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Ministério da Saade
Gabinete do Ministro

PORTARIA N° 1.089, DE 28 DE MAIO DE 2012

Define o valor mensal integral do incentivo financeiro
do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atengao Basica (PMAQ-AB),
denominado como Componente de Qualidade do Piso
de Atencgao Basica Variavel (PAB Variavel).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe conferem os incisos | e Il do paragrafo
unico do art. 87 da Constituicéo, e

cor)siderando o disposto na Portaria n® 1.654/GM/MS, de 19 de julho de 2011, que instituiu, no ambito do
Sistema Unico de Saude, o Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengéo Basica e o Incentivo
Financeiro do PMAQ-AB, denominado Componente de Qualidade do Piso de Atericio Basica Variavel, resolve:

Art. 1° Fica definido, na forma abaixo, o valor mensal integral do incentivo financeiro do PMAQ-AB, denominado
como Componente de Qualidade do Piso de Atengéo Basica Variavel:

| - R$ 8.500,00 (oito mil e quinhentos reais) por Equipe de Atengdo Basica contratualizada; e

Il - R$ 2.500,00 (dois mil e quinhentos reais) por Equipe de Salde Bucal vinculada a 1 (uma) ou a 2 (duas)
Equipes de Atengédo Basica.

Paragrafo tnico. Os Municipios e o Distrito Federal, na forma do disposto na Portaria n® 1.654/GM/MS, de 19
de julho de 2011, receberao inicialmente, no momento da adesdo ao PMAQ-AB, o perceniual de 20% (vinte por cento)
do valor integral do incentivo financeiro relativo ao Componente de Qualidade do Piso de Atencéo Basica Variavel,
correspondendo a: ‘

| - R$ 1.700,00 (hum mil e setecentos reais) por Equipe de Atengdo Basica contratualizada; e

Il - R$ 500,00 (quinhentos reais) por Equipe de Saude Bucal vinculada a 1 (umz) ou a 2 (duas) Equipes de
Atengao Basica.

Art. 2° A partir da classificagdo alcangada no processo de certificagdo, respeitadas as categorias de
desempenho descritas nos arts. 13 e 14 da Portaria n° 1.654/GM/MS, de 1¢ de julho de 2011, os Municipios e o
Distrito Federal receberao, por equipe de salde contratualizada, os percentuais de valor integral do incentivo financeiro
do Componente de Qualidade do Piso de Atengdo Basica Variavel (PAB Varizvel), conforme descrito no art. 16 da
Portaria n° 1.654/GM/MS, de 19 de julho de 2011.

Art. 3° Os recursos orgamentarios, de que trata esta Portaria, correrao por conta do orgamento do Ministério da
Salde, devendo onerar o Programa de Trabalho 10.301.2015.20AD - Piso de Atencdc Basica Variavel - Saude da
Familia.

Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, com efeitos financeiros a partir da competéncia
abril de 2012.

ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILF A

Salde Legis - Sistema de Legislagdo da Saude

21/08/2012 10:43
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Ofício SMA Nº 273-68/2012.

Canela, 27 de agosto de 2012.

Senhor Presidente,

Encaminhamos para apreciação dos Senhores Vereadores, o PL nº 102/2012, que “Autoriza o Poder Executivo a Suplementar Dotação Orçamentária por Excesso de Arrecadação”.

Considerando a Portaria nº 978 de 16 de maio de 2012, que define os valores do financiamento do Piso de Atenção Básica Variável para as Equipes de Saúde da Família (recurso 4520) e Saúde Bucal (4540).

Considerando a contabilização de valores da competência 2011, para os vínculos 4540 e 4520, e os valores adicionais repassados conforme Portaria mencionada:

	Recurso
	Valor Orçado
	Valor de 2011
	Aumento Incent.
	Dif. a Suplementar

	4540 S. Bucal
	R$ 126.000,00
	R$ 42.000,00
	R$ 650/mês
	R$ 47.200,00

	4520 ESF
	R$ 482.400,00
	R$ 76.800,00
	R$ 2.580/mês
	R$ 97.440,00


Considerando que pelo PMAQ – Programa de Melhoramento do Acesso e da Qualidade, Portaria nº 1.089 de maio de 2012, o valor mensal fica definido em R$ 1.700,00 por Equipe de Atenção Básica Contratualizada e em R$ 500,00 por Equipe de Saúde Bucal (6xR$ 1.700,00 + 5xR$ 500,00 = R$ 12.700,00/mês), o que superou o previsto estimado em R$ 59.600,00, conforme demonstrativo de valores repassados, sendo:

	Suplementado
	Valor já repassado
	Estimado até 12/12
	Dif. a suplementar

	R$ 59.600,00
	R$ 87.900,00
	R$ 50.800,00
	R$ 79.100,00


É que solicitamos emissão de PL, a fim de, promover o equilíbrio orçamentário e financeiro dos vínculos e aplicação nos respectivos Programas de Saúde.

