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ATA DA
42 ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE

MANAUS — CMS/MAO, DE 30.04.2025.

Aos trinta dias do més de abril de dois mil e vinte e cinco, as 9h40, no auditorio Dr.
Dumont, Bairro da Paz compareceram a 42 Assembleia Geral Ordinaria do ano de
2025 os sequintes conselheiros: Francisca Sonja Alé Farias Girao e Raimunda
Vanilce Monteiro Lima (Representante Titular e Suplente da Secretaria Municipal de
Saude - SEMSA - Atencao Primaria); Angela Maria Loureiro da Silva
(Representante Titular da Secretaria Municipal de Satde — SEMSA - Redes de
Atencao); Marinélia Martins Ferreira (Representante Titular da Secretaria Municipal
de Satde — SEMSA — Vigilancia Epidemiologica e Vigilancia Sanitaria); Jane Kenta
Iwata(Representante Titular da Secretaria de Estado da Saude do Amazonas —
SES/AM); Ester Mourdao Correa (Representante Titular do Ministério da Saude —
MS/AM); Cleidinir Francisca Socorro (Representante Titular das Entidades
Congregadas de Sindicatos, Centrais Sindicais, Confederacdes e Federacdes de
Trabalhadores Urbanos e Rurais — Sindicato dos Trabalhadores da Saude-
SINDSAUDE); Marcos Brandao Macedo e Geisa de Almeida Fontinele
(Representantes Titular e Suplente de Entidades Congregadas de Sindicatos,
Centrais Sindicais, Confederagdes e Federacdes de Trabalhadores Urbanos e Rurais
_ Sindicato dos Agentes Comunitarios de Saude do Amazonas-SINCOSAM);
Angélica Karenina de Barros Lima (Representante Titular da Entidade de
Associagdes, Confederagoes, Conselhos de Profissdes Regulamentadas, Federacoes
e Sindicatos — Conselho Regional de Servico Social — CRESS 152 Regiéo);
Alexsandra Ferraz da Rosa (Representante Titular da Entidade de Associacoes,
Confederagdes, Conselhos de Profissoes Regulamentadas, Federagdes e Sindicatos
_ Sindicato dos Farmacéuticos no Estado do Amazonas — SINFAR/AM); Dario
Figueiredo Silva Junior (Representante Suplente da Entidade de Associagées,
Confederagdes, Conselhos de Profissdes Regulamentadas, Federagoes e Sindicatos
_ Sindicato dos Médicos do Amazonas — SIMEAM); Elson Moreira de Melo
(Representante Titulardas Organizagoes de Moradores da Zona Leste — Centro Social
e Educacional do Lago do Aleixo);lvan Santos de Andrade e Joao Bosco de Lima
(Representantes Titular eSuplente das Organizagdes de Moradores da Zona Norte —
Associacdo Rede Sempre Viva do Municipio de Manaus do Estado do Amazonas -
ARSV); Lindomar Cartilho Barone de Souza e Erivaldo de Castro (Representantes
Titular e Suplente das Organizacdes de Moradores da Zona Sul — Associacao
Assistencial Agape do Morro da Liberdade); Jackson Guimardes Cordeiro e
Rosivaldo Bandeira Carvalho (Representantes Titular e Suplente das Organizagdes

de Moradeores da Zona Oeste — Associacio Comunitaria dos Moradores do Bairro
Santo Anténio); Hellyngton Monteiro de Moura e Izimo Joaquim Pereira dos

Santos (RepresentantesTitular e Suplente das Organizagdes de Moradores da £on
Rural Terrestre do Municipio de Manaus —Associacao Comunitaria Rural Boa
Associagdo Comunitaria Rural Novo Paraiso); Marcilei Pinto d
(Representante Titular das Organizacdes de Moradores da Zona Rural
Ribeirinha do Municipio de Manaus — Associacao Comunitaria dos Produtgres Rurais
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da Comunidade Julido); Gabriela Imakawa Monteiro da Palma(Representante
Titular da Entidade ONG PATA - Protecdo, adogdo e Tratamento Animal); Eliana
Maria Teixeira de Assis (Representante Suplente da Entidade Unigo Brasileira de
Mulheres — UBM); Helderli Fideliz Castro de Sa Ledo (Representante Titular dos
Movimentos Sociais e Populares Organizados - Movimento Pardo-mestico Brasileiro);
Laura da Silva Ferreira( Representante Suplente da Entidade de Coordenagédo dos
Povos Indigenas de Manaus € Entorno — COPIME); wﬂé
justificada dos sequintes conselheiros nesta Assembleia: Djalma Pinheiro
Pessoa Coelho (Representante Suplente da Secretaria Municipal de Saude -
SEMSA — Administrativa); Francisca Merisce Maquine de Souza (Representante
Suplente das Organizagdes de Moradores — Associacao Comunitaria Esportiva do
Parque das Laranjeiras); Registrando-se a auséncia nao justificada dos seguintes
conselheiros nesta Assembleia: Shadia Hussami Hauache Fraxe (Representantes
Titular da Secretaria Municipal de Saude — SEMSA — Administrativa); Ana Paula
Neves da Silva (Representante e Suplente da Secretaria Municipal de Saude —
SEMSA — Redes de Atencé&o);Silvio Orlon de Castro Chaves (Representante
Suplente da Secretaria Municipal de Saude — SEMSA — Vigilancia Epidemiologica e
Vigilancia Sanitaria); Elen Palmeira Assuncio e Leda Lima Sobral (Representantes
Titular e Suplente da Secretaria Municipal de Saude — SEMSA - Rede de Urgéncia e
Emergéncia); Kelem Maia Portela (Representante Suplente da Secretaria de Estado
da Saude do Amazonas — SES/AM); Radija Mary Costa de Melo Lopes
(Representante Suplente do Ministério da Saude — MS/AM); Tadeu Afonso de Sena
Silva (Representante Suplente das Entidades Congregadas de Sindicatos, Centrais
Sindicais, Confederagdes e Federagbes de Trabalhadores Urbanos e Rurais —
Sindicato dos Trabalhadores da Saude-SINDSAUDE); Marcos Anténio dos Santos
(Representante Suplente de Entidade Congregadas de Sindicatos, Centrais Sindicais,
Confederacoes e Federagbes de Trabalhadores Urbanos e Rurais — Sindicato dos
Fiscais de Saude do Municipio de Manaus — SINDFISMMA); Patricia Del Pillar
Suarez Sicchar (Representante Titular da Entidade de Associagdes, Confederacoes,
Conselhos de Profissdes Regulamentadas, Federagoes e Sindicatos — Sindicato dos
Médicos do Amazonas — SIMEAM); Manoel Araujo Lima e Wanderley Bonfim de
Melo (Representantes Titular e Suplente da Entidade do Sindicato dos Condutores de
Ambulancia do Estado do Amazonas — SINDCONAM-AM); Tatiane Lima de Aguiar e
Valdelanda de Paula Alves (Representantes Titular e Suplente das Entidades
Publicas de Hospitais Universitarios e Hospitais campos de estagio, de Pesquisa e
Desenvolvimento, e de Comunidades Cientificas da area da Saude — Hospital
Universitario Getalio Vargas da Universidade Federal do Amazonas); Josimar
Gadelha de Melo(Representante Suplente das Organizagoes de Moradores da Zona
Leste — Associacdo de Moradores do Bairro Armando Mendes - AMBAM); Almir
Rodrigues Rabelo (Representantes Titular e Suplente das Organizagcdes de
Moradores da Zona Rural Fluvial e Ribeirinha do Municipio de Manaus — Associagao
Comunitaria dos Produtores Rurais da Comunidade Juli&o); Gessica Kelen dos
Santos Silva (Representante Suplente da Entidade ONG PATA — Protegéao, adocéo e
Tratamento Animal); Elpidio Odon de Paiva Gualberto e Horlay Freitas Canto
(Representantes Titular e Suplente das Organizagées Religionas — Caritas

Arquidiocesana de Manaus): Anténio Efraim de Lima Lisboa e Karllen Suelen
Souza da Silva (Representantes Titular e Suplente das Associagoes de Pessoas com

Patologias — Associagao Difusao Amazonas); lvaneide Gomes Benaion e Monique
Oliveira Benaion (Representantes Titular e Suplente de Associacdes de Pesspds
com Deficiéncias —Associacdo dos Deficientes Fisicos do Amazonas — ADEFA)/ Elta
Souza Silva (Representante Titular da Entidade Uniao Brasileira de Mulheres —
UBM); Laucivanio Ramires de Aparicio (Representante Suplente dos Moyimentos
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Sociais e Populares Organizados - Movimento Pardo-mestico Brasileiro); Suzy
Evelyn de Souza e Silva (Representante Suplente dos Movimentos Sociais €
Populares Organizados — Humaniza Coletivo Feminista); Registra-se que esta
Assembleia foi convocada por meio do Oficio Circ. n° 008/2025-SETEC/CMS/MAO de
24.04.2025, com a seguinte Pauta: ‘
12 PARTE:
A) Aprovagio da Pauta e da Extrapauta;
B) Leitura e aprovagao das seguintes Atas:
° Ata da 32 Assembleia Geral Ordinaria do CMS/MAO de 2024, realizada
no dia 26.03.2025;

C) COMUNICACOES:
C.1) - EXPEDIENTES(Disponiveis no Informativo do CMS)

1.1 Despacho da Diretoria de Administracao e Infraestrutura — DAI, recebido
em 20.03.2025, pelo qual informa que a Diretoria nao possui disponibilidade de
veiculo tipo Pock-Up e no quesito RH estao em déficit, nao sendo possivel o
atendimento do pleito do CMS solicitado pelo Oficio n° 003/2025 — SETEC/CMS/MAO;

1.2 Recomendacgdo n° 002/2025 — CNS, recebida em 04.04.2025, emitida pelo
Conselho Municipal de Saude, direcionada ao CMS/MAO, pelo qual recomenda
medidas que visam a garantia do direito a participagao da pessoas com deficiéncia,
com foco na acessibilidade e participagdo efetiva em conferéncias e espacgos de
participagao social;

1.3 Memo. n° 003/2025 — CFASS/CMS/MAO, recebido em 04.04.2025, emitido
pelo Coordenador da CFASS, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual
encaminha os Relatérios n°® 013 a 024/2025 da CFASS, realizados por visitas feitas
pela CFASS mediante demanda recebida pelos Conselheiros membros e e-mails do
CMS/MAQO;

1.4 Requerimento n° 001/2025 — MBM, recebido em 13.03.2025, emitido pelo
Conselheiro Marcio Brandao Macédo, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo
qual solicita, em regime de urgéncia, uma tenda de acolhimento na USFR Ephigénio
Salles que fica na AM 010, Km 41 na area Rural de Manaus. O pedido se justifica pois
Manaus esta passando por um periodo de muita incidéncia de chuva, a populagao
atendida na retromencionada UBSR ja ultrapassa mais de 2000 pacientes e muitos
ficam sem a devida protecdo quando esta chovendo e até mesmo no periodo do sol
ficam desprotegidos. Por fim, ressalta que ja tinha uma tenda na UBSR em questao,
mas infelizmente foi extraviada por um vendaval. A populagdo pede para que seja
resolvido. Obs: Encaminhado para SEMSA;

1.5 Requerimento n° 002/2025 — MBM, recebido em 13.03.2025, emitido pelo
Conselheiro Marcio Brandao Macédo, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo
qual solicita a troca de 2 carros que estdo a servigo da UBS por carros que sejam
tracados 4x4 da USFR Ephigénio Salles que fica na AM 010, Km 41 na area Rural de

Manaus. O pedido se justifica pois a populacio atendida na retromencionada UBSR ja
ultrapassa mais de 2000 pacientes e a equipe esta sendo dividida em 2 equipes

estratégia de salde da familia, totalizando 8 micro-areas atendida
deslocamentos para acdes ou visita direta da equipe e busca ativa para
também na vigilancia da malaria ficam comprometidas por falta de carros a quados,
os carros estdo a servico da UBS ja estdo ha mais de 12 anos em uso. Res ta o |
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esforco e dedicagao incondicional primeiramente dos motoristas da UBS, assim
também da equipe Ephigénio Salles em se esforcar na melhoria do acesso aos SUS,
destaca aqui o servigo de qualidade ofertada aos usuarios pelos agentes de salude e
suas equipes, que com toda a dificuldade fazem com amor € dedicagao suas
obrigacdes. Obs: Encaminhado para SEMSA,

1.6 Oficio n° 018/2025/ADM/SIMEAN/AM, recebido em 13.03.2025, emitido pelo
Presidente do Sindicato dos Médicos do Amazonas, direcionado ao Presidente do
CMS/MAO, pelo qual solicita a inclusdo em pauta o nimero de atendimentos médicos
por hora nas Unidades de Saude, conforme a Resolugdo CFM n° 2.077/14 do
Conselho Federal de Medicina — CFM e Seguranga nas Unidades de Saude,
principalmente nos horarios estendidos. Obs: Encaminhado para SEMSA,

1.7 Oficio n° 0006/2025 (Requerimento) — recebido em 19.03.2025, emitido pelo
Conselheiro Elpidio Guarlberto, direcionado a Secretaria Municipal de Saude, pelo
qual solicita o envio da Unidade Movel de Saude da Mulher (Carreta da mulher) para
o bairro Mauazinho. Obs: Encaminhado para SEMSA;

