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ATA DA DÉCIMA QUARTA REUNIÃO ORDINÁRIA DO  
CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE DE INDAIATUBA 

REALIZADA EM 26 DE OUTUBRO DE 2011 
 
Aos vinte e seis dias do mês de outubro do ano de dois mil e onze, realizou-se no Anfiteatro 1 

da Prefeitura Municipal de Indaiatuba, a partir das oito horas e trinta minutos, a décima 2 

quarta Reunião Ordinária do Conselho Municipal de Saúde de Indaiatuba, conforme 3 

convocação feita aos conselheiros, para atender a seguinte pauta: 1. Abertura e 4 

verificação do quórum: Após a verificação do quórum, o conselheiro Charlton Heston 5 

Teixeira Bressane, presidente do Conselho Municipal de Saúde de Indaiatuba, deu início à 6 

reunião agradecendo a presença de todos e convidando a mim, Maria Inês Toledo de 7 

Azevedo Carvalho, relatora, a lavrar a presente ata. 2. Aprovação da Ata da 11ª R.O. do 8 

C.M.S. de 31 de agosto de 2011: Com a palavra o presidente Charlton Bressane indagou 9 

aos presentes se todos haviam recebido e lido a ata. Em seguida indagou se havia alguma 10 

observação a ser feita. A cons. Maria Lúcia Feitosa de Lima pediu que se alterasse a linha 11 

85 para a seguinte redação:”...ou anestesia geral, sob supervisão de anestesista”. Colocada 12 

em votação a ata da 11ª Reunião Ordinária do C.M.S. foi aprovada pelos membros 13 

presentes. 3. Aprovação da Ata da 12ª R.O. do C.M.S. de 28 de setembro de 2011: 14 

Prosseguindo, na preciação da Ata da 12ª Reunião Ordinária, o Sr. Luiz Carlos Medeiros de 15 

Paula solicitou que se fizesse a correção da linha 117 onde se lê “o serviço executado 16 

parece ser de boa qualidade” para “o serviço executado é de boa qualidade”. Em seguida, 17 

a Ata da 12ª Reunião Ordinária do C.M.S. foi colocada em votação e aprovada pelos 18 

conselheiros presentes. 3. Apresentação do Relatório de Acessibilidade dos 19 

Portadores de Deficiências Físicas nas Unidades de Saúde de Indaiatuba – Markley 20 

Evelim Vieira Belo e Rubens Oliveira, COMDEFI: Iniciando a apresentação a Sra. Evelim 21 

relatou que são diversos os problemas encontrados pelos portadores de necessidades 22 

especiais, convidando a todos a assistir um filme idealizado pelo CONADE – Conselho 23 

Nacional dos Direitos da Pessoa Portadora de Deficiência. Em seguida, o Sr. Rubens de 24 

Oliveira passou a relatar o que foi apurado durante visitas às unidades de saúde do 25 

município. Observou que os problemas maiores encontram-se nas unidades onde os imóveis 26 

são alugados, o que dificulta as reformas necessárias. Destacou que os maiores problemas 27 

encontram-se na UBS-2, do bairro Brigadeiro Faria Lima, e nas unidades que abrigam o 28 

CAPs AD, CAPs II e CAPs-i. Salientou que o Hospital Dia encontra-se adequado, exceto no 29 

atendimento do SVO. Observou que as unidades do Jd. Aldrovandi e Parque Corolla, apesar 30 

de novas, ainda não possuem sinalização sonora e em braile, bem como barras nos 31 

banheiros. Enfatizou que com o levantamento em mãos será mais fácil iniciar o 32 

planejamento para adaptação dos locais. O conselheiro Joel Mori indagou sobre a situação 33 

da UBS 2, uma vez que a unidade encontra-se em área da CDHU, portanto, com titularidade 34 

do Estado e não do município, o que dificulta qualquer reforma ou nova construção. Com a 35 

palavra, a Sra. Lucilene Codato observou que a Secretaria de Saúde já realizou os 36 

procedimentos necessários para a regularização da área e aguarda o posicionamento do 37 

estado. Com relação à acessibilidade dos portadores de deficiências, a Secretaria de Saúde 38 

estava aguardando o relatório para iniciar o planejamento e a adaptação. Com a palavra, o 39 

conselheiro Valdir de Carvalho indagou se o Almoxarifado Central também havia sido 40 

visitado, uma vez que não constou no relatório. O Sr. Rubens observou que não foi 41 

avaliado, pois o atendimento à população será transferido para o novo endereço no bairro 42 

Cidade Nova. A Sra. Rosana Rodrigues complementou que o novo local será submetido à 43 

análise para verificar as adaptações necessárias. O Sr. Luiz Carlos Medeiros de Paula 44 

indagou se nos estacionamentos das unidades de saúde as vagas para deficientes estão 45 

sendo respeitadas, uma vez que tem observado que até mesmo veículos oficiais usam 46 

irregularmente essas vagas. A Sra. Evelim ressaltou que falta conscientização até mesmo 47 

de funcionários públicos. Observou ainda que o atendimento prioritário também não é 48 

respeitado, faltando sensibilização de todos. O Sr. Frederico observou que dentro do 49 
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estacionamento da prefeitura já observou o desrespeito à lei e que a Guarda Municipal não 50 

tem exercido o seu papel de fiscalização e autuação. O Sr. Luiz Carlos indagou como 51 

reclamar ou denunciar, a Sra. Evelim explicou que nos espaços públicos a Guarda Municipal 52 

deve ser acionada e em espaços privados, onde a Guarda não pode atuar, a denúncia 53 

deverá ser formalizada junto ao COMDEFI. O conselheiro Valdir enfatizou que faltam 54 

campanhas de esclarecimento e sensibilização e a multa é uma ferramenta que deve ser 55 

aplicada. A Sra. Evelim concordou e observou que, infelizmente, os filmes de campanhas 56 

sobre o tema não são veiculados em horário nobre. Sugeriu que todos acessem o vídeo 57 

