impactante.

O conselho estd composto de forma paritaria, sendo a sua definicdo de
50% representantes do 6rgdo do governo (Secretaria Municipal de Saulde,
Secretaria Municipal de Assisténcia Social), Prestadores de Servico (Fundacéao
Hospital Deraldo Guimardes, Servico Social do Comércio - SESC/LACES) e
Entidades de Profissionais da Area da Saude (Trabalhadores da Saude,
Profissionais de Saude, Sindicatos e Empregados em casa de Postos de Saude e
Trabalhadores Afins de Almenara e Regido) e 50% dos usuarios, (Pastoral da
Crianca, Sindicato dos Trabalhadores Rurais de Almenara, Associacdo comunitéria
dos Moradores dos Bairros Pedro Gomes e Planalto, Sindicato Servidores Publicos
de Almenara. Sindicato dos Produtores Rurais de Almenara).

Considerando os principios da lei 8.142 de 1990, 90% dos conselheiros
nao sao capacitados para atuar como conselheiros, questdo 16 do Anexo Il, a sala
do conselho n&o possui mais a maquina de Xerox multifuncional, aparelho de
telefone, sendo uma sala que ndo tem ventilagdo nenhuma, é necesséario a porta
ficar aberta para o ar circular. A presidente do conselho é a Secretaria de Saude, ja
foi questionada esta posicdo e a mesma respondeu que todos 0s outros secretarios
foram presidentes. Porque ela néo seria?

O conselho nédo decorre de uma agenda de visitas na ESF e nas
instituicdes conveniadas com o SUS no municipio, os conselheiros ndo conhecem a
realidade das UBS, a falta de instrumentos para realizagcdo de procedimentos,
estrutura fisica inadequada e a insatisfacdo dos funcionéarios de saude com o tratar
das politicas da saude.

A partir da pesquisa realizada na secretaria municipal de saude de
Almenara/MG, analise das atas dos conselhos, foi constatado que o conselho ndo
esta operacionalizado segundo normas da Lei 8142, devido a falta de educacéao
permanente aos conselheiros ndo atuam no controle social. H4 muitas informacdes
que nado sao prestadas aos conselhos so tive acesso, pois atuo de forma eficaz no
dia a dia das ESFs do municipio, e em conversa com o corpo profissional, fui
adquirindo as informacdes.

Os conselheiros ndo conhecem as normativas de funcionamento da ESF,
a estrutura fisica, e/ou que de fato acontece no dia a dia com os profissionais de

saude esta em evidenciado na questdo 15 do Anexo Il, ao qual trata o score dos
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conselheiros ao responder se ja participaram de alguma capacitacdo sobre as
atribuicdes dos conselhos.

Abordei no decorrer do Capitulo IV varias atas com assuntos adversos
sobre a ESF e as tomadas de decisbes sobre o seu funcionamento, estrutura de
atendimento humanizado entre outros, mas nenhuma deliberacdo teve retorno por
parte da gestdo do municipio, e nem a cobranca devida do conselho ao gestor.

O conselho de saude tem autonomia para receber encaminhar e apurar
as denuncia de cobrancas irregulares aos usuarios e o funcionamento da UBS no
SUS, nos servi¢os contratados. Devem acionar o ministério publico e a Justica nos
casos em que sejam comprovadas irregularidades. (conselho Estadual de Saude de
Minas Gerais (2012).

O conselho deve atuar de forma independente e imparcial e né&o
subordinada ao prefeito ou secretdrio de saude. Vale ressaltar que o
acompanhamento do conselho municipal de saiude de Almenara em relacdo a
Politica Nacional de Atencéo Basica e a construgao das unidades de saude da ESF,
(capitulo 111), apesar de alguns avancos no atendimento humanizado aos usuarios do
SUS, o conselho desconhece, algumas dificuldades nas UBS, ao analisamos o0s
parametros sugeridos pelo Ministério da Saude.

Mediante resultados dos graficos no Capitulo IV e a analise das atas, foi
possivel avaliar a capacidade deliberativa do conselho e 0 seu impacto no processo
de producdo das politicas publicas de saude nas ESFs, garantindo a populacdo
controle social, no geral € uma tarefa que o conselho tenta disseminar, a legislacéo
propde uma atuacéo deliberativa.