1.8 Requerimento n° 04/2025 — JBL, recebido em 04.04.2025, emitido pelo
Conselheiro Jodo Bosco de Lima, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual
requer que seja garantido aos Conselheiros Locais do segmento dos trabalhadores da
saude e sua atribuicdo de conselheiros. O pedido justifica-se diante de Portaria
252/2025 na qual traz todas as dificuldades possiveis para o trabalho dos mesmos
que o representante legal do CMS para que no exercicio de suas atribuicbes nao
sejam penalizados. Obs: Encaminhado para _SEMSA. Apresentacdo agendada
para a 52 Assembleia Geral Ordinaria de 2025;

1.9 Oficio n° 0154/2025/54PJ, recebido em 08.04.2025, emitido pela Promotora de
Justica, em substituicdo legal, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual
solicita que sejam encaminhas as seguintes informagoes: a) que seja informado os
nomes das pessoas que compdem o CMS/MAO e quando encerra o respectivo
mandato? b) Informe se o senhor Jason dos Santos Marinho é conselheiro do
CMS/MAO e, em caso positivo, informe quando encerra o mandato? Por fim, solicita
que seja encaminhado resposta com documentacgao probatoria pertinente, a serem
enviados ao e-mail: 54promotoria.mac@mpam.mp.br, no prazo de 10 (dez) dias uteis,
a contar do recebimento do presente documento. Obs: Respondido para a 54°
Promotoria de Justica;

1.10 Solicitacio da Comissdao Organizadora da 5° Conferéncia Nacional de
Satde do trabalhador e Trabalhadora (52 CNSTT), enviado pelo Gabinete da
Secretaria Estadual de Saude, direcionado a este CMS/MAO, pelo qual solicita as
seguintes informagdes: Numeros de Conferéncias Municipais; numero de
Conferéncias Regionais/Macrorregionais; Data de Conferéncias Estadual e
Programacéo da Estadual; Obs: Encaminhado ao CES/AM para Conhecimento e
Providéncias;

1.41 Oficio Cireular n° 95/2025/SECNS/DGIP/SE/MS. recebido em 09.04.2025,
emitido pelo Conselho Nacional de Saude, direcionado ao CMS/MAQO, pelo qual
convida os Conselheiros da sociedade civil dos Colegiados para participarem da
Consulta Publica * Que Brasil Queremos nos proximos 25 anos?’ e dos Dialo
Nacionais da Estratégia Brasil 2050. O prazo final para envio das contribuigoes
31 de maio de 2025. Basta acessar o link e preencher o formulario a
https://brasiIparticipativo.presidencia.qov.br/processes/participabrasil2050ff/60L},;/ A
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2365fasos e também de pacientes em tratamento), quais ASUSFs que tém congultérios

1.12 Oficio Circular n° 072012025-GENIDEPIIFVS-RCP, recebido em 09.04.2025,
emitido pela Diretora-Presidente da FVS-RCP, direcionado ao Presidente do
CMS/MAO, pelo qual informa que realizara o “Curso Basico em Vigilancias
Participativas: Introducao a Vigilancia de Base Comunitaria (VBY), Vigilancia Popular
em Saude (VPS) e Vigilancia Baseada em Eventos Comunitarios (VBE-C)", no
periodo de 22 a 25.04.2025, no horario de 08h as 12h, no Auditorio desta FVS-RCP,
em formato on-line, através do link
https:lfclassroom.qooqle.com/c/NzYxOTqZN DkxNzk1?cic=nsizxixb%20;

143 Requerimento n° 01/2025 — ASR, recebido em 10.04.2025, emitido pelo
Conselheiro Local de Saude Américo Souza, direcionado ao Presidente do
CMS/MAO, pelo qual requer a construcdo da USF 64 metros no lugar da casinha. O
Pedido justifica-se devido o alto fluxo de pessoas que precisam ser atendidas, pois a
casinha L37 é pequena demais, pacientes sdo recusados devido as poucas vagas de
atendimento médico. Obs: Encaminhado para SEMSA;

1.14 Reclamacdo de Usuario, recebido em 10.04.2025, emitido pelo usuario Sued
Oliveira, direcionado ao CMS/MAQ, pelo qual dentncia que “tomei a primeira dose
(de 3) de Benzetacil, onde na farméacia haviam as outras doses restantes para as
semanas seguintes. Hoje, dia 10/04 tive que sair mais cedo do trabalho (pois as
funcionarias da farmécia informaram que nao atendem ap6s as 16:30, sendo que 0
horario de funcionamento ¢é até as 17:0), e, chegando la, a farmacéutica
simplesmente disse que 0 meu medicamento havia sumido e que ela precisaria abrir
um chamado para rastrear, sendo que eu mesmo vi os medicamentos completos na
semana anterior a esta. E detalhe: disse que eu deveria voltar no dia 11/04 até as
13:0, pois ela ndao atenderia as 16:30 por ser fora do horario dela. Um descaso total!
O que me faz acreditar que os medicamentos estavam la, porém elas passaram para
outro paciente sem se importar com 0 meu estado clinico. E ndo é uma certeza esse
medicamento estar la amanha, o que pode me prejudicar significativamente. Obs:
Encaminhado para SEMSA;

1.15 Informes do site CONASS: (http://www.conass.gov.br);

1.16 Informes do site MS: (http://maismedicos.saude.qov.brlmanuais.phm;
1.17 Informes do COSEMS/AM: (http://www.cosems.am.gov.br);

1.18 Informes do CNS: (http://www.conselho.saude.gov.br/);

1.19 Informes do CES: (http://www.saude.am.qov.br/ces/index.php);

1.20 |Informes da CIB: (httn://www.saude.am.qov.brlconselhos/cib.php);
1.21 Informes da SES: (http://www.saude.am.gov.br);

1.22 Informes da Prefeitura de Manaus: (http://www.manaus.am.gov.br);
1.23 Informes da SEMSA: (Intranet/SEMSA);

Cc.2)- COMUNICAGAO DOS CONSELHEIROS (TEMPO PREVISTO 1 HORA)
22 PARTE — ORDEM DO DIA:
D) SOLICITACOES/REQUERIMENTOS: (Assuntos para deliberacgao)

2.1. Requerimento n° 029/2024 da Conselheira Andreia Duarte Menezes,
recebido om 26/12/2024, direcionado ao Presidente do Conselho Municipal de Saude
de Manaus — CMS/MAO, pelo qual requer a apresentacao sobre o programa de
tuberculose da SEMSA, expondo informagées, sobre qual a atual posi¢cao nacionalde
Manaus, quais ASUSFs de atendimento e de referéncia, qual o total de exgmes
realizados em 2023 e em 2024 (comparando principalmente o guantitativo de/novos
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farmacéuticos que fazem © acompanhamento medicamentoso de tais pacientes €
quais acoes de divulgagdo sobre os sintomas e locais de exames. O pedido justiﬁga-
se para conhecimento dos conselheiros de saude, dentro do controle social;
Transferido da 12 Assembleia Geral Ordinaria_de 2025. Obs: Encaminhado para
SEMSA. Apresentacdo agendada para a 4> Assembleia Geral Ordinaria de 2025.

Objetivo: Conhecimento e Apresentagao;

2.2. Requerimento do Conselheiro Lindomar Cartilho Barone de Souza,
recebido em 04/02/2025, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual solicita
apresentagdo do novo Sistema de Monitoramento Integrado da Diretoria de Atengéao
Primaria. O pedido justifica-se devido a importancia dos conselhos ter conhecimento
desse novo modelo. Transferido da 2° Assembleia Geral Ordinaria de 2025. Obs:
Encaminhado para SEMSA. Apresentacao agendada para a 42 Assembleia Geral
Ordinaria de 2025. Objetivo: Conhecimento e Apresentacao;

2.3. Requerimento n° 004/2025 da Conselheira Andreia Duarte Menezes,
recebido em 05/02/2025, direcionado ao Presidente do Conselho Municipal de Saude
de Manaus — CMS/MAO, pelo qual requer que seja apresentado pela SEMSA, quais
unidades realizam o exame GOTA ESPESSA (para pesquisa do plasmodio da
Malaria), dias e horarios de funcionamento das coletas, e locais de dispensacéo dos
medicamentos antimalaricos. O pedido justifica-se para conhecimento dos
conselheiros, dentro do controle social. Transferido da 2° Assembleia Geral
Ordinaria de 2025. Obs: Encaminhado para SEMSA. Apresentacdo agendada
para a 4° Assembleia_ Geral Ordinaria_de 2025. Objetivo: Conhecimento e
Apresentacao;

2.4. E-mail, recebido em 01.04.2025, emitido pelo Lider do Movimento FMT -
Grupo Unido dos Servidores dos Niveis Fundamental, Médio e Técnico — FMT da
SEMSA/MANAUS, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual solicita espaco
para apresentacdo das propostas de Reforma do Plano de Cargos e Subsidios, Lei
1.222/2008, para discussdo deste Colegiado. Objetivo: Conhecimento e
Apresentacao;

25 Emenda Parlamentar Impositiva n° 187/2024 - Interessado Instituto
Beneficente Candido Mariano de Apoio a Saude do Policial Militar (IBCM), recebido
em 20.03.2025, pelo qual tem por objeto “apoiar, com recursos financeiros, o Instituto
Beneficente Candido Mariano de Apoio a Saude do Policial Militar, para aquisicdo de
insumos e servicos em geral’. Objetivo: Conhecimento e Deliberagao;

26. Oficio n° 0802/2025 — DPLAN/GABIN/SEMSA, recebido em 28.03.2025,
emitido pela Secretaria Municipal de Saude, em exercicio, direcionado ao Presidente
do CMS/MAOQO, pelo qual encaminha o Relatério Anual de Gestdo de 2024, anexo, de
acordo com a Programagdo Anual de Saude 2024, para apreciacao da
CPOFIN/CMS/MAO e deliberacdo desse CMS/MAOQ. Objetivo: Conhecimento e
Deliberacao;

2.7. Remanejamento da Emenda Parlamentar Impositiva n° 130/2024 — Centro
de Vida Independente do Amazenas — CVI/AM, recebido em 08.04.2025, pelo qual

tem por _ot_:jeto “apoiar, com recursos financeiros, o Centro de Vida Independent
para _aqu!su;éo de equipamentos e materiais permanentes, para atender pessoas cgm
deficiéncia fisica, intelectual e auditiva”. Objetivo: Conhecimento e Deliberacao;
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2.8. Oficio n° 053/2025 — CMS/3° CMSTT, recebida em 16.04.2025, emitido pelo
Coordenador Geral do COE da 3% CMSTT, direcionado a Diretoria Executiva do
CMS/MAO, pelo qual solicita em carater de urgéncia, a apreciacao e aprovagao do
Relatério Consolidado da 32 Conferéncia Municipal de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora — 3 CMSTT na sua 4° Assembleia Geral Ordinaria de 2025 deste
Colegiado. Objetivo: Conhecimento e Deliberacao;

2.9. Memo. n° 002/2025 — D.E./CMS/MAO, recebido em 16.04.2025, emitido pelo
Presidente do CMS/MAO, direcionado a Diretoria Executiva do CMS/MAO, pelo qual
solicita a entrada e m Regime de Urgéncia para apreciacao € aprovacao da
Convocacgao da Elei¢cao para Conselheiro Municipal de Saude e consequentemente a
Constituicdo da sua Comissao Especial para o Processo Eleitoral, a criagcédo e a
aprovagao do Edital do Mesmo Processo Eleitoral. O Pedido de urgéncia se deve ao
tempo Regimental para a Convocacéo do Processo Eleitoral para o proximo Mandato
dos Conselheiros Municipais de Saude de Manaus. Objetivo: Conhecimento e

Deliberacao;

O QUE HOUVER (extrapauta)
3.1 Memo. n° 003/2025 - CPOFIN/CMS/MAO, recebido em 25/04/2025, emitido
pelo Coordenador da Comissdo de Planejamento, Orgamento e Financas -
CPOFIN/CMS/MAQ, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual solicita a
inclusdo em pauta, em carater de urgéncia, referente a apresentacao e apreciagao
dos Pareceres Conjuntos: parecer conjunto n° 001/2025 -
CPOFIN/CCJE/CMS/MAO, que trata do Processo n° 2025.01637.01412.0.001518,
que tem por objetivo “apoiar, com Recursos Financeiros, O Instituto Beneficente
Candido Mariano de Apoio a Saude do Policial Militar, para a aquisicdo de Insumos e
Servicos em Geral’; parecer conjunto n° 002/2025 — CPOFIN/CCJE/CMS/MAO, que
trata do Processo n° 2025.01637.01412.0.003110, que tem por objetivo “apoiar, com
Recursos Financeiro, O Centro de Vida Independente, para a Aquisicao de
Equipamentos e Materiais Permanentes, para atender Pessoas com Deficiéncia
Fisica, Intelectual e Auditiva. OBS: O item trata dos pontos de pauta 2.5 e 2.7 da
Convocatéria da 47 Assembleia Geral Ordinaria__de 2025. Objetivo:
Conhecimento e Deliberacéo;

3.2 Memo. n° 005/2025 — CACLDS/CMS/MAO, recebido em 28/04/2025, emitido
pelo Coordenador da Comissao de Assessoramento aos Conselhos Locais e Distritais
de Saude de Manaus — CACLDS/CMS/MAO, direcionado ao Presidente do
CMS/MAO, pelo qual solicita, em regime de urgéncia, a apreciacéo referente a
substituicio de Conselheiros Locais de Saude, dos Conselhos Locais dos
Estabelecimentos  Assistenciais de Saude; Objetivo: Conhecimento e
Homologagao.