Sendo o que tínhamos para o momento, subscrevemo-nos.

Atenciosamente,

Constantino Orsolin

Prefeito Municipal

Ao

Exmo. Senhor

Ademar Santana 

Presidente do Legislativo Municipal

PROJETO DE LEI Nº 102, DE 27 DE AGOSTO DE 2012.

Autoriza o Poder Executivo a Suplementar  Dotação Orçamentária por Excesso de Arrecadação.

Art. 1º Fica o Poder Executivo autorizado a suplementar no Orçamento do Município, o valor de R$ 223.740,00 (Duzentos e vinte e três mil setecentos e quarenta reais) na seguinte dotação orçamentária:

07 – Secretaria Municipal da Saúde

0701 – Fundo Municipal da Saúde

0001 – Administrativo

2031 – Despesas Administrativas da SMS e UBS

3390.39.00.00.00 – OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS – PJ (15547) Rec. 4540..........................R$ 47.200,00

4490.52.00.00.00 – EQUIP. E MATERIAL PERMANENTE (15733) Rec. 4521................................R$ 79.100,00

0118 – Manutenção dos Serviços de Saúde

2033 – Manutenção e Promoção à Saúde Pública

3390.39.00.00.00 – OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS – PJ (1005) Rec. 4520.............................R$ 97.440,00

Art. 2º Servirá para cobrir a referida suplementação os valores adicionais repassados conforme Portarias e Ata do Conselho Municipal de Saúde nº 10/2012, em anexo.

Art. 3º Esta Lei entra em vigor na data de sua publicação.