Os problemas apontados estdo em sua maioria, relacionada a dindmica
de funcionamento dos conselhos ao poder publico, na elaboragcéo da pauta, a falta
de capacitacdo dos conselheiros, problemas com a representatividade do poder
publico (alguns segmentos), que quase nédo participa do plenario, recusa do Gestor
em dividir o poder, a secretaria executiva que nao foi eleita em plenario pelos
conselheiros e néo é reeleita anualmente, o presidente do conselho que é imposto
pelo poder publico, obrigando aos conselheiros, aceitarem por desconhecimento do
préprio regimento interno, saber que o conselho possui um regimento interno em sua
maioria sabem, mas o conteudo, ambos desconhecem.

Desta forma, o conselho de saude n&o possui conhecimento sobre o que

esta ocorrendo ou planejado e as dificuldades encontradas no funcionamento das
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UBS da Estratégia de Saude da Familia, por tanto, ndo esta garantindo a qualidade
no sistema uUnico de salde para a efetivacdo do controle social no SUS. E
necessario que o conselho de salde contenha conhecimentos sobre os variados
servicos ofertados a populacdo, a abrangéncia da unidade ao numero de cidadaos
que residem na comunidade, se a populacdo tem acesso aos exames necessarios
na rotina da Atencéo Basica, o nUmero de unidades de salde e sua localizacdo no
municipio, o nimero de profissionais de saude e sua especializacdo que compde a
ESF e a estrutura fisica, a organizagdo e o funcionamento dos servicos de cada
unidade de saude.

Portanto, a partir das analises dos dados, o conselho de saude de
Almenara néo possui agao diferenciada em busca de um sistema eficiente, ndo atua
no controle da execucdo da politca de saude estabelecendo estratégias de
coordenacao e gestdo do sistema de saude.

Para garantir o avango a participacdo popular e o controle social no SUS,
o conselho de saude de Almenara — MG tem que se organizar em nivel local, ou
seja, cada comunidade possuir um conselho, reunindo um ndmero maior de
movimentos sociais, possibilitando uma maior participacdo dos cidadaos alocados
na comunidade, com isso, facilitard o acesso de conhecimento a todos. Contudo a
partir destas reunides sera constituida uma comissao, tendo como principais agoes,
visitar, avaliar e acompanhar as unidades de salde dentro da comunidade, levando
demandas sobre a realidade das dificuldades das UBSs, para que o conselho possa
intervir na definicdo das politicas e programas de saude, fiscalizando o seu
cumprimento que vém ocorrendo somente nas conferéncias, sé assim, conseguira

assegurar o controle social no SUS.
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FACULDADE DE FILOSOFIA E CIENCIAS HUMANAS DA UFMG. ESPECIALIZAGAO EM

DEMOCRACIA PARTICIPATIVA REPUBLICA E MOVIMENTOS SOCIAIS.

QUADRO DA COMPOSICAO DA ESF DO MUNICIPIO DE ALMENARA — MG.

ESF Endereco Ano de Area Usuarios
Implantacéo cadastrados

S&o Pedro Rua: Antbnio José Santana, n°. 500, 1997 Urbana 4.117
Bairro, Darwin Cordeiro.

Dr. Waldir Rua: Jodo Morena Meireles, n°. 113, 1998 Urbana 4.453
Bairro, Cidade Nova

S&o Antbnio | Rua: Coronel Pedro Antdnio da Fonseca, | 1998 Urbana 4.513
N°. 180 Tereza Cristina, S&o Pedro.

Pedro Rua: Ely Alves Cardoso, n°. 2.327, Pedro | 1998 Urbana 4.407

Gomes Gomes.

Darwin Rua: Antonio José Santana, n°. 500, 2006 Urbana 4.555

Cordeiro Bairro, Darwin Cordeiro.

Pedra Rua: Elizario Gobira, S/N, Pedra Grande | 2006 Rural 4.005

Grande

S&o Judas Rua: Argemiro Aguilar, n°. 1350, Sao 2008 Urbana 4.005
Judas.