O Presidente, Conselheiro Elson Moreira de Melo, iniciou saudando todos os
presentes. Informou que foi atingido o quérum regimental e deu inicio a4? Assembleia
Geral Ordinaria do Conselho Municipal de Salde, programada para ser realizada no
dia 30 de abrilde 2025. O Presidente antes de iniciar a pauta fez o registro
dos aniversariantes do més. Conselheiro Izimo Joaquim dia 05, Lindomar Barone dia
11, Djalma Pinheiro dia 21, Marcos Anténio dia 25 e Manoel Aratjo dia 26. Em nome
da Diretoria Executiva douparabéns e em nome de todo o Conselho, esse
companheiros aqui fazem parte do nosso colegiado. O Presidentepassou par
aprovacgéo da pauta e do extrapauta. B - leitura e aprovagédo da Ata da 3% Assempleia
Geral Ordinaria do CMS/MAO de 2025, realizada no dia 26.03.2025. Perguntpu se
tem algum conselheiro com alguma informagao acerca da ata? Sem respostas,




331 perguntou se poderia aprovar. Sem votos contrarios € com uma abstencgéo, a Ata foi
332 aprovada pela maioria dos Conselheiros. Passando aos Expedientes, ©
333 Presidentedisse que precisava aprovar o Extrapauta. Apés a contagem dos votos, o
334 extrapauta, foi aprovado pela maioria com a abstengéo do Conselheiro Jackson, logo
335 apds perguntou se tem conselheiro que gostaria de observar alguma coisa nos itens
336 de primeira parte. O Conselheiro Marcilei, iniciou com o item 1.3, que trata do Memo.
337 n° 003/2025 - CFASS/CMS/MAO, recebido em 04.04.2025, emitido pelo
338 Coordenador da CFASS, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual
339 encaminha os Relatérios n° 013 a 024/2025 da CFASS, realizados por visitas feitas
340 pela CFASS mediante demanda recebida pelos Conselheiros membros e e-mails do
341 CMS/MAO. O Conselheiro Marcilei Pinto da Silva falou o seguinte: "no 1.3, ele traz a
342 informacao que a Comisséo de Fiscalizacdo de Servicos de Saude, CFASS, entregou
343 varios relatorios, relatorios das visitas que foram feitas. E eu quero destacar aqui 0
344 relatério que foi feito na USF Alfredo Campos, onde a gente colocou varias
345 necessidades que a unidade esta precisando. Entdo, agradecer o atendimento em
346 parte da nossa demanda e a SEMSA ja tomou providéncias referente ao banheiro, a
347 troca do forro.E ai a gente ainda nao teve a confirmacéo da podagem das arvores, a
348 manutencdo do telhado, sobre as goteiras que tém varias lA na unidade, e a
349 manutengdo da calha. Outro ponto que a gente colocou aqui também foi a
350 importancia, a necessidade da manutencdo e a troca dos extintores. Os extintores da
351 unidade que precisam ser trocados urgentemente, a gente identificou 1a que ele esta
352 ha muito tempo sem ser feito ali a troca para o seu produto inteiro. Outra unidade
353 basica que a gente visitou foi a UBS Arthur Virgilio Filho. A gente identificou varias
354 necessidades e até hoje néo foi feito a manutencédo dos banheiros dos usuarios la da
355 unidade.Outro ponto também €é a manutencido do telhado, porque na penultima vez
356 que a gente foi, houve um alagamento da unidade. Foi uma equipe da SEMSA Ia,
357 mas nao foi feito nenhum tipo de servigo preventivo ou manutencédo no telhado. Outro
358 ponto importante € a podagem de uma arvore, uma mangueira que esta por cima do
359 telhado e a gente, vendo aquele momento, pode ser que as folhas tenham entupido a
360 calha onde vai entupir e pode ter transbordado e ter ocasionado aquele alagamento,
361 mas a gente pede as providéncias da empresa de manutengdo nessa unidade
362 basica.No maximo, presidente, era isso ai que a gente ia comentar. OK, obrigado.”
363 Sem mais observacgdes nos itens da Parte de Conhecimentos, o Presidente passou
364 para o item C2, que €& o tempo destinado a informacdo dos conselheiros e
365 conselheiras. Iniciando com o Conselheiro lvan Santos de Andrade, que falou o
366 seguinte: “Bom, bom dia a todos, as membros da MesaDiretora. Eu gostaria de
367 passar algumas informagoes aqui a respeito de algumas situagées.Por exemplo, a
368 situacdo das Carretas. Nos estamos tendo muita reclamacao das Carretas nao com 0
369 entendimento em si, o entendimento estd 6timo. Mas com relagédo aos banheiros.Esta

170 ocorrendo nas Carretas ultimamente que as senhoras tém que fazer suas
371 necessidades embaixo da Carreta. Isso foi constatado pelos comunitarios e passad

372 para todos nés. Entdo a gente ja pede, eu fiz alguns experimentos, a gente ja pgde
373 que a SEMSA olhe com carinho a situagdo e déem sua providéncia, porgge é
374 inaceitavel uma coisa dessas.Com relagao ao seguranca, vocés nao arrastaram/agora
175 também na Carretana semana passada, mas ja falamos muito a respeito digso. zﬁ‘»:'i1
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vem a pergunta, nés sabemos que a seguranga € uma situacao do Estado, mas por
que nao colocar um guarda municipal para acompanhar essas Carretas? Nao é com
uma unidade qualquer. A Carreta fica no meio da rua, certo? Entao elas s6 entram ao
se atendidas e ficam esperando antes na rua. Outra situagéo. Eu fiz um requerimento
também sobre o Toldo da parte externa do Armando Mendes.Essa situagado do toldo
esta causando outro problema no centro do idoso. Quando a unidade foi reformada,
houve um acerto com a SEMSA e nés participdvamos de varias reunides, eu vou
saber um pouco mas, e foi nos prometido que o Centro Social do Idoso ia permanecer
do jeito que estava. E a SEMSA nao cumpriu.A SEMSA tirou o nome de Centro Social
do Idoso, que era uma referéncia do Manoa. Agora nao existe mais. Esta la a unidade
de saude do Armando Mendes.Nos temos as reunides. Nao cumpriram. O Centro
Social perdeu o seu nome.O Manoa perdeu uma referéncia ha muitos anos € 0 que
esta acontecendo agora? Desde que a Unidade esta ficando dentro do Centro Social
do Idoso, aonde os idosos também nao estdo podendo fazer sua atividade, porque
nao tem aonde colocar essas pessoas.Inclusive, ja foi solicitado de uma parte externa
de uma senhora la, para que os idosos facam suas atividades. E a gente nao vai
aceitar isso, porque o Centro Social do Idoso foi entregue ha muitos anos para esse
tipo de atividade. E claro que a gente pode ter uma parceria com a SEMSA, mas o
idoso precisa fazer de jeito que estava.Entao, a gente pede providéncias com relacao
a isso. Certo? Em seguida foi dada a palavra ao Conselheiro 1zimo Joaquim Pereira
dos Santos, que falou o seguinte: “bom dia a todas e a todos. Eu quero informar aqui
para a Mesa Diretora e eu queria que a diregéo da SEMSA, nao s6 a senhora Angela,
como também os diretores aqui para saber o que esta acontecendo, ter uma
explicagdo que nos, como conselheiro, estamos escondidos atras dentro do auditério.
A gente nédo sabe quem esta mandando agora e se esse conselho nao tem mais essa
responsabilidade. Porque nés, como conselheiros, nds temos que mostrar a cara da
saude.O politico, ele esta defendendo 200 mil que ele ganhou la. Enquanto nés, como
conselheiros, defendemos 2 (duas) mil, a 3 (trés) milhdes de pessoas. Sera que
ninguém repara isso? Sera que ninguém tem consciéncia do trabalho que esta sendo
jogado fora para esses conselheiros? Nos estivemos la na UBS Alfredo Campos 12
meses antes que o politico fosse |4.Quando apareceu, politico no Instagram dizendo
la que estava faltando. Isso &€ uma vergonha para nos que somos conselheiros. E uma
vergonha onde o conselho deve publicar o nosso trabalho.lsso doi na pele da gente
porque a gente tem muitas coisas a fazer, a gente deixa de fazer na nossa casa para
a gente defender a vida, defender os SUS. Enquanto pessoas estdo sentadas o dia
todo batendo papo dentro de uma Camara, quando saem, saem para definhar a
imagem da gente. Isso ai eu nao aceito.Eu nao vou repudiar porque teria uma grande
falta de respeito. Mas nos queremos, senhor presidente, que a gente faca uma
comissado aqui ou convide eles para conversar, para mostrar que o conselho tem. Nos
temos uma comissio de fiscalizacdo para que isso ndo venha a sujar a imagem da
gente, porque depois que apareceu isso ai, até a minha propria familia disse assim,
esta ai, tu como conselheiro, o que tu esta fazendo? Isso é uma vergonha para mi
isso & uma queda, ndo tenho vergonha de dizer.Vamos a queda, porque copho
cidaddo como defensor da saude, defensor da vida, isso para mim é um grande
respeito e moral para o nosso Amazonas, para a nossa Manaus, para 0 nosso povo.




421 Entao isso ai estou lendo até agora. Eu nao queria falar, mas eu fui obrigado a falar,
422 porque aqui a gente defende o sul e defende a vida.” Continuando com a lista dos
423 inscritos a Conselheira Marinélia Martins Ferreira, que falou o seguinte: “Bom dia a
424 todos. Bom dia a mesa diretora. Na verdade, séo trés informes.Primeiro, nos fizemos
425 o Lira. Primeiro, o Nira de 2005. O Lira é o levantamento rapido do indice de Aedes
426 aegypti, questdo do vetor, que carrega trés doencas, na verdade, para a populagao,
427 para o ser humano e essé Lira, junto com os dados de notificagao, ele gera um mapa
478 de vulnerabilidade ou de risco. E esse mapa, ele é tragado para dar direcionamento
429 prioritario para esses assuntos. E esse foi apresentado.Terminou 0 Lira de 2025. E
430 nessa apresentacao, nos ja notificamos um aumento de nimero de bairros que estéao
431 com alta vulnerabilidade. E ai, eu gostaria de fazer um requerimento para ser
432 apresentado um video para 0s senhores com mais detalhamento.Mas, lembrando que
433 estamos em um periodo sazonal. Noés precisamos estar atentos a questao do
434 checklist das doengas, tanto no nosso meio de trabalho como no Nosso domicilio, e
435 também fazer essa divulgag@o entre as pessoas. E ainda existe a ideia de que ©
436 fumacé ou a fumaca é que resolve.Ela néo resolve. O que resolve é o trabalho nos
437 portos de Aedes, naquela tampinha de refrigerante, naquela tampinha do pet, naquele
438 copo descartavel de agua, naguela marmita que eu deixo muitas vezes abandonada
439 no meu hospital, na minha escola, no meu ambiente de trabalho, e eu acho que nao
440 vai acontecer nada. Ela enche, vem a chuva, enche de agua, depois vem a aquele
441 sol sabe a aquele sol do mormago? Pois é. A temperatura ideal.E ai, o aedes vai la,
447 coloca o ovo e em sete a dez dias, eclode € 0 mosquito esta la. E ai, eu tenho uma
443 super inflagdo nesse periodo chuvoso na questdo do aéreo. Entéo, & um alerta, na
444 verdade, e um pedido de ajuda, porque todos também fagam esse alerta nas suas
445 zonas de que vocé tem influéncia.Vocé vai conversar com a sua familia? E a outra
446 questdo é um esclarecimento. Esta correndo um post sobre casos de monkeypoxi.
447 Lembra que eu falava de monkeypox? A doenga que até vinculava a doenga do
448 macaco.Enfim, aquela associacdo. Temos, sim, trinta casos em Manaus, de Janeiro
449 até agora em grupos de pessoas vulneraveis, mas houve um obito de uma pessoa do
450 interior do Estado do Para. E isso mexeu muito com a questdo das pessoas.Olha,
451 temos trinta casos em Manaus. Os nossos casos estao dentro do que é esperado e
452 dentro da normalidade. Se o conselho assim achar necessario, a gente também pode
453 fazer uma apresentacdo, um esclarecimento.Porque & uma doenca muito especifica.
454 Ela atinge pessoas que tém vulnerabilidades muito especificas. Entao, esse caso do
455 ébito, assim, mexeu.Porque o Gbito sempre se desesperador ainda mais para uma
456 pessoa jovem. S¢ para esclarecer. E o ultimo, lembrando que também as chuvas, a
457 questdo da tuberculose, também tem o0s casos de Leptospirose.Entdo, muito cuidado.
458 Tenha sempre em contato com a agua e as chuvas. Principalmente de forma
459 descoberta.Ah, eu meti a méo la no bueiro. Eu vim e meti a mao no bueiro. Resolver