Constantino Orsolin

Prefeito Municipal
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ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA DO CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE DE CANELA - RS
Aos vinte e um dias do més de agosto de dois mil e doze, no Saldo de Atos nas
dependéncias da Camara Municipal de Vereadores de Canela, reuniiam-se, conforme
lista de presen¢as anexa, os membros do Conselho Municipal de Satde em assembleia
geral ordinaria, em segunda convocagdo, conforme art. 30° dc¢ regimento interno, para
deliberar sobre a seguinte ordem o dia: Presidente Francisco solicita « leitura da ata da
reunido ordinaria do més de julho (anterior), a ¢ realizada pcla Sr Jupiro. Presidente
justifica a antecipa¢do da reunido ordinaria,. devido necessidade de deliberagdo pelo
colegiado, assunto SISPACTO 2012. Convénio Contratualiza¢io - HCC: Em func¢do
de findo o prazo de vigéncia do convénio 22/2010 com o Hospital de Caridade de
Canela (em 03/09/2012), haverdo alguns ajustes ao Plano Operativo, visando adequar a
realidade atual. Dr Marcio Muller, Diretor Técnico do HCC — Hospital de Caridade de
Canela, explana para o colegiado as questdes que envolverm o Plano Operativo do
convénio de contratualizagdo de servigos SUS, principalmente na questdo do indice de
partos normais, uma vez que o HCC solicitou adequagdo deste ndice, jassando de 50%
para 70% o indice de partos cesdria. Relata um 6bito ocorr do no {CC, que estava
sendo conduzido de maneira rotineira. Houve uma ruptura de | {acenta, caso raro, sendo
que o bebé veio a dbito. A conduta de partos esta sendo revista. A opgdo por cesarianas
tem sido a op¢@o mais segura para as maes e para os bebés. A falte de profissionais
(como pediatras) propicia risco pela demora de atendimento, - u seja, ndo ha como ter
planto especializado em parto. O parto normal ndo pode ser p; sgrama lo. No HCC hoje
ha sobreaviso de pediatria, devido aos custos, ndo tem o pr-fissior \l no plantdo. A
estrutura no momento esta um tanto deficitaria, ndo é realidade ipenas le Canela, varios
municipios pequenos tem essa mesma dificuldade. Quando ha a possinilidade de se ter
disponivel um plantdo obstétrico e pediatrico, ha a possibilidade de dar atendimento
diferenciado para a gestante que da entrada no hospital para rcalizagé» de parto, o que
ndo ¢ a realidade da instituicdo HCC. Ressalta que o ideal ¢ wue o i dicador ndo seja
inferior a 70%. A cesariana ¢ indicada para pacientes que ja izeram o procedimento,
gesta¢do avangada, pré-natal ndo realizado regularmente, fatores div :rsos que trazem
gestantes com quadro “desconhecido” para o profissional que sta no olantdo do HCC.
Héa que se julgar ndo apenas o nimero - percentual do Plan Oper: tivo, mas toda a
questdo da qualidade do atendimento e seguranga da mée e d¢ criang:. A organiza¢do
Mundial da Satde preconiza o indice de 15% para reali agdo e cesarianas. O
Ministério da Saude preconiza a pactuagdo de partos norma em 4°,90%. O Estado
pede que os municipios do RS pactuem indice ndo inferior a 4 %. At almente o indice
de cesarianas esta em 81%, conforme dados do més de julhc do cor-ente. Estava em
torno de 60% a 70%. Com a morte relatada, o indice subiu para 31%. A falta de
profissionais ndo tem relagdo direta com pagamento, ¢ uma «:cassez de mercado. Sr
Irineo Grings pergunta: quem avalia a necessidade de cesari: das p cientes e qual a
relagio com os custos para realizagdo ‘de partos normais o1 cesari nas? Dr Marcio
Muller responde: quem avalia € o profissional obstetra, infini 1s ques des que indicam
cesariana: posi¢do fetal, histérico de cesaria em parto ant tior, s ‘uagdo fisica da
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paciente, entre outros, ndo tem os valores presente, o parto normal € significativamente
mais barato para a instituigdo do que a cesariana, mas isso néo ¢ a preccupacao do HCC,
o que se procura ¢ o atendimento adequado e garantia de ndo hever complicagéo.
Conselheira Marisa relata que tem dois pediatras na familia, sio muito solicitados pelo
mercado (atuam em POA), concorda que hd uma escassez visivel; entende que o
profissional técnico ¢ quem deve avaliar a paciente e saber de¢ necessidade de
atendimento. Conselheira Maria lembra que ja viu a mesma discussdo em outros
municipios, comenta que o numero que o Ministério da Saude preconiza deve ser
revisto pelos Municipios. Dr Jorge contribui com a discussdo, lembrando que quem
aborda a questfo da necessidade do atendimento € o profissional médico, o indice para
partos normais de 45,90% que o Ministério da Satude preconiza, ja € com uma margem
pelas dificuldades conhecidas que sdo enfrentadas pelos hospitais. Os hospitais
deveriam ter uma equipe de plantéo, para poder acompanhar a gestante que chega num