Universitario | Rua: Exupério Alves Cangussu, n°. 180 | 2008 Urbana 4.290
Bairro: Centro

Central Rua: Exuperio Alves Cangussu, n°. 300 2010 Urbana 4.000

Bairro: Centro




ANEXO 1l

FACULDADE DE FILOSOFIA E CIENCIAS HUMANAS DA UFMG. ESPECIALIZAGCAO EM
DEMOCRACIA PARTICIPATIVA REPUBLICA E MOVIMENTOS SOCIAIS.

1- O Conselho de Saude é muito mais que o simples cumprimento de uma exigéncia da Lei Organica da
Saude 8.142/1990. Qual é a sua garantia?
() Os Conselhos de saude sao a garantia da melhoria continua do nosso sistema de saude.
() Os Conselhos de saude sédo a garantia da fiscalizacdo de como o governo cuida da saude.
() Os Conselhos de saude séo a garantia da representagdo na atuacao de formas e estrategias no
SuUsS.

2- A fiscalizagdo do Conselho Municipal de Saude nao esta subordinada. De que forma ele dever atuar?
() Subordinada ao Prefeito ( ) Subordinada ao Secretario Municipal de Saude ( ) O Conselho
deve atuar de forma independente e imparcial.

3- Alei 8.142/1990 estabeleceu que os conselhos de Saude devem ter COMPOSICAO PARITARIA. A
composic¢ao paritaria deve ocorrer de que forma?
() 50% de usuarios de saude, 25% de profissionais de saldde e 25% de prestadores de servi¢os ao
SUS e gestores.
() 25% de usuarios de saude, 50% de profissionais de saude e 25% de prestadores de servicos ao
SUS e gestores.
() 25% de usuarios de saude, 25% de profissionais de saldde e 50% de prestadores de servicos ao
SUS e gestores.

4- No conselho Municipal de Salde ao qual vocé representa, possui um regimento interno?
( )Sim ( )Nao ( ) Nao seiresponder

5- O Conselho Municipal de Saude possui uma Secretaria Executiva, subordinada ao plenario do
conselho?
( )Sim ( )Nao ( ) Na&o seiresponder

6- O Conselho de Saude de Almenara, possui uma secretaria executiva, subordinada ao plenéario do
Conselho?

7- Qual o espaco de tempo o Conselho Municipal de Salude se reune em Plenéria?
( )15em15dias ( )30em30dias ( )35em 35dias

8- De acordo a Resolugdo 333/2003, Os relatérios de prestacdo de contas do conselho de salde sédo
prestados de qual forma?
( )3em3meses ( )6em6meses ( )Umavez aoano

9- Qual a comisséo de atuacéo que vocé conselheiro, esté inserido no conselho municipal de Saudde de
Almenara?
() Comissdo de acompanhamento e fiscalizac&o.
() Comisséo de Saude.
() Comisséo da comunicacao e educacado da sociedade.
() Comisséao do Orcamento e financiamento do SUS.
() Nenhuma comissao.

10- No regimento interno do Conselho Municipal de Saide de Almenara, possui conselhos locais, ou
seja, conselhos de bairros ou conselhos de comunidades que séo responséveis pela fiscalizagédo e
acompanhamento do financiamento do SUS?

( )Sim Quais?
( )N&o ( ) Na&o seiresponder

11- O Conselho Municipal de Saude constitui uma coordenagédo geral ou mesa diretora?



() Coordenacédo Geral ( ) MesaDiretora ( ) N&o seiresponder

12- De que forma ela foi eleita?
( )Indicagcdo ( )Plenario ( ) Nao sei responder

13- Vocé conselheiro de Saulde, acompanha o relatério da ultima Conferéncia Muncipal de Saude e
acompanha suas delibera¢des?
( )Sim ( )N&o ( ) Nao seiresponder

14- Vocé conselheiro de Saude, acompanha a situacgdo vivenciada dos usuarios do SUS nas Unidades da
Estrategia de Saude da Familia?
( )Sim ( )Nao

15- Vocé conselheiro de Salde, j& entregou algum relatério de conclusdo ao Conselho Municipal de
Saude, apOs uma visita realizada a alguma Unidade da Estrategia de Saude da Familia no municipio
de Almenara?