160 uma situacdo de possivel alagamento.As pessoas esquecem das suas protecée
461 individuais. Entdo, isso tem que ter muito cuidado. Porque eu posso estar entragdo
462 em contato com agua contaminada e poder contrair hepatite ou uma leptospifose. B
463 Obrigada. “Préximo, o conselheiro Jackson Guimardaes Cordeiro, que falou o
464 seguinte: “Bom dia a todos. Queremos agradecer a oportunidade, primeiraghente a
465 Deus, que nos encontramos aqui novamente. Quero parabenizar a [nesa,
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professora Ana Maria, o Presidente Elson.Na realidade, eu vim hoje, relatar duas
situagdes. Primeiramente, a seguranca das unidades de saude. Infelizmente, dentro
de dois meses, a gente ja foi assaltado trés vezes aqui no Monsur Bulbol, ja aqui
numa unidade Ajuricaba também.E a gente tem algumas unidades ali que a gente
estda vendo que sO monitoramento nao resolve. \Vamos transformar isso, meu
presidente, em um relatorio para a nossa informacéo aproveitada. E chato isso, mas 0
presidente ja falou que a gente vai pedir uma reunido.E eu acho gue essa reunido tem
que ser a medio prazo, ndo a longo prazo, porque é chato sim. Quando a gente faz o
trabalho de estar na reuniéo e ai chega dentro das tua zona. Por exemplo, houve uma
situacao que a gente pediu da propria Secretaria a carreta da mulher.E a carreta nem
encostou, o vereador ja chegou la, com carro de som, dizendo que isso... Nao falou
nem que foi a Secretaria que olhou e ele ja se animou. Telefonamos, pedimos para
retirar o carro de Som porque estava atrapalhando.Entéo, foi uma coisa séria. Porque
o que fizeram na Lei 8142 é que o conselho esta aqui, e a SEMSA esta aqui. Nao é
um puxadinho, o conselho ndo é um puxadinho da SEMSA.O conselho tem que ser
respeitado, entendeu? Mas, para isso, nhos, conselheiros, temos que ler. Naos,
conselheiros, temos que entender. Eu ja dei essa opinido e vou dar novamente aqui
para deixar registrado em ata.Aproveitar as reunides dos conselhdo e informar para
os conselheiros locais como funciona, dentro do seu regimento, o que € 0 conselho
local, como funciona, para quem serve, o que é o conselho municipal, o que norteia,

, qual é a diretriz. Para os conselheiros ndo chegarem aqui e néo saber o que dizer,

nem explicar outra coisa. Temos que mudar nesse colegiado.Eu vou falar
diretamente. Nos somos eleitos. A diferenca do nosso prefeito & o honorario, que nos
ndo temos, mas nds somos eleitos.Entao, parar, porque nos temos pessoas dentro de
instituicdes que ja migraram para outra zona para estar la na condigédo de presidente
do colegiado e nem sairam da zona aqui. Quem nem desligou Presidente, nem
desligou do seu conselho local, nao justificou e ja esta em outra zona na condigao de
presidente. Isso € uma falta de respeito com o conselheiro municipal, com o conselho
local e, principalmente, com a unidade a qual ele faz parte.Entéo, as entidades hoje, o
que esta acontecendo? Eu cheguei aqui e falei alguma coisa, ndo gostaram, vao tirar
o jato. Vamos la na entidade dele e vamos tirar ele. E, na realidade, o caras nao
entendem como funciona aqui, como funciona a autonomia desse conselho que €&
dele. No mais, muito obrigado e bom dia.” Continuando o Conselheiro Marcilei Pinto
da Silva, que falou o seguinte: * muito bom dia, presidente. Novamente, bom dia a
mesa, aos membros da mesa, bom dia aos convidados, aos conselheiros presentes,
aos conselheiros que estdo de forma virtual. Bem, presidente, eu quero informar aqui
que a prefeitura vai estar realizando, a partir de hoje, dia 30, uma atividade la na
Ponta Negra, mais precisamente na casa de Praia do Zezinho Correia em
comemoragdo do Dia do Trabalhador.Vai ser hoje, dia 30, e amanha, dia 1°, ta bom?

Ae ‘at.iuidad_es. elas acontecem a partir das 17h, ta? E ai, quem quiser e puder
participar, figuem a vontade, ta? Atividade de comemoracgdo do Dia do Trabalhad

Presidente, também venho aqui destacar essa situacao, brevemente, dos politi€os,
né? lsso traz uma situacdo muito complicada a SEMSA, porque ai vem comg’se a
SEMSA e a prefeitura nao estivessem trabalhando em nada, estivesse tudo parado,
né? Enquanto isso, a comissdo CFASS ja esteve visitando a UBS Santos [Dumont
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aqui atras. Identificamos ai a problematica da empresa, que esta parada o servico la
ha tanto tempo.Inclusive, o Subsecretario vem aqui para esclarecer a situacédo da
demora da empresa que nao esta trabalhando la na obra. Pediu o prazo de trés
meses para que fosse dada a resposta ao nosso pedido de reativacdo da obra, né?
Outra situacdo, no Lirio do Vale, nos estivemos la visitando a unidade e, novamente,
aparece nas redes sociais ai uma fala onde a SEMSA e a prefeitura ndo estao
atuando nos trabalhos de reforma das unidades basicas de salde, obra que deveria
ser entregue ano passado, e até hoje nada, até parada a obra la. A gente pede
providéncias para que seja entregue quanto antes essas unidades basicas que estao
com as obras atrasadas, ta? AlfredoCampos, estivemos la, nosso conselheiro
comentou aqui, nos tivemos I3, apresentamos e a gente fica até pensando que O
nosso pedido ndo é atendido, presidente.Porque quando o politico la vai fazer uma
ma impressdo do servigo de saude. A gente fica naquela, sera que foi um pedido do
conselho ou sera que foi a reclamagao do vereador que fez com que a licenca
SEMSA providéncias? A gente pede, presidente, uma atencdo especial com 0s
pedidos daqui dessa comisséo, atengéo especial com 08 pedidos das comissoes aqui
nesta casa para que seja atendido quanto antes, nao sem ai um atendimento de seis
meses, trés a seis meses para ser atendido, ta? AlfredoCampos, a gente pediu ha
muito tempo, agora, no més passado € que foi ser atendido. Entdo a gente pede ai
uma atengdo especial com 0s pedidos das comissoes € dos conselheiros que aqui
nesse Plenario faz ai as solicitagdes. Outro ponto muito importante, presidente, ja
para finalizar, € a situagao da empresa de manutengao predial.lsso € um ponto critico,
eu posso considerar que possa ser até um cancer dentro da SEMSA, problema grave
de manutencdo dos prédios da SEMSA, inclusive a comissdo esta até entrando ai
com o pedido de cancelamento do contrato, que vai dar certo, ndo sei, mas a
comissido vai entrar com esse pedido diante das inumeras, de inimeros problemas
que as unidades basicas de salide vém passando, &€ a manutencao do telhado, € a
manutencao de torneira, € a manutengéo de banheiro, é a manutengdo de casa, isso
tem uma demora enorme no atendimento do servico. Inclusive aquilo nosso DISA, ali
atras, na recepgao, a nossa laje esta cheia de mofo e a gente precisa que o pedido da
nossa diretora do distrito seja atendido com a manutencao, pintura e limpeza dessa
area. Era isso, obrigado.” Seguindo e continuando com a lista de comunicagdo dos
conselheiros, o Conselheiro Erivaldo de Castro, que falou o seguinte: “Bom dia a
todos. Meu nome é Erivaldo de Castro, sou conselheiro municipal de salde,
represento a zona sul de Manaus. Eu e o meu amigo Barone. E a demanda que eu
gostaria de esclarecer € que ja existe um oficio solicitando banheiros quimicos para
carreta, para carreta da mulher.Nos ja fizemos um oficio, ja foi encaminhado e
estamos aguardando uma resposta da SEMSA. Foi uma solicitagdo que & uma
demanda muito grande que a gente esta observando, que é real, ndo & s6 na zona

sul. na zona lesta e em todas as zonas. E outra coisa também em relagdo a... Hoje
nos temos o maior problema de assalto dentro das UBS, dentro das unidades basica

de salde.Mas o que estd acontecendo? Sempre nés reclamamos da... Cadé/o
pessoal da Prefeitura da Seguranga? Da Guarda Municipal. Eu gostaria, ou até you
transformar isso em um referimento, para trazer o secretario da Seguranga Puplica

2




556
557
558
539
560
561
562
563
564
565
566
567
568
569
570
571
372
573
574
575
576
Sy
578
579
580
581
582
583
584
585
586
587
588
589
590
591
582
593
594
505
596
597
598
599
600

ponto ele pode ajudar as unidades basicas. Tudo no sul, nos ja solicitamos deles e
eles sempre fazem uma ronda das unidades basicas.Sempre eles estdo fazendo isso.
Foi um apelo que nos fizemos. Mas que isso seja oficializado, ta? A gente vai fazer
um requerimento para queé isso seja oficializado.E ele vem aqui mesmo para explicar
qual é a demanda da Guarda Municipal e que ponto ela pode auxiliar as unidades
basicas de saude. Dessa € a minha fala. Esta bom, obrigado.” A seguir com a palavra
o Conselheiro Dario Figueiredo Silva Junior, que falou o seguinte: “Bom dia a todos.
E um prazer estar aqui junto com vocés.A minha fala tem referéncia as falas de todos
os conselheiros da Seguranga nas unidades basicas. Primeiramente, hoje temos
unidades que nao tem agente de portaria, mas temos unidades que tem agente de
portaria no horario comercial. E tem unidades ampliadas que nao tem seguranga.lsso
vai inibir a inseguranga? Nao, mas vai diminuir com certeza. Entao, um dos pedidos
que eu fago & impor 0s conselheiros que falaram que teriam pedido a mim. Hoje eu
vim pedir apoio aqui como representante do Sindicatos dos Médicos e nos entramos
com um pedido de inclusao de volta para discutir o numero de atendimentos de
pacientes nas unidades basicas.Por que estamos fazendo isso? Estamos fazendo
isso por dois motivos. Eu vou falar aqui rapidamente sobre o que deve compor uma
consulta médica e ai vocés vao entender como hoje o tempo para atendimento do
ervico € muito baixo. Entao, uma consulta médica deve haver um acolhimento e
estabelecimento de um ciclo com pacientes, ser escolhida uma histéria clinica
detalhada, ser feita uma escuta com compreensédo das fichas, deve ser feito um
exame fisico adequado, avaliagao diagnostica, elaboragdo de um plano com
pacientes, discutindo com pacientes e sempre dar uma pausa e falar sobre educacao
e orientagao ao paciente em toda a consulta.E hoje se preconiza 15 minutos por esse
atendimento, as vezes atendimentos de um periodo de 4 horas, porque eu sou Mestre
de Familia e Comunidade Escolar da Sociedade Casa, residéncia e Familia e ja
orienta esse tipo de atendimento. Deve existir no minimo 20 minutos. Ai vocés podem
estar se perguntando se eu quero trabalhar menos como médico.N&o, eu quero ter
qualidade de vida. E eu né&o falo so pelos médicos, eu falo sobre os profissionais de
saude, enfermeiros, fisioterapeutas, farmacéuticos de trabalho. E ai, o que a gente
espera que acontega? Hoje, o profissional de salde esta exposto a varias escolhidas,
inclusive doencas.Entdo, o aumento dos tempos de consulta pode diminuir o
atendimento do profissional de salde. Ele pode melhorar o atendimento ao paciente
crénico, diabético ou hipertenso, fazendo com que ele enferme menos. Ele nédo vai,
com certeza, fazer que a satisfacdo do paciente seja maior.Por isso, eu posso
apresentar a todos os conselheiros que estiverem interessados. Posso enviar para a
direcdo. Mas & uma coisa que noés temos que discutir.Porque nao existe lei que
determine que tem que ser 16 atendimentos. Até porque o Conselho Federal de
Medicina determina que isso & a autonomia do medico. E eu acho que isso deve ser