hospital em trabalho de parto, como os hospitais ndo tem condigdo de custear uma
equipe ideal, os plantdes técnicos ndo estdo ocorrendo. Salienta que a presenga de
profissional pediatra é de suma importdncia na sala de parto no momento do
procedimento. Sem ter os plantonistas obstetra e pediatra, o indice de cesariana ndo
deve baixar. Salienta que o custo de fazer o parto cesaria ¢ maior do que ter o plantdo
especializado. Faz relagdo entre custo da ceséaria e o custo do plantdo. Em cidades
pequenas (menores que Canela), a oferta ainda ¢ menor de profissionais. Dr Marcio
Muller diz que atualmente a Dra Luciana e o Dr Marco Auiélio sdo os profissionais
pediatricos que assistem partos no HCC. Dr Jorge entende que o Ministério da Satde
ndo estd errado na indica¢do do percentual de 45,90% e nern o HCC estd errado em
optar pelo procedimento cesariana no atendimento as gestantes. Deve-se estudar as
questdes de cada municipio. Dr Marcio Muller entende, como responsavel técnico, que
a tendéncia ¢ aumentar, pois a responsabilidade técnica numa falta de assisténcia ou
falha de atendimento, ¢ muito grande. Sr Irineo Grings entende que esse assunto (metas
do Plano Operativo) deve ser levado para discussdo na proxima reunido. Presidente Sr
Francisco entende que seja deliberado nesta data, para que ndo seja necessaria
convoca¢do de nova reunido, além de se levar em consideragdo o fato de que a comissdo
que avalia o desempenho do convénio 22/2010 ja se reuniu e avaliou o assunto, sendo
levado nesta reunidio para conhecimento do colegiado. Sr Gerson expd= as modificagdes
no Plano Operativo do HCC, visando ndo a renovag¢do viz aditivo, mas um novo
convénio, adequando as questdes financeiras ¢ de produgdo, bem como as metas
quantitativas e qualitativas. A Comissdo que avalia o descnvolvimento da
contratualizagdo j& se reuniu para avaliar as metas qualitativas e quantitativas para o
convénio. Presidente Sr Francisco expde que o HCC pode ser venaliz:.do com bloqueio
de pagamento, por ndo cumprir o indice de 45% de partos normais e/ou passar de 55%
de partos cesariana. H4 uma discussdo pelo colegiado scbre condi¢des técnicas,
profissionais, de logistica ¢ condigdes legais. Sr Fabiano (Secr:-tario Adjunto) expde que
o HCC tem autonomia para definir tecnicamente se a paciente precise de procedimento
cesaria e deve justificar caso o indice do Plano Operafivo ulirapasse os 55%
(considerando a meta de 45% de partos normais). A propoigdo di gestdo ¢ que se
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pactue o indice estabelecido pelo Ministério da Satde, sendo que o HCC justifique os
casos que ultrapassem o indice pactuado. Conselheiro Waldemir diz que entende que os
profissionais devem ser responsaveis e competentes o suficiente para avaliar as questdes
dos pacientes. Outra questdo observada pelo Conselheiro Waldemir, sdo gestantes de
outros municipios que buscam atendimento em Canela, problemas sociais que acabam
sendo absorvidos pelo nosso Municipio. Votos: a maioria entende que o assunto fica
definido nesta assembléia . Sr Irineo Grings entende que ha falta de clareza e entende
que ndo seja votado nesta data; pela transparéncia na agdo, considerando que o convénio
22/2010 era sabido seu vencimento, pensa que deveria ter sido trazido ao colegiado na
reunido anterior. Presidente Sr Francisco diz que a comissdc que avalia o
desenvolvimento do convénio tem se reunido constantemente para ivaliar as metas,
mensalmente sdo avaliadas as metas qualitativas e quantitati/as, quc fazem parte do
Plano Operativo. Sr Fabiano (Secretario Adjunto) diz que néo ha problema em fazer
uma nova reunido, mas ndo havera fato novo a trazer para o colegiado, as justificativas e
discussoes serdo as mesmas. Aprovada a modificacdo do Plano Operativo para a
meta de cesaria, ficando em 55%, sendo necessaria a justificativa do HCC sempre
que o indice de cesarianas venha a ultrapassar. Sr Gerson apresenta a mudanga na
clausula do pagamento, devido Portaria do Ministério da Satde que aumentou o
incentivo para o IAC. O HCC tem atingido 97% da producdo, ga antindo assim o
pagamento integral do teto do convénio. Explica as condi¢des de atin jimento de metas
que sdo avaliadas todos os meses para definir o devido pagameito. Conselheiro Osvaldo
diz que o atual governo do Estado tem sido parceiro dos hospitais, buscando a cobertura
do déficit financeiro mensal (o que deve acontecer em breve com o HCC). Hoje o custo
mensal do HCC ¢ de aproximadamente R$ 650.000,00. Sr Fabiano (Secretario Adjunto)
diz que a gestdo estd providenciando o aditivo conforme a Portaria 1.416/2012,
incremento de recurso do IAC — Incentivo 4 Contratualizagéo, ao convénio que esta
vigorando. Sr Gerson lembra que a auditoria ¢ feita pela comissdo, pela gestdo e pelo
Ministério da Saude, e que os repasses mensais financeiros tem ocorrido fielmente, o