( )Sim ( )Nao

16- J& participou de alguma capacitacdo sobre as atribuic6es dos Conselheiros no Conselho Municipal de
Saude?
() Sim Qual o ano? ( ) Nao

17- Possui o livro Orientagdo para Conselheiros de Saulde, disponibilizado pelo Tribunal de Contas da
Uni&o?
( )Sim ( )Nao
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ANEXO 11l

FACULDADE DE FILOSOFIA E CIENCIAS HUMANAS DA UFMG.
ESPECIALIZAGAO EM DEMOCRACIA PARTICIPATIVA REPUBLICA E MOVIMENTOS SOCIAIS.

Qualidade no Atendimento prestado aos usuérios do SUS, pelas ESFs no Municipio

de Almenara

1.Nome Completo:

2.Cargo na Instituicao:

2.a) Ha quanto tempo trabalha nesta instituicdo a frente da Atencdo Primaria a
Saude?

3. Enderego da Instituig&o:
3.a) CNPJ:
4. Objetivo da Atenc¢édo Primaria a Saude:

5. Ano de Implantagdo da Primeira Unidade Béasica de Saude — PSF, no municipio de Almenara-
MG?

5.a) local de Implantacéo?
5.b) Estrutura Fisica () Propria ( ) Cedida ( ) Alugada

5.c) Quantidade e funcdo dos Profissionais de Saude?

5.d) Os principais objetivos e crescimento que esta Unidade — PSF proporcionou ao muncipio?

6. Atualmente quatas unidades de ESFs existem no municipio de Almenara? Endereco? Data de
Implantacdo? Urbana ou Rural? Populacdo Cadastrada?

Ne°. ESF Nome | Endereco Data de Area Urbana Populacéo

Implantacéo ou Rural Cadastrada

o O Al W N|




7.Quais sdo os membros da Equipe que comp8e a ESF?

Z
o

ESF Membros da Equipe

O O N O O] | W N B~

8. Quais outros Programas que sao Coordenados pela Atencdo Primaria a Saude existentes no

municipio de Almenara/MG?

Ass. Do Entrevistado Ass. Do Entrevistador.



ANEXO IV

FACULDADE DE FILOSOFIA E CIENCIAS HUMANAS DA UFMG.
ESPECIALIZACAO EM DEMOCRACIA PARTICIPATIVA REPUBLICA E
MOVIMENTOS SOCIAIS.

Estrutura da UBS Segundo as Normativas Do Ministério Da Salde — Coordenadora
da ESF

1.Nome Completo:

2.Cargo na Instituicao:

2.a) Ha quanto tempo trabalha nesta instituicdo a frente a Estratégia de Saude da

Familia ?

3. Endereco da Instituicao:
3.a) CNES do Estabelecimento:

3. b) Dias e Horarios de Funcionamento:

4. Ano de Implantagdo da Unidade Bésica de Saude — ESF, no municipio de
Almenara-MG?

4.a) Quantidade de usuarios cadastrados?
4. b) Ja recebeu visitas do Fiscal da GRS? Quando?

4.c) Jarecebeu visita de algum conselheiro de saude? Quando?

4. d) Ja recebeu visita de algum fiscal do Ministério da Saude?
Quando?

5.a) local de Implantac&o?
5.b) Estrutura Fisica( ) Propria () Cedida ( ) Alugada

5.c¢) J& houve mudancga do espaco fisico? ( ) Sim () Nao

5.d) Quantidade e funcéo dos Profissionais de Saude da ESF?

6. Cronograma de Atendimento da ESF:

Segunda Feira | Terca Feira Quarta Feira Quinta Feira Sexta Feira

Médico
Matutino
vespertino
Matutino
vespertino
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7. Possui banheiro na sala de atendimento ginicologico?
8. A ESF possui sala para os ACS?
9. A ESF possui consultorio para atendimento Odontologico?
10. Esta cadastrado no PMAQ?

11.Todos os funcionarios possui uniformes, bonés, biclicletas, disponibilizado pela
SMS?( )Sim( )Né&o
12.0s ACS recebem protetor solar da SMS? () Sim( ) Nao

13. Principais parcerias dentro da comunidade:
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