estendido a todos os profissionais que trabalham com outro ser humano.Muito
obrigado pela atengéo e bom dia a todos. Agora o Presidente informou que teremo
os informes dos membros da Diretoria Executiva, que tem 10 minutos para fazey'o
seu informe. Porém, so esta inscrito a conselheira Cleidinir Francisca do Socaofro,
que iniciou falando o seguinte: “Eu acho até que o Elson vai falar sobre isso, m
vou antecipar, até porque eu fui cobrada no meu privado, com relagédo a Confefénci
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Estadual de Saude, a terceira Conferéncia Estadual de Saude da trabalhadora e da
trabalhadora. Tem pessoas que eu acredito, 0 nosso companheiro psicologo dele foi
sozinho 14 no Vasco Vasques, segundo ele nao sabia, ndo informaram ele como
delegado, que a conferéncia tinha mudado a data. E eu falei para ele, eu acho que so
vocé esta desinformado, porque €u acredito que isso foi bem divulgado, inclusive nos
grupos do WhatsApp. Entdo, eu estou passando para informar novamente, os colegas
também continuarem compartilhando essa mudanca dessa data, que aconteceu com
o nosso companheiro, que ja veio bravo para cima de mim, como Conselheira
Municipal de Saude, cobrando, porque néo teria colocado os delegados e delegadas
eleitas na Conferéncia Municipal, que tinha sido mudada a data. Mas eu acredito que
s6 ele foi para o Vasco Vasques no dia de ontem. Mais uma vez, reforcar a data, que
¢ do dia 20, 21 de maio, continuando, segundo informagao da mesa diretora do
Conselho Estadual, que continua sendo, até agora, no Vasco Vasques.” Por fim os
informes do Presidente que falou o seguinte: “vou ser bem breve até porque a
maioria dos informes aqui ja foram feitos pelos conselheiros e conselheiras, mas &
interessante a gente reiterar aqui, pessoal, o papel da mesa diretora desse colegiado
aqui.N6s nos preocupamos, por exemplo, de dar os encaminhamentos devidos.
Chegam alguns requerimentos para a gente na mesa diretora, e alguns a gente tem
que interpretar e ver o que ele simulou pi p Conselheiro ou o proprio cidadéo ele quer
com aquele requerimento.E ai, claro, dentro desse espirito democratico, nés nunca
deixamos de tratar as questdes aqui devidas. Alguns requerimentos, eles podem
demorar um tempo menor ou um tempo maior para ser respondido, porque também a
propria Secretaria € que responde a maioria desses requerimentos. Esta aqui a Sonja,
talvez, no departamento dela, o departamento de atengao, e a doutora Aldeniza, que
acaba de chegar aqui, que eu queria registrar, Subsecretaria do exercicio da funcao
aqui, obrigada, Aldeniza, mais uma vez, pela presenca aqui.Talvez o DAP, ele seja
um dos departamentos que ele mais responde, ndo so ao colegiado, como aos
externos e também ao proprio Ministério Publico, nao é, Sonja? Entao, esse € um dos
departamentos, e esse € 0 papel que a mesa diretora pessoal ele tem dado atencao a
esses requerimentos. E, as vezes, quando o proprio conselheiro se manifesta, a
orientacdo nossa na mesa, ele transforma isso em requerimentos, para que a gente
possa, de uma forma efetiva, até fazer uma cobranca direcionada a Secretaria. E ai,
leia-se, nés temos tido uma boa resposta da secretaria, o préprio Marcilei, que € o
coordenador da comissdo, acabou de dar aqui alguns informes de avangos que
tivemos la no Alfredo Campos, tivemos em outras unidades e por ai vai.Mas, registro
que ontem noés inauguramos a nossa farmacia viva, e funciona la dentro do espaco da
Universidade Federal do Amazonas, um €espago interessantissimo, um momento
importante, e de um programa que foi aprovado por esse colegiado aqui, € bom a
gente dizer. N6s aprovamos 0 farmacia viva no ano passado ainda, e, as vezes,
Castro. demora um certo tempo para se implementar alguma medida que a gen
toma aqui. Por qué? Porque vocé tem detalhes técnicos, vocé tem detajhes
orcamentarios, administrativos, recursos humanos e por ai vai.Entdo, & interessgnte a
gente fazer esse registro e também o registro que a propria SEMSA,
inauguragdo que faz, ela se preocupa hoje em convidar o Conselho Munigipal de
Saude. Entdo, Aldeniza, eu queria que, em nome da direcdo do Conselho, dizer
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importante a gente manter essa relagéo do controle social com a Secretaria. Ta certo?
Entao, eram esses O0S informes e agora noés vamos passar para debater
especificamente 0S itens que nos aprovamos aqui.” O Presidente ainda com a palavra
informou que iniciara com 0S itens de extrapauta, iniciando com 0 item 3.1, que trata
do Memo. n° 003/2025 — CPOFIN/CMS/MAO, recebido em 25/04/2025, emitido pelo
Coordenador da Comissao de Planejamento, Orcamento € Finangcas -—
CPOFIN/CMS/MAO, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual solicita a
inclusdo em pauta, em carater de urgéncia, referente a apresentacao e apreciagao
dos Pareceres Conjuntos: parecer conjunto n° 001/2025 -
CPOFIN/CCJE/CMS/MAO, que trata do Processo n° 2025.01637.01412.0.001518,
que tem por objetivo “apoiar, com Recursos Financeiros, O Instituto Beneficente
candido Mariano de Apoio a Saude do Policial Militar, para a aquisicéo de Insumos &
Servigos em Geral”; parecer conjunto n° 002/2025 - CPOFIN/CCJE/ICMS/MAO, que
trata do Processo n° 2025.01 637.01412.0.003110, que tem por objetivo “apoiar, com
Recursos Financeiro, O Centro de Vida Independente, para a Aquisicdo de
Equipamentos € Materiais Permanentes, para atender Pessoas com Deficiéncia
Fisica, Intelectual e Auditiva. OBS: O item trata dos pontos de pauta 2.5 e 2.7 da
Convocatéria da 4% Assembleia Geral Ordinaria de 2025. Objetivo:
Conhecimento e Deliberagdo. O conselheiro Marcio é o coordenador da CPOFIN,
que vai fazer a apresentagao dos dois pareceres. Informou que o primeiro parecer ja
foi exposto aqui. Ja foi apresentado no Colegiado pela Assembleia passada. Foi
aprovado com o seguinte indicativo: que que fosse feito o parecer conjunto da CCJE,
que é a Comisséo de Constituicao, Justica e Etica, e a CPOFIN, que é a Comissdo de
Planejamento, Orgamento e Finangas. Agora com a palavra o Conselheiro Marcio que
falou o seguinte: “Conselheiros, eu vou ler a conclusdo do nosso parecer, que foi em
conjunto, ta? Entao, considerando o esforco acima e que, durante analise do
documento, foi verificado um parecer técnico da Diretoria de Atencgéo Especializada e
Apoio de Diagnostico da SEMSA das folhas 247 e 250 a 15 foi favoravel,
considerando a relevancia do objeto constante do plano de trabalho proporcionado a
Melhoria da Satde pela Unidade Administrativa. Considerando que, no detalhamento
das atividades a serem realizadas, consta consultas com especialistas das areas
onde a oferta regular pela rede néo € suficiente, permitindo acesso da parte da
populagdo a esses Servigos. A Comissido de Planejamento, Orcamento de Financas -
CPOFIN e a Comissdo de Constituigdo, Justica e Etica, CCJE, responsavel pela
relatoria dessa matéria qual, a participagéo de todos 0s conselheiros membros desta
Comissdo do Conselho Municipal que participaram da discussdo e avaliagdo do
processo envolvente.2025016371412011518, que tem como objetivo apoiar com
recurso financeiro o Instituto Candido Mariano para a aquisicdo de insumos e servigos
em geral. O item foi aprovado em parecer conjunto 001 e favoravel a aprovacao do

Convénio com a seguinte recomendacao, que sejam cumpridas as metas definidas no
Plano de Trabalho e que sejam planeados quadrimestralmente ao Conselho Municip

o relatério com todas as agdes e propostas no periodo de vigéncia do acordo co
devida apresentagao pela area técnica. Esse & o Parecer.Inclusive j& foi feita a
apresentacdo, alguns conselheiros ja fizeram visita também no Instituto Candido
Mariano. Esse aqui agora é o.. CVI, que comegaremos com a Conglusao.




691 Considerando os pontos acima e que durante a analise dos documentos foi verificado
692 o parecer técnico da Diretoria de Atengdo Especializada e Apoio a Diagnéstico da
693 SEMSA, das folhas 116 a 118, de maneira favoravel, considerando a relevancia do
694 objeto constante do Plano de Trabalho proporcionado a melhoria da saude das
695 pessoas com deficiéncia fisica, intelectual e auditivas beneficiais. Considerando que 0
696 detalhamento das atividades a ser realizado pds no concurso como especialista das
697 areas onde a oferta feita regularmente pela rede, nao ¢ suficiente, permitindo acesso
698 de parte da composicao a este servigo.A comissado de planejamento, orgamento e
699 financas CPOFIN e a Comissao de Constituigao, Justica e Etica CCJE responsavel
700 pela relatoria dessa matéria com a anuéncia de todos 0s conselheiros desta comissao
701 do Conselho Municipal de Saude que participaram da discussdo e avaliagdo do
702 processo 20250163701412003110 e tem por objetivo apoiar o recurso financeiro do
703 Centro de Vida Independente para aquisicgdo de equipamentos e materiais
704 permanentes para atender pessoas com deficiencia fisica, intelectual e auditiva.
705 Emitem o parecer conjunto 002/2025 favoravel a aprovacéo do convénio com a
706 seguinte recomendagao também que sejam cumprido metas definidas no Plano de
707 Trabalho e que sejam encaminhadas quadrimestralmente ao Conselho Municipal o
708 relatério com todas as acoes proposta no periodo de vigéncia do acordo com a devida
709 apresentacdo pela técnica responsavel. E o parecer.” ApoOs as discussdes €
710 esclarecimentos, o Presidente entrou em regime de votacao e apos a contagem dos
711 votos, o Presidente declarou aprovado por unanimidade. Em seguida iniciou a leitura
712 do item 3.2, que trata do Memo. n° 005/2025 — CACLDS/ICMS/MAO, recebido em
713 28/04/2025, emitido pelo Coordenador da Comissdo de Assessoramento aos
714 Conselhos Locais e Distritais de Saude de Manaus — CACLDS/CMS/MAO,
715 direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual solicita, em regime de urgéncia, a
716 apreciagao referente a substituicao de Conselheiros Locais de Saude, dos Conselhos
717 Locais dos Estabelecimentos Assistenciais de Saude; Objetivo: Conhecimento e
718 Homologagao. O proprio Presidente com a palavra falou o seguinte: “lsso aqui é o
719 seguinte, pessoal.E um levantamento que a CACLDS fez acerca de algumas
720 substituicdes. Por exemplo, ha uma rotatividade muito grande de gestores e de
721 trabalhadores, principalmente. Ele, as vezes, sai de uma unidade e vai pra outra, o
722 trabalhador sai de uma unidade e vai pra outra, € esse é um levantamento da
723 CACLDS, mas somente para homologagéo.” Desta forma o Presidente em regime de
724 votacdo e apos a verificagdo dos votos, declarou aprovado por unanimidade.
725 Passando agora para a PARTE 2 da Pauta que trata dos Solicitagbes e
726 Requerimentos, iniciando com o item 2.1, que trata do Requerimento n° 029/2024 da
727 Conselheira Andreia Duarte Menezes, recebido em 26/12/2024, direcionado ao
728 Presidente do Conselho Municipal de Saude de Manaus — CMS/MAO, pelo qual
729 requer a apresentagdo sobre o programa de tuberculose da SEMSA, expondo

730 informacées. sobre qual a atual posicdo nacional de Manaus, quais ASUSFs de
731 atendimento e de referéncia, qual o total de exames realizados em 2023 e em 2024

732 (comparando principalmente o quantitativo de novos casos € também de pacientes /
733 em tratamento), quais ASUSFs que tém consultérios farmacéuticos que faz
734 acompanhamento medicamentoso de tais pacientes e quais agbes de divulgagao
735 sobre os sintomas e locais de exames. O pedido justifica-se para conhecimerjto dos
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Considerando os pontos acima e que durante a analise dos documentos foi verificado
o parecer técnico da Diretoria de Atengdo Especializada e Apoio a Diagnéstico da
SEMSA, das folhas 116 a 118, de maneira favoravel, considerando a relevancia do
objeto constante do Plano de Trabalho proporcionado a melhoria da salde das
pessoas com deficiéncia fisica, intelectual e auditivas beneficiais. Considerando que o
detalhamento das atividades a ser realizado pds no concurso como especialista das
areas onde a oferta feita regularmente pela rede, nao é suficiente, permitindo acesso
de parte da composi¢ao a este servico.A comissdo de planejamento, orcamento €
finangas CPOFIN e a Comissao de Constituigdo, Justica e Etica CCJE responsavel
pela relatoria dessa matéria com a anuéncia de todos os conselheiros desta comissao
do Conselho Municipal de Saude que participaram da discussao € avaliacdo do
processo 20250163701412003110 e tem por objetivo apoiar o recurso financeiro do
Centro de Vida Independente para aquisicdo de equipamentos € materiais
permanentes para atender pessoas com deficiéncia fisica, intelectual e auditiva.
Emitem o parecer conjunto 002/2025 favoravel a aprovagdo do convénio com a
seguinte recomendacao também que sejam cumprido metas definidas no Plano de
Trabalho e que sejam encaminhadas quadrimestralmente ao Conselho Municipal o
relatério com todas as agdes proposta no periodo de vigéncia do acordo com a devida
apresentagdo pela técnica responsavel. E o parecer.” Apbs as discussoes e
esclarecimentos, o Presidente entrou em regime de votagao e apés a contagem dos
votos, o Presidente declarou aprovado por unanimidade. Em seguida iniciou a leitura
do item 3.2, que trata do Memo. n® 005/2025 — CACLDS/CMS/MAO, recebido em
28/04/2025, emitido pelo Coordenador da Comissdo de Assessoramento aos
Conselhos Locais e Distritais de Saude de Manaus - CACLDS/CMS/MAQ,
direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual solicita, em regime de urgéncia, a
apreciagao referente a substituicdo de Conselheiros Locais de Salde, dos Conselhos
Locais dos Estabelecimentos Assistenciais de Saude; Objetivo: Conhecimento e
Homologagdo. O proprio Presidente com a palavra falou o seguinte: “Isso aqui € 0
seguinte, pessoalE um levantamento que a CACLDS fez acerca de algumas
substituicdes. Por exemplo, ha uma rotatividade muito grande de gestores € de
trabalhadores, principalmente. Ele, as vezes, sai de uma unidade e vai pra outra, 0
trabalhador sai de uma unidade e vai pra outra, e esse & um levantamento da
CACLDS, mas somente para homologagdo.” Desta forma o Presidente em regime de
votacdo e apds a verificagdo dos votos, declarou aprovado por unanimidade.
Passando agora para a PARTE 2 da Pauta que trata dos Solicitagbes €
Requerimentos, iniciando com o item 2.1, que trata do Requerimento n° 029/2024 da
Conselheira Andreia Duarte Menezes, recebido em 26/12/2024, direcionado ao
Presidente do Conselho Municipal de Saude de Manaus — CMS/MAO, pelo qual
requer a apresentagao sobre o programa de tuberculose da SEMSA, expondo

informacées. sobre qual a atual posicao nacional de Manaus, quais ASUSFs de
atendimento e de referéncia, qual o total de exames realizados em 2023 e em 20z