que representa que se estd atuando corretamente. Aprovado o novo convénio. O Plano
Operativo do HCC serd modificado e atualizado. Fica o comoromisso do Hospital de
Caridade de Canela em apresentar para o Conselho Municipal de Saide, o Plano
Operativo que serd alterado e que fara parte do novo convénic para c« ntratualizagdo de
servicos SUS. SISPACTO 2012: Sra Rosane apresenta para ¢ colegi do, a planilha da
Pactuagdo Municipal de Metas para 2012, que conforme mater al instrutivo do
Ministério da Satde, rege a pactuagdo em nivel nacional. A pactuagdo >std atrasada, ndo
por forga da gestdo local, mas pelo fato de somente findo o segundo s« nestre, o assunto
foi tratado em nivel federal e estadual. Dr Jorge expde para o colegia: o as metas que o
Municipio devera atingir em 2012, de acordo com a instrugdo do Min stério da Saude ¢
também as metas alcancadas pelo Municipio em 2011. Histori -amente o Municipio tem
ficado dentro dos indices pactuados. Alguns indices nfo sdo ating:dos pela questdo
cultural, como por exemplo a coleta de material para exame citopatolésico em mulheres
de 25 a 64 anos (indice 07). Conselheiro Waldemir concorda que a ¢ 1estdo ¢ cultural,
pois em relagdo & populagdo rural, € feita toda uma mobilizag:0 e corivocagdo para que
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as mulheres busquem o atendimento. Dr Jorge explica que ha indices que nosso
Municipio atinge sua totalidade, como por exemplo indices 09, 14,15, 19, 22, 23, e 29.
O indice de partos normais também ¢ dificilmente atingido, devido questoes de ordem
econdmico-financeiro e profissionais. APROVADO O SISPACTO 2012.
ORCAMENTO 2012: Sra Rosane Expde para o colegiado os assuntos de ordem(\
orgamentaria: Excesso de arrecada¢do Portaria n.° 1.416/2012, recurso 4590 — Teto
Financeiro Média e Alta Complexidade, incentivo a contratualizagdo com hospitais
filantropicos, o aditivo indicado no art. 1° da referida Portaria, 14 foi providenciado pelo
gestor, no valor de R$ 173.271,90. Excesso de arrecadagd no exzreicio 2012 dos
recursos 4540 — Saude Bucal R$ 47.200,00, 4520 — Satde a Familia RS 97.440,00.
Pela Portaria n.° 978/2012, ficam definidos os valores p wa o ‘inanciamento do
Programa da Aten¢do Basica, conforme demonstrativos apres :ntados Pela Portaria n.°
1.089/2012, fica definido o recurso mensal para financiamer to do Programa PMAQ,
onde foi apurado um excesso de arrecadagdo no exercicio de R$ 79.100,00.
Procedimentos or¢amentarios para devolugio de recursos vince lados, devido finalizagido
dos projetos: Recurso 4200 — Plano de Enfrentamento a Desa: tres Aribientais, reforma
do telhado do CAPS, sobra apurada de R$ 2.533,04. Recurso 4870 Medicamentos
Excepcionais, aquisi¢do de medicamentos, sobra apurada de RS 135,67. Recurso 4931 —
Emenda Parlamentar Equipamentos CAPS — Aquisicdo de m¢ veis ¢ ¢ Juipamentos para
uso do CAPS, sobra apurada de R$ 213,75. Solicitagdo de st plemen agdo por redugio
de igual valor no orgamento-da SMS, no valor de R$ 126.500,10, refe ‘ente aos recursos _/
0040 ASPS e 4510 PAB Fixo. DEMANDAS ORCAMENTARIAS APROVADAS.
PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2011 a 2014: Dr Jorge expde para o colegiado
que 0 PMS — Plano Municipal de Satude, deve ser a ferramerta de g stdo construida a
partir da Conferéncia Municipal de Saude, origindria das d manda da comunidade.
Ndo havia um Plano Municipal de Satde no inicio da ges do atuzl (2009), dada a
exigéncia de se ter um PMS, foi feito um provisério para ¢ mprim:nto de exigéncia
legal. A partir da Conferéncia Municipal de Saude (realizada em Julho de 2011), foi
claborado o projeto que ora esta sendo discutido. Ressalta dificuldades de elaboragdo
como tempo disponivel, necessidade de cumprir carga horaria (fazer mais atendimentos)
junto a Unidades de Saude devido a greve, troca de gesto:es, entre outros. Com o
SARGSUS - Sistema de Apoio ao Relatério de Gestdo, o ban o de d: dos do Ministério
da Saude disponibiliza dados para plancjamento de acoes, 1s quai; fazem parte do
projeto do PMS 2011 - 2014. Salienta que 0 CMS precisa a jora fa: er a sua parte no
SARGSUS, online e fisicamente, discutir e dar a deliberagdc e/ou t irecer. Orgdos de
controle como o Tribunal de Contas, se valerdo do SARGSUS para fi calizar a gestdo e
0 desenvolvimento dos programas de satde. Presidente Sr Francisco I mbra de questoes
que ja foram metas de outras conferéncias e que ndo foram re ilizada:, nio as localizou
no projeto do PMS 2011 — 2014. Relata questdes que lhe ch: naram a atengdo. Sugere
que metas ndo atingidas e que foram demandas da comunidace em outras conferéncias,
fagam parte do projeto do novo Plano Municipal de Satde. D Jorge '2mbra que o PMS
¢ um planejamento de quatro anos, as demandas sdo prc enientos da conferéncia

municipal de saude e das metas de gestdo, de ordem de plano  de governos e de acordo “
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com os programas de satde. Salienta que a linguagem utilizada na redagdo do PMS ¢
adequada as normas de linguagem para redagdo, sendo ao mesmo tempo fidedigna a
demanda gerada na Conferéncia Municipal de Saude. Presidente Sr Francisco diz que
nio concorda com o assunto das demandas judiciais tratado no PMS. Dr Jorge explica
que a intengdo ndo ¢ impedir que as pessoas busquem o judicial, mas que o judiciario
seja orientado, numa parceria, para que haja discernimento no deferimento de agdes
judiciais. Sr Fabiano (Secretario Adjunto) reforga que estao ocorrendo muitas
exigéncias médicas ndo padronizadas com as normas do SUS, que levam a uma
demanda judicial crescente. Sugere-se mudar a redagdo do assunto “demandas
judiciais”. O Presidente Sr Francisco salienta que o atendimento estendido foi
proposigio ja da Conferéncia Municipal de Saude de 2007, e que ainda ndo estad
cfetivamente em funcionamento (efetivado turno estendido na Unidade Central
atualmente para atendimento da demanda de inverno). Conselheiro Josemar sugere
mudar a redagio da questdo judicial. ASSUNTOS GERAIS: SIOPS 1° Semestre — Sr
Fabiano (Secretirio Adjunto) faz a apresentagdo do SIOPS do 1° semestre, cujo
percentual de aplicagdo em saude ficou em 19,72%, com uma aplicacdo de R$ 253,44
por habitante para o periodo. ESTRUTURA DO CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE: Presidente Sr Franscico diz que o Procurador da Republica reagendou a
reunido para o proximo dia 23 de agosto, para que a COomissdao possa discutir a
regularizagiio e os apontamentos recebidos. Kombi para o CAPS: colegiado questiona
se 0 veiculo Kombi j& esta disponivel para o CAPS. Sr Fabiano (Sccretario Adjunto)
informa que sim, mas ainda ndo estd definido o motorista que ficara exclusivamente a
disposi¢io para o CAPS, estd ocorrendo um rodizio de motoristas. Usuaria Sra Marisa
relata que familiares buscaram atendimento pré-agendado de radiografia ou raio X, junto
a0 HCC (Sertec), queixa-se do atendimento das atendentes, da demora no agendamento
¢ da demora na entrega do resultado. O médico da Unidade de Satde do Bairro Leodoro
de Azevedo solicitou exame para a irmad da reclamante, a sogra tem problema de
pulmio, foi atendida na Unidade Central. As duas pacientes tiveram necessidade de
realizar exame de raio x. Familiares foram atendidos pelo Dr Marcelo Rangel, diz que ¢
muito bom médico, resolutivo e atencioso. Sr Fabiano (Secretdrio Adjunto) avaliard
junto ao prestador a questdo da demora no atendimento, da pr eferéncia para urgéncias e
emissio de laudos. Conselheira Maria lembra ‘que na rede particular, 0s atendimentos
ndo sdo imediatos. Sr Francisco lembra que os planos de saude também néo cumprem
os prazos. Na proxima assembléia, serd dada resposta para o assunto. Nada mais
havendo a tratar, foi encerrada a reunido, cuja ata vai assinada elo presidente.

Francisco Pedroso Laurindo
Presidente do CMS
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