(comparando principalmente o quantitativo de novos casos € também de pacientes
em tratamento), quais ASUSFs que tém consultérios farmacéuticos que faz o}
acompanhamento medicamentoso de tais pacientes e quais agoes de divulgacao
sobre os sintomas e locais de exames. O pedido justifica-se para conhecimento dos




conselheiros de sadde, dentro do controle social; Transferido da 12 Assembleia
Geral Ordinaria de WM@
agendada para a 4° Assemble_iw.z_mé. Objetivo:
Conhecimento e Apresentacao. O Presidente passou a palavra para a Diretora do
DEVAE e também conselheira municipal de Saude Marinélia Martins Ferreira, que
por sua vez disse que quem apresentaria seriam 0S técnicos, que iniciaram a
apresentagao falando o seguinte: “Ola, bom dia. A gente vai apresentar um pouco das
acoes de controle da Tuberculose em 2024. Em relagao a situagdo epidemiologica da
Tuberculose no municipio, a gente traz do lado esquerdo da apresentagao taxa de
incidéncia de tuberculose no Brasil, por estado.A gente tem no Amazonas, pelos
dltimos dados, a gente continua como 0 estado com a maior taxa de incidéncia, o
estado com a maior incidéncia, 94,7 casos a cada 100 mil habitantes. Quando a
incidéncia do Brasil € de 34,5 casos por cima do estado, a gente esta com irés vezes
maior a nossa taxa de incidéncia do estado em relagéo a taxa de incidéncia nacional.
Do lado direito, sao as incidéncias por mais Manaus, no ano 2024.A gente tem uma
taxa de incidéncia em Manaus maior do que a do estado, em torno de 120 casos a
cada 100 mil habitantes. E os casos sio bem distribuidos em todas as regides. A
gente tem altas taxas de incidéncia, infelizmente, em quase todos os bairros.Os
bairros mais escuros, que aparecem no mapa a direita, sdo os bairros que tém maior
taxa de incidéncia em relagao ao restante dos bairros. A gente esta vendo mais
concentrado ali nessa parte do centro-sul. Morro da Liberdade, Santa Luzia e
Educandos, em uma parte do inicio da Zona Leste. Esse € 0 mapa mais detalhado
dos casos.Os distritos que tém maior taxa de incidéncia é o Distrito Leste, com quase
190 casos por 100 mil habitantes. Em relagdo ao numero de testes, a gente tem
realizado a principal agao de tuberculose para inicio de diagnoéstico é a captacao
desse paciente que é sintomatico respiratorio para a tuberculose, ou seja, que sao
pessoas que estdo com tosse por mais de duas semanas e que precisam fazer o
exame de escarro da tuberculose. Esse exame de escarro é feito em todos os pontos
de atencdo a saude, seja atengao primaria, secundaria ou terciaria.Essa captagéo do
sintomatico respiratorio é realizada. E esse exame é realizado tanto nos laboratérios
distritais como a nivel de Estado. Entdo, em média, anualmente, a gente tem
mensalmente 2.500 pessoas realizando esse exame de escarro, que é o teste rapido
molecular para o microbiota e tuberculose.E ai a linha verde mostra o numero de
testes realizados em 2025. Entédo, a gente tem em janeiro, 2.191 testes, fevereiro,
2.026 testes, marco, 1.954 e abril, até a data de ontem, 2.177 testes rapido molecular
realizados. Dessa totalidade de testes rapido molecular, 70% desses testes sao
realizados nos laboratérios distritais do municipio, seja no norte, sul, leste ou oeste.E
a tendéncia, geralmente, é nesse final do primeiro semestre, a gente ter um aumento
do numero de testes realizados justamente por conta da campanha de tuberculose.

Entao, a gente comeca para a intensificacdo das acoes do NASI e a gente conseg
ter um aumento do numero de testes no inicio do final do primeiro semestre, se

Préximo, por favor.Entdo, sé para colocar o que & qual € o procedimento dessas
pessoas com suspeira de tuberculose e qual é a responsabilidade da APS. Edtao, a
APS tem como prioridade fazer o atendimento dessa pessoa com gintoma
respiratério, fazer o exame, captar e realizar esse exame de escarro e ser o paciente,
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como paciente, com 0 exame de escarro positivo € um paciente que vai continuar em
atendimento na Atencgao Primaria da Saude. Entdo, ele faz todo o processo do
diagnéstico, 0 acompanhamento, o tratamento & alta dentro da Atengdo Primaria da
Satide.Se esse escarro foi um escarro negativo, o exame de escarro deu o exame de
escarro negativo, mas o exame de mais, o raio X ou o exame de mais desse paciente
realizou, ele pode continuar ainda na APS se o médico, a equipe medica conseguir
definir o diagnéstico dentro da Atencgao Primaria da Saude, ele pode continuar na
Atencdo Primaria da Saude e fazer esse acompanhamento. Qual é o caso que vai
surgir desses escopo da Atencdo Primaria da Saude? Aqueles casos que sao
tuberculose em outras localidades fora do pulmao. A tuberculose, a principal
localizagao dela é no pulmao, mas ela pode também envolver outros érgdos do corpo
humano e ai quando ela envolve outros 6rgéos do corpo humano, a responsabilidade
é da Atengdo Secundaria e terciaria.Entao, entra a Policlinica que faz parte da SES, a
ENB, Fundagédo de Medicina Tropical e também desses casos que sao
diagnosticados via hospitalar e estao internados no momento do diagnéstico. Sao
responsabilidades da Atencdo Secundaria e/ou terciaria. No entanto, por mais que
esses casos sejam diagnosticados nas residéncias secundarias e terciaria, 0s
contatos desses pacientes sao uma responsabilidade compartilhada com a Atencao
Primaria da Salde.Os contatos estdo na comunidade, estdo circulando no nosso
territério de abrangéncia, entdo a gente precisa também fazer a avaliacdo desses
contatos na Atencdo Primaria da Saude. S6 um segundo. E ai, esses sao 0S
procedimentos que esse paciente com tuberculose, tratamento de tuberculose, ele vai
realizar na Atengdo Primaria da Saude.Entdo, basicamente, a gente faz consultas
intercaladas, médico-médico ou enfermeiro. Hoje, essas consultas sao padronizadas
ou preconizadas, que seja no intervalo a cada 15 dias, que sejam consultas
intercaladas entre médico e enfermeiro. Vai fazer a testagem rapida do HIV,
idealmente que o primeiro més de tratamento, porque a maior infecgao da tuberculose
ainda, do HIV, ainda, tuberculose, € necessario identificar essas pessoas logo no
inicio do tratamento.Toda consulta e toda atividade que esse paciente vai fazer na
Atencao Primaria da Saude, que ele vai precisar, ele faz essa variagao da adesao,
para ver se ele esta tomando a medicacdo corretamente, numeros de medicacoes
corretas, na horada correta, certa da medicacdo. As vacinas de controle, esses
exames de escarro mensal, para ver se esse numero de vacinas, esse numero que
vai para elas, tem diminuido ao longo do tempo de tratamento desse paciente. Esse
paciente, também, esta deixando de transmitir a tuberculose para outras pessoas no
seu circulo de convivéncia.Radioagulagéo de toxicos, no segundo e no sexto més de
tratamento. Exames de glicemia, funcao hepatica, funcdo renal, no inicio do
tratamento, e ai repete quando tiver alguma necessidade clinica. E a avaliagédo dos
contatos, também, em todos os contatos.Principalmente os contatos que vivem no

mesmo domicilio. precisam ser avaliados, principalmente durante o tratamento dessa
pessoa com tuberculose. E, se ndo conseguir ser avaliado durante esses seis mese

a gente tem um prazo ali de pelo menos dois anos, nesse circulo de permissao, fazer
a avaliacdo desse contato. Proximo.Em relacdo as unidades, como cons tério
farmacéutico, que foi uma das pautas solicitadas, todas as nossas unidades fagzem a
dispensagdo da medicagao de tuberculose. Seja unidades com congultorio




farmacéutico, ou seja unidades sem consultério farmacéutico, essa dispensacao e
realizada em todas as unidades. Essas unidades sdo as que possuem consultério
farmacéutico, entdo o farmacéutico consegue fazer essa orientacdo de exercicios
adversos, de tomadas de medicacao, de horario de medicacdo, mas as outras
unidades também fazem a dispensacao da medicacdo normalmente.Entao, a gente
tem unidades do Norte, Oeste, Sul e Leste com a disponibilizagédo de consultério
farmacéutico para fazer essa orientagéo ao paciente com tuberculose. Em tratamento
de tuberculose. Proximo.Em relagao 3s nossas campanhas, geralmente as nossas
campanhas de intensificacao, de sensibilizacdo da populagéo, € alinhada ao dia 24 de
margo, que o dia mundial de combate a tuberculose, definida pela Organizagao
Mundial de Satde. Entéo, a gente junta essa data com a intensificagdo dessas agoes
de divulgacdo para a populagao. Entdao, esses foram alguns cartazes, algumas
campanhas que a gente fez em 2023, 2024, 2025.A esquerda vermelha foi o modelo
que a gente fez tanto em 2024 como em 2025. Vocés podem ter visto em alguma
unidade basica de saude esses cartazes. Proximo, por favor.Também a gente tem
intensificado essas campanhas, além dos folders e das comunicagbes visuais,
também por meio das midias sociais, das redes sociais da SEMSA. Entao, a
Prefeitura e a SEMSA Manaus tém divulgado isso através do Instagram,
principalmente essas comunicagoes com a populagéo. E esse foi o desse ano, o dia
24 de marco post feito no Instagram da SEMSA.Proximo. Em relagdo as agoes
realizadas, especificamente em marco desse ano, a gente teve uma programagao de
220 equipes de satde envolvidas nessa campanha no més de margo, mais de 1.500
profissionais e mais de 380 atividades programadas, seja roda de palestras, seja
visita aos terminais, visita as escolas, programagao junto com programacao da
escola, grupos de idosos, grupos de terapéuticos, pacientes tuberculosos, justamente
para a gente tentar envolver o maximo de comunidades, da comunidade nessas
agdes. No més de margo, a gente consiga propagar isso também para o restante do
ano.Proximo. E ai, como forma de informagéo, o modelo de informagao, a gente tem
divulgado, tem tentado divulgar periodicamente, pelo menos a cada dois meses,
dados relacionados a tuberculose no cenério local, principalmente no cenario da APS.
Entdo, a gente faz a consolidagdo desses dados, divulga isso, traz em casa, hoje, por
meio do informativo tuberculose.Séo aqueles indicadores plantados, como é que esse
paciente foi captado, se esse paciente ja foi testado com HIV, como esta sendo a
avaliacdo de contato desse paciente, e qual é a forma de encerramento do tratamento
desse paciente. Entdo, a gente tem tentado muito....também da uma devolutiva para
esses personagens, como esta sendo o atendimento deles através desses boletins,
boletins ao longo do ano. Nés esperamos isso e ficarmos a disposicdo para outras
questionamentos. O Presidente entao abriu espaco para que os conselheiros
pudessem tirar dividas ou fazer os questionamentos € esclarecimentos. Apos todas

as explicacdes, como era um assunto para apresentacao, o Presidente passou para o
item 2.2, que trata do Requerimento do Conselheiro Lindomar Cartiino Barone

Souza, recebido em 04/02/2025, direcionado ao Presidente do CMS/MAOQ, pelo
solicita apresentacdo do novo Sistema de Monitoramento Integrado da Diretoria de
Atencao Primaria. O pedido justifica-se devido a importancia dos conselhps ter
conhecimento desse novo modelo. Transferido da 22 Assembleia Geral Ordinari
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AMMijetivo: Conhecimento e Apresentagdo. O
Presidente passou a palavra para a conselheira Sonja, que € Diretora do DAP, que
falou o seguinte: “a gente vai apresentar os municipios de como a gente pode fazer
isso. Enquanto isso, O Ministério da Saude paga para 0s municipios de forma
voluntaria para que nenhum municipio perca recursos. E, no final do ano passado,
nds recebemos uma nova, nova técnica, que € o 1.1 de dezembro, onde ela direciona
como o municipio precisa agir dentro de um desses componentes, que é o vinculo e
acompanhamento.E, nesse processo, quando a gente compara algumas informacoes
novas, também tem informagdes que permanecem. O Ministério da Saude retirou
alguns financiamentos, onde ele aglomerou em outros componentes. Entéo, a gente
vai lembrar que informatiza, hoje a gente ja nao tem mais essa forma de
financiamento.Teve outras Portarias que ele resolveu, e agora a gente tem a gestao
do proprio financiamento. E, dentro do proprio financiamento, gente, cada municipio
precisa se adequar. E ai a gente vai ver aqui que dentro do vinculo e
acompanhamento, nés vamos trabalhar a territorializagdo, que as pessoas ja devem
estar vindo pelo territério.A gente tem tentado trabalhar e divulgar cada vez mais, até
porque a gente esta muito importante para qualquer planejamento que a gente possa
analisar. Eu preciso saber qual € o meu publico, mas se a gente precisava também da
base de PGE. Entdo, tudo isso foi somado e a gente tem, hoje, feito o trabalho.E ai eu
vou chamar agora o Dario, para que ele possa apresentar para VOC&S 0 que & 0 novo
ponto de langamento e a territorializagao. E a gente, inclusive, Baroni, a gente tem um
sistema agora, que € o CONPAP, que ele faz o acompanhamento exatamente desses
pontos que a unidade, a equipe de salde precisa acompanhar. Entdo, quantos
cadastros, como €& que esta aquele cadastro, como €& que esta o
acompanhamento.Entéo, tudo isso a gente tem de informagao dentro do sistema, que
& o CONPAP. E agora o Dario vai fazer uma explanacdo sobre o novo ponto de
lancamento e territorializagao, onde noés estamos.” Agora com a palavra o Técnico
Dario, que falou o seguinte: “satisfacao, saudacdo em nome do presidente do
Conselho, bom dia a todos.O meu nome € Dario, alias. Antes de ouvir a informacao,
eu faco parte da equipe técnica da SONJA, da diretoria de atengéo priméaria. Como
ela ja colocou, nés temos aqui o ponto de langamento terminal de atengao basica,
disposto na Portaria 3493, que ela instituiu a nova metodologia de calculo, que
anteriormente noés tinhamos uma relagao com o PREVINEBRASIL e agora nos temos
todo um outro movimento digital com relagao a esse cofinanciamento com a APS em
todo o territorio nacional.E isso antecede o movimento de atualizagéo territorial, que
agora nds estamos trabalhando com toda a rede, e acho que € uma boa noticia,
conselheiro Baroni, que participou. Entdo, nesse pos-langamento, nés temos seis
componentes. E ai a equipe € um componente vinculo e acompanhamento territorial

de satde da familia e das equipes de atencédo primaria, componentes de qualidade,
nés vamos trazer os componentes da equipe técnica desses indicadores de saud

para que possamos fazer essa monitoramento, avaliacdo e intervengao oportuna
relagdo a esses indicadores, componente bucal e componente percapita com
populacional com relagdo com base na ABS. Eles vao trazer as fichas técnicag dos
indicadores de salde, para que a gente possa fazer esse monitoramento, avaliacao
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do interesse ou gordura em relacdo aos indicadores. Componentes para implantacéao
e manutengdo de programas, servicos profissionais e outras composicoes que as
equipes ja foram APS.A Secretaria Municipal de Salde, desde o ponto desde que foi
comunicada essa Portaria, vem trabalhando, se organizando, para que a gente capte
o maximo de recursos possivel, porque a gente ndo pode se dar ao luxo de perder
qualquer tipo de real nesse movimento da nova forma de financiamento. Entao, para
isso, NGS vamos nos organizando. E nesse processo de organizagdo, nos temos a
atualizacdo territorial, que é importante, e nés vamos ler mais a frente.Mas &
importante que seja, e até o momento, que & uma critica ao Governo Federal no
momento, porque até o momento em que abriu agora o prazo, eles vao virar chave
para fazer o calculo. Estamos aguardando o funcionamento do Governo Federal, mas
desde a publicagao da Portaria, n6s vamos nos organizando e organizando a rede,
esse novo cenario, essa metodologia de calculo de financiamento. Proximo.Entao,
esse componente de vinculo e acompanhamento territorial das equipes de saude das
familias, ela é para estipular a qualificagdo do cadastro, a reorganizagéo da pensao
privada no territério, e a melhoria do atendimento da populagéo. Entao, sobre esse
componente, € que hoje nés estamos trabalhando no processo de atualizagao
territorial. Proximo.Nesse calculo, a gente leva em consideragdo, entdo, as
caracteristicas de vulnerabilidade social e socioecondmica, as caracteristicas
demograficas, a qualificagao das informagdes cadastrais, a populacdo atendida e
acompanhada, a desativacao das pessoas atendidas, que provavelmente vai dar para
explicar o eixo digital. Mas esse componente também, a gente esta precisando estar
normativo no Ministério da Saude para saber de que maneira isso vai se processar na
rede. Mas com relagdo ao vinculo e 0 acompanhamento, € o que a gente ja vem
trabalhando.Entao, essas caracteristicas & que a gente esta considerando,
principalmente no movimento, agora, repetindo, da atualizagao territorial. E é o plano
municipal que a gente construiu e vem trabalhando constantemente, juntas as
equipes técnicas, juntas as equipes de salde da familia para que a gente possa ter
uma base solida para que a gente consiga desenvolver um plano de atendimento de
satde. Pronto.Esse componente, 30% do financiamento vai ser cadastro. 70% vai ser
acompanhamento. Mas & importante que eu tenha o cadastro para que eu tenha
alguém para me fazer o acompanhamento.E esse cadastro tem que ser qualificado. E
por isso que a gente esta aqui junto com o Marcio, com a nossa representante, nosso
conselheiro, com o nosso agente de saude, nessa missdo da gente qualificar cada
vez mais os nossos cadastros. Tanto individual, quanto cadastro auxiliar
territorial. Préximo. Aqui sdo os parametros queé estido na portaria. E, por exemplo, a
gente ia ser acima de 100 mil pessoas exemplificando a familia, com 3 mil pessoas,
que seriam, no minimo, ser cadastrados por equipe.Mas a gente sabe que o territério
pode dizer qual € a quantitativa daquela micro-area. E a gente ndo tem padrao a

todae ac equipes Vo ter seis micro-areas. Entao, a area de abrangéncia, o territorio
vai dizer qual é a necessidade.O territorio pode ser o movimento de cadasiro, 0

movimento da redefinicdo de area e micro-area. Ele diz o quantitativo de microyarea
que o territorio vai ter. Considerando todas aquelas caracteristicas que €
anteriormente.Assim como a EAP de 30, com 2.5 mil, e a EAP de 20 horas./Isso, a
gente sabe. Digamos que da extracdo da familia, tem um nimero de 3 mil,
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maxima de quase 4.500 mil.Eu posso considerar que 50% do valor teriam que ser de
cadastro naquele territorio. Mas vocé pode perguntar se a organizacdo pode
trabalhar? Pode ser que sim, mas nés estamos trabalhando para que a gente tenha
essa variagdo entre 5, 6 ou 7 micro-area por area de abrangéncia. Entao, a gente
pode escolher de 6 areas de abrangéncia para usar.A portaria n® 161, o senhor ja fez
a referéncia, que & a Unica que fala em concorrentes e em acompanhamento.
Daqueles seis concorrentes que eu falei pra vocés, que foi publicada em abril do ano
passado. Entao, aqui ele faz duas dimensdes.Dimensao acompanhamento €
dimensdo cadastro. E € a esséncia do que nos estamos realizando no Plano
Municipal de Atualizacao Territorial. Entdo, na dimensao cadastro, o Programa
Publico, antes, todo tipo de vinculagao no PREVINEBrasil, fazer um cadastro
individual, fazer um cadastro certificado, visita de auxiliar, visita individual,
procedimento, tudo isso era considerado vinculo.Nessa nova metodologia digital, isso
ndo existe mais. E essa chave a gente tem de girar. Todo cadastro certificado, ele ndo
vai ser mais considerado.O que vai ser considerado é o cadastro individual e o
cadastro auxiliar territorial. O cadastro individual, por qué? Vai mostrar as condigoes
de saude daquele filho. O cadastro auxiliar territorial ndo da as condicbes de
educacédo, as condigoes do seu problema de cadastro territorial.Isso foi a gente
fundamentar o Programa Publico e Epidemiologico. Daniel estava colocando aqui
uma relagéo com o Programa Publico e Epidemioldgico, a gente conseguiu identificar
quais sao atualmente 0s epidemiologicos desses territorios, nao falando do territdrio
urbano, a gente conseguiu identificar melhor as necessidades da populacao e
planejar de forma estratégica o atendimento a essas necessidades. Entao, para a
gente, o cadastro € fundamental para que a gente possa estar fazendo um
acompanhamento dimensao de cadastro e dimensao de acompanhamento.Pronto.
Como é que vai ser feito, entao, a qualificagdo para uma pessoa cadastrada? A
pessoa cadastrada vai ter o valor, entdo, do valor do cadastro individual. E o cadastro
completo é o cadastro individual mais cotado de cadastro do que o auxiliar.Ah, vou
fazer so6 o individual para receber x. Se eu quiser 0 individual mais do que o auxiliar,
vou fazer, vou receber dois x. Que é 0,75 para individual e 0,75 para e 1,71,5 para
individual e para auxiliar.E esse movimento que a gente esta trabalhando junto, com o
passivo aqui, com todos 0s nossos agentes militares de saude para que a gente
sensibilize. Eu acho que os nossos funcionarios tém uma coisa que me da muito
alegria de todos os distritos que nés ja fundamos e do comprometimento dessa
classe. E da percepgédo da importancia da qualificacé@o do cadastro.E muito importante
para a gente, para a tomada de decisdo o tempo ocorrendo, a gestdo, o tempo de
direcionamento que a gente tem pedido e pedido para fazer investimento em sabado
em todas as areas que a gente precisa e que s30 necessarias para a gente atender a
necessidade daquela populagédo. Eu cadastro atualizado, o Ministério da Satde falou

que a gente colocava de dois em dois anos. Entdo, elas vao dizer, eu cadastro
atualizado, eu vou precisar atualizado, mas a gente nao tem essa pretensao.Porque o

territério & vivo. E um organismo vivo feito de pessoas. Hoje, uma gestante deixa d
ser gestante e uma crianga deixa de ser crianga e vira um adolescente.E ai, as ou
implementagcdes que existem no territdrio da atengdo primaria ocorrem €
atualizacdo tem que ser constante. Ela & diaria. Entdo, o que a gente sempre fala de




1006 territério vivo & o cadastro, ele precisa ser atualizado em dois em dois anos.E uma
1007 orientacdo do Ministerio, é uma espécie de orientagdo diaria. Apareceu um projeto
1008 novo de hipertensos diabéticos. Eu posso estar ali hoje com 53 anos, amanha,
1009 passando o més, eu tenho que tomar um hipertenso no outro dia.E o hipertenso esta
1010 no cadastro. O meu cadastro esta atualizado porque, de repente, eu nao era
1011 hipertensivo. Mas a partir do momento que eu estou ali eu vou me cadastrar por
1012 hipertenso ou eu vou para a estatistica, eu sou visualizado pela rede e eu tenho que
1013 planejar as necessidades do territério que eu estou inserido e, principalmente, da
1014 logistica.Nessa dimensdo cadastro, nao vou falar mais a palavra. Na dimensao
1015 acompanhamento, que era feito anteriormente, que eu falei para vocé que aqui no
1016 Brasil custa diferente. Préximo.Entdo, a populacao sera considerada acompanhada
1017 quando apresentar mais de um dado por personal de saide num periodo de um ano,
1018 sendo necessario que, pelo menos, um desses contatos seja o atendimento. Podendo
1019 ser individual, coletivo ou do psiquiatrico. Mas atendimento, procedimento,
{020 atendimento € a coisa boa.E sempre o atendimento. Entao, & importante que O
1021 movimento em si mesmo esteja cadastrado, que eu conhega os seus dados, que eu
1022 conhega as informagdes, que eu conheca 0s seus passos para que ele possa ser
1023 vinculado e o vinculo dele vai ser recatado através do atendimento ou procedimento
1024 atendimento e atendimento. E 0 atendimento, ele pode ser considerado um exercicio
1025 marcado pelo consumo alimentar, um atendimento odontolégico individual, um
1026 atendimento individual, uma atividade coletiva, uma agressiva domiciliar na hora do
1027 cadastro ser atendido.lsso & atendimento, que & o vinculo de alta. E o procedimento,
1028 as fichas de vacinagéo ou qualquer outro procedimento, por exemplo, um curativo,
1020 que é uma coisa rica na humanidade. Mas um procedimento que vai impulsar vinculo,
1030 nao.Ele tem que ser procedido com um atendimento. Ele tem que ser atendido e ai
1031 passa o procedimento. Se eu fizer s6 procedimento ja vinculado, eu tenho que ter um
1032 atendimento.Ta? Proximo. E nisso, 0 importante que eu falo para vocés desse
1033 componente do vinculo € o acompanhamento. Como eu falei para vocés, seis
1034 atendimentos ai sendo publicados no jornal ativo de vacinacao, os varios preparativos
1035 para a construgdo do nosso plano principal de atualizagdo do processo de
1036 territorializacdo das equipes séo de atualizacao da equipe de saude do Municipal de
1037 Manaus.O objetivo & atualizar esse processo. Ah, ndo vamos atualizar? E, porque o
1038 nosso territério ja existe. Nos ja vemos trabalhando o territorio e todas essas
1039 normativas, essas observagboes que €U estou fazendo para vocés, elas ja sao
1040 direcionadoras desse atendimento de saude.A atualizacéo do cadastro é agora. Isso
1041 faz parte do papel do agente de comunidade de salde, da equipe, da familia, do
1042 enfermeiro, do médico, de todos 0s componentes que trabalham na Atencgao Primaria
1043 de Saude tem ciéncia, em que 0 cadastro é fundamental. E a base de tudo.Eu sem
1044 cadastro eu ndo consigo me enxergar. Eu ndo tenho o efeito epidemiologico

1045 qualificado. Imagina s6 se eu tenho o meu territério, se eu sou agente de comunidade
1046 de saude onde eu tenho os 50 hipertenso € no meu cadastro so© vejo menos de

1047 trinta.Cadé o resto? Cadé a piscina? E ai a gente qualifica a cidade para a sau

1048 humana. Ai o objetivo desse é redefinir areas micro-areas e atualizar e qualificar o
1040 cadastro. Essa redefinicdo de areas micro-areas ela esta muito ligada a diretorfa de
1050 satide e ciéncia de dados e a parceria com a AAP e a gente autoriza muito os




1051
1052
1053
1054
1055
1056
1057
1058
1059
1060
1061
1062
1063
1064
1065
1066
1067
1068
1069
1070
1071
1072
1073
1074
1075
1076
1077
1078
1079
1080
1081
1082
1083
1084
1085
1086
1087
1088

1089
1000

1091
1092
1093
1094
1095

necessitados do IBGE e as delimitagoes do bairro.Toda uma metodologia técnica
muito autorizada para que a gente redefine areas micro-areas que antes ndo eram
redefinidas e a gente perceber também as necessidades do territorio para que ele
entre no planejamento da gestao central da saude. Proximo. Entao, a metodologia
para que a gente possa trabalhar esse plano definido em 4 etapas que & a redefinicao
de areas micro-areas e também de micro-areas baseadas nos setores necessitados
da dignificagao de paz atualizar e sair com a educagao cadastral que eu ja falei para
vocés.A analise desses dados que foram adquiridos do cadastro qualificado e eu vou
construir um planejamento estratégico situacional. Entdo, eu s6 planejo se eu tiver um
banco de dados qualificado. Entao, para isso a gente esta nesse movimento
constante que ndo é de hoje e esse plano vem para fortalecer € visibilizar uma agao
que é feita ha muitos, muitos tempos.Aqui mostro aqui o que a gente esta fazendo
hoje também, a tradigao do estado de saude é o dia-a-dia principio mas para isso a
gente conta da chave também da nova metodologia de vida sanita do governo federal
nés estamos fortalecendo e damos cada vez mais evidéncia para esse processo.
Tanto que fizemos uma parceria com o Instituto Brasileiro de Geografia Estadistica e
o Instituto IBGE e distribuimos cento e quinhentos dispositivos moveis, que sao
celulares de prejuizo da CNS trabalhados no Instituto Territorio que € um aplicativo
disponibilizado pelo governo federal para que a gente possa melhorar e qualificar
essa atualizacdo cadastrada. Esses s@o 0S indicadores a gente quer todos os
cadastros completos fazer com que todo o processo de planejamento faga com que
as areas habituais ndo estejam impedidas e a gente organiza esse territério para o
melhor ponto possivel para atender bem as necessidades do territorio que mora ali.”
Como & apenas um item para apresentagdo, ndo havendo necessidade de
deliberagées. Os Conselheiros Municipais de Salde solicitaram alguns
esclarecimentos, tiraram algumas duvidas e fizeram algumas sugestdes. Sem mais, 0
Presidente passou para o proximo item. No entanto, explicou que a pauta esta
extensa e com isso, solicitou da Plenaria para transferir o item 2.3 para a préoxima
Assembleia Geral Ordinaria, ja que também se trata de uma apresentacdo e a atual
Assembleia ndo conta com o tempo necessario. Com isso, passou a leitura do item
2.4, que trata do E-mail, recebido em 01.04.2025, emitido pelo Lider do Movimento
FMT — Grupo Unido dos Servidores dos Niveis Fundamental, Médio e Técnico — FMT
da SEMSA/MANAUS, direcionado ao Presidente do CMS/MAO, pelo qual solicita
espago para apresentacdo das propostas de Reforma do Plano de Cargos e
Subsidios, Lei 1.222/2008, para discussao deste Colegiado. Objetivo:
Conhecimento e Apresentacdo. O Presidente passou a palavra ao Dr. Advogado
Bosco para fazer a explicacdo sobre o assunto da reforma do plano de cargos e
carreiras da SEMSA, para que possa ser mais justo aos profissionais de nivel
fundamental, médio e Técnico. Como era apenas assunto de apresentagdo, nao

havendo necessidade de aprovacdo, o Presidente abriu espaco para perguntas e
questionamentos, apos todos os esclarecimentos. Ficou decido enviar o0 envio desie

item diretamente para a Mesa de Negociagao do SUS, o Presidente entao iniciou a
leitura do item 2.5, que trata do Emenda Parlamentar Impositiva n° 187/2024 -
Interessado Instituto Beneficente Candido Mariano de Apoio a Saude do Pglicial
Militar (IBCM), recebido em 20.03.2025, pelo qual tem por objeto “apoigr, com
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recursos financeiros, o Instituto Beneficente Candido Mariano de Apoio a Saude do
Policial Militar, para aquisigdo de insumos € servicos em geral’. Objetivo:
Conhecimento e Deliberagio e item 2.7, que trata doRemanejamento da Emenda
Parlamentar Impositiva n° 130/2024 — Centro de Vida Independente do Amazonas —
CVI/AM, recebido em 08.04.2025, pelo qual tem por objeto “apoiar, com recursos
financeiros, o Centro de Vida Independente, para aquisicdo de equipamentos e
materiais permanentes, para atender pessoas com deficiéncia fisica, intelectual e
auditiva”. Objetivo: Conhecimento e Deliberagdo;Ambos os itens ja foram
aprovados pelo extrapauta. Portanto, o Presidente iniciou a leitura doitem 2.8, que
trata do Oficio n° 053/2025 — CMS/3* CMSTT, recebida em 16.04.2025, emitido pelo
Coordenador Geral do COE da 3* CMSTT, direcionado a Diretoria Executiva do
CMS/MAO, pelo qual solicita em carater de urgéncia, a apreciacao e aprovagao do
Relatorio Consolidado da 3% Conferéncia Municipal de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora — 3* CMSTT na sua 4% Assembleia Geral Ordinaria de 2025 deste
Colegiado. Objetivo: Conhecimento e Deliberagdo. O Presidente sobre o item falou
o seguinte: “entdo, nos iremos aqui apresentar agora, pessoal, um resumo do que foi
a nossa conferéncia para que nds possamos deliberar a partir desse momento e
encaminhar esse relatorio consolidado para o Conselho Estadual de Saude. O Jorge,
ele é o coordenador até entdo da Comisséo de Relatoria e por problemas técnicos ele
nao péde comparecer e tambéem de algumas questdes, mas ele nos deixou aqui com
rumo para que nos pudessemos encaminhar esse relatério. Nos tinhamos até um
tempo habil ja, ndo é, Oriana, para encaminhar esse relatério e ai, fazer s6 um
resumo breve, noés tivemos 187 delegados que foram eleitos para a etapa
estadual. Teriamos direito a 250. Nao atingimos essa meta de 250, mas atingimos 187
nos trés segmentos. Entdo, ja foi encaminhado ao proprio Conselho Estadual de
Saude, mas por uma questéo formal, nds temos que deliberar.No eixo 1, por exemplo,
aqui quando se trata ja das propostas de diretrizes, no eixo 1, nés temos aqui uma
diretriz de duas diretrizes que foram debatidas nos grupos. Entao, nés aprovamos
uma diretriz, porém, houve um debate de duas diretrizes em cada grupo. Trés
propostas no eixo 1, porém, foram debatidas 14 propostas, para vocé ver como
houve, na verdade, um resumo grande e os proprios delegados tomaram por
deliberacdo as trés melhores propostas.No eixo 2, pessoal, nos tivemos aprovada
uma diretriz de duas diretrizes que foram propostas. Houve um amplo debate nos
grupos e tudo mais, e la encaminhamos e deliberamos por uma diretriz. Da mesma
maneira que o eixo 1 teve 14 propostas, no eixo 2 tambem teve 14 propostas, porém,
regimentalmente, nos tinhamos que aprovar trés e aprovamos.No eixo 3, que era o
eixo que tratava a questdo do controle social, nos tivemos aqui trés propostas de
diretrizes e deliberamos uma diretriz, que era a Orientagao Nacional. De trés
propostas que nos aprovamos, sete foram postas em debate. Entdo, pessoal... Estou

nervoso. estou vendo a Anai aqui na minha frente.Entdo, pessoal, esse &€ um resumo
de tudo que nos debatemos la. Nessa conferéncia, teve alguns problemas de ordem

técnica também, que algumas pessoas que nao se inscreveram, tentaram se
inscrever na hora, mas seria errado da nossa parte. O comité executivo reunig’e
resolveu cumprir a risca do que estava no regimento & no regulamento /e se
inscreveram realmente quem, alids, participou quem realmente se credenciod.E dos




1141 credenciados, somente 187 estavam habitos a concorrer, que eram aqueles que
1142 tiveram 75% de presenca, tanto na abertura como nos grupos de trabalho. Entéo,
1143 dessa maneira, pessoal, eu coloco a apreciacao do colegiado, o relatdrio esta na mao
1144 de cada conselheiro. Se algum nao tiver ainda, ¢ importante se manifestar e ai a
1145 gente coloca em regime de votacdo o relatério consolidado.” Neste momento o
1146 Presidente entro em regime de votagao e solicitou os votos dos presentes. Apds a
1147 contagem dos votos favoraveis, contrarios e abstengdes declarou aprovado por
1148 unanimidade. Continuando com o Ultimo item de pauta, o item 2.9, que trata do
1149 Memo. n° 002/2025 — D.E./CMS/MAO, recebido em 16.04.2025, emitido pelo
1150 Presidente do CMS/MAO, direcionado a Diretoria Executiva do CMS/MAO, pelo qual
1151 solicita a entrada e m Regime de Urgéncia para apreciagao e aprovagao da
1152 Convocagao da Eleigao para Conselheiro Municipal de Saude e consequentemente a
1153 Constituicao da sua Comissao Especial para o Processo Eleitoral, a criagao e a
1154 aprovacédo do Edital do Mesmo Processo Eleitoral. O Pedido de urgéncia se deve ao
1155 tempo Regimental para a Convocacdo do Processo Eleitoral para o proximo Mandato
1156 dos Conselheiros Municipais de Saude de Manaus. Objetivo: Conhecimento e
1157 Deliberacdo; O Presidente disse 0 seguinte: “esse aqui requer uma atencao
1158 redobrada nossa. Ele vai tratar sobre a renovagao do novo mandato dos conselheiros
1159 municipais de satde.Aqui, pessoal, tecnicamente, a SETEC e a mesa diretora
1160 percebeu o seguinte, a eleigcao tem que ser convocada com 90 dias de antecedéncia
1161 pelo nosso regimento. O mandato do Conselho Municipal de Salde acaba agora, dia
1162 28 de junho. Dia 28 de junho.Na cronologia, nos verificamos que nao bate 90 dias de
1163 antecedéncia. Isso poderia criar um probleminha pra nés aqui. Ta entendendo?
1164 Poderia criar.O que que nds na diretoria aqui estamos sugerindo pra manter o
1165 processo eleitoral e garantir a renovagao desse colegiado? O mandato termina dia 28.
1166 E ai. nos estamos sugerindo que esse mandato ele seja prorrogado por dois meses,
1167 que da o dia 27 de agosto, culminando com a posse dos novos conselheiros, ja, pra
1168 que nao haja prejuizo na convocagéo dos 90 dias. Dos 90 dias.Nés fizemos uma
1169 recontagem aqui que nos iamos sugerir inicialmente pra julho, mas a gente tambem
1170 conferiu que julho ndo daria. E ai a responsabilidade & desse colegiado de tomar a
1171 deliberagdo. Esse é o alerta que a mesa diretora faz antes da gente votar o
1172 requerimento da DR. E ai, eu queria num primeiro momento solicitar desse colegiado
1173 um encaminhamento dessa forma.Se o colegiado autoriza a prorrogagao até o dia 27
1174 de agosto, e ai até o dia 27 de agosto mesmo. Ta certo? Entdo, aqueles conselheiros
1175 e conselheiras que concordem com a ampliagéo Pois nao? Pois ndo. Nao.Dentro da
1176 legalidade, até porque ja houve outras renovagoes do préprio colegiado. Nos tivemos
1177 essa preocupacdo, viu, lvan? Nos tivemos essa preocupagao no mandato de 2018
1178 fruto da pandemia e tudo mais. Houve N problemas ai para o funcionamento pleno do
1179 conselho.E ai nés, através de resolugdo também nos inserimos isso ai. Ha outra

1180 questdo também que é interessante relevar, porque que a gente esta fazendo isso
1181 também. No6s tivemos aqui uma carga muito grande de atividades do

1182 conselho.Tivemos semana do controle social, tivemos duas conferéncias pa
1183 coordenar num periodo muito curto, t4 entendendo? E ainda temos um problemjiha
1184 outro aqui, que a Oriana me alertava. E a semana do controle social també
1185 ninguém fez nada ainda. E ai eu fago um apelo a comissao assista ja a partif desse |
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momento que eu acho que 0 Castro talvez seja um coordenador ou ou & membro da
comissao ja possa ir tocando também, para ver se até julho a gente limpa a pauta de
agosto, a gente limpe a pauta e entregue o conselho para nova gestéo de forma que
dé para tocar os trabalhos como um todo.Grande parte do colegiado aqui nédo vai
mais voltar, porque ja tem dois mandatos consentidos. E ai tem que oxigenar mesmo
o conselho, tem que entrar novas pessoas, com novas ideias, novas cabecas. E ai 0
nosso papel da Diretoria Executiva aqui é tentar fechar esse trabalho para a proxima
gestdo, entrar a tocar da melhor maneira possivel.” Nesse sentido o Presidente
entrou em regime de votagao para aprovar todas as sugestoes feitas pelo Presidente
Elson e apés a contagem dos votos, todas foram aprovadas por unanimidade.O
Presidente passou batido e ndo votou pela composicdo da Comissdo do Processo
Eleitoral e apos algumas conversas, foram sugeridas os nomes dos seguintes
conselheiros: Cleidinir, Lindomar Barone, Marinélia, Eliana, Jodao Bosco. E sem ter
mais o que tratar, declarou encerrada, as 13h00, a 4° Assembleia Geral Ordinaria do
CMS/MAO do ano de 2025. E para constar eu, Oriana Barreto Nascimento secretariei
e lavrei a presente Ata com 0 auxilio da servidora Paulo Victor Freire, que depois de
lido e aprovado sera assinado pela Plenaria deste Conselho Municipal de Saude.
Manaus, 30 de abril de 2025.

Ata aprovada na 5% Assembleia Geral Ordinaria do Conselho Municipal de Saude,

realizada em 2 Maio de’2025.

Elson Moreira de
Presidente

Cleidinir Francisca do Socorro
Vice-Presidente
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