“essa vaga não é sua nem por 1 minuto” no site YOUTUBE e indiquem para os seus 58 

contatos. Com a palavra, a Sra. Maria Inês salientou que o péssimo acabamento do asfalto 59 

das ruas de Indaiatuba também inviabiliza o acesso uma vez que existem “degraus” junto 60 

ao meio fio que impossibilitam ou dificultam o acesso de deficientes e idosos, sem 61 

mencionar as rampas nas calçadas que, em muitos casos, estão totalmente sem condições 62 

de utilização. Sugeriu que o Conselho do Idoso também seja convidado a participar das 63 

ações. A Sra. Evelim concordou e informou que já formalizou reclamação a respeito com a 64 

promessa da gestão em reparar o problema. Encerrando a apresentação, a Sra. Evelim 65 

convidou a todos para assistirem mais um vídeo sobre o tema. Após o término do vídeo o 66 

Sr. Rogério informou que, segundo informações da Prefeitura, são aplicadas cerca de dez 67 

multas mensais. Finalizando, o Sr. Charlton informou que o relatório está à disposição dos 68 

conselheiros. 4. Apresentação sobre as ações do Núcleo de Educação Permanente da 69 

Secretaria Municipal de Saúde – Maria de Fátima Maia – A Sra. Mariana Viana iniciou 70 

esclarecendo que a Sra. Fátima não pode comparecer, informou que a implantação do 71 

Núcleo está em conformidade com a portaria GM/MS 1996, de 20/08/2007, sobre Política 72 

Nacional de Educação Permanente, descrevendo o seu conceito e aplicabilidade. Mencionou 73 

que em 2011 foram realizados cursos sobre Humanização, Saúde da Família, Urgência e 74 

Emergência Psiquiátrica, Atualização em Urgência e Emergência para Atenção Primária, 75 

Atividades e capacitações em diversas áreas: Odontologia, Devisa, DST-Aids, Ouvidoria, 76 

reuniões de equipe, etc. Promoveu ainda a integração de funcionários recém-admitidos 77 

através do Concurso Público, bem como Capacitação para Atenção Básica para conversão de 78 

modelo nos moldes de Saúde da Família. Para 2012, está programado para fevereiro o 79 

curso para gerentes de UBSs (recurso NEP/DRS – SES). Além dos cursos, o núcleo de 80 

educação levanta as demandas nas mais diversas áreas para planejar as ações e visitas de 81 

apoio às unidades com o objetivo de dar suporte ao processo de trabalho das equipes. O Sr. 82 

Charlton comentou que deve-se observar o modelo de educação permanente que promova 83 

a integração ensino-serviço para que os processos de mudança sejam incorporados nas 84 

práticas diárias. Observou também que os trabalhadores precisam ter uma didática mais 85 

aprimorada para produzir no usuário a mudança de hábitos necessária à prevenção de 86 

doenças crônico-degenerativas, especialmente o diabetes e a hipertensão. Sugeriu que na 87 

abordagem dos usuários, o profissional seja treinado para usar uma didática mais próxima 88 

da cultura e dos costumes da comunidade reconhecendo o contexto de vida de cada família, 89 

de cada núcleo social. Algo parecido com o método freireano para que a educação em saúde 90 

seja de fato uma prática transformadora. A Sra. Mariana esclareceu que também admira a 91 

metodologia social de Paulo Freire, mas que para tanto é preciso mudar o processo de 92 

trabalho, pois existem outros agravos além dos usualmente trabalhados que não estão 93 

sendo considerados. Enfatizou ainda que faltam diversos itens básicos para que as unidades 94 

possam transformar seus métodos, fazendo com que repensem aquilo que costumam 95 

criticar. A conselheira Maria Lúcia observou que de qualquer forma, o ganho é muito 96 

grande, pois o núcleo nasceu da necessidade de efetuar as modificações necessárias. 97 

Finalizou, destacando que o Núcleo de Educação Permanente deve apresentar a este 98 

Conselho o seu Plano de Ações e o Calendário das atividades. O Sr. Charlton indagou se a 99 

Secretaria está providenciando os recursos humanos para atender às necessidades, a Sra. 100 

Lucilene informou que aos poucos os concursados estão sendo chamados. Ressaltou 101 

também a dificuldade na fixação dos médicos nas unidades de saúde. Recentemente Novas 102 

Portarias foram criadas para formação de novas equipes de atenção básica e que a 103 

Secretaria está iniciando o planejamento, mesmo porque o Ministério exige que as unidades 104 

tenham seu próprio CNES – Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saúde. Observou que 105 
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no atual modelo, Indaiatuba poderá cadastrar quatro unidades para receber novos recursos, 106 

devendo, no entanto, se submeter à análise dos técnicos do Ministério, o que deverá fazer 107 

com que a implantação aconteça somente em 2013. As unidades escolhidas são: PSF 108 

Parque Indaiá, PSF Jd. Carlos Aldrovandi, PSF Jd. Oliveira Camargo e PSF Jd. do Sol. 109 

Aproveitando a presença da Sra. Lucilene, o Sr. Charlton indagou o motivo que levou a 110 

Secretaria a realizar o curso “Conversão do Modelo de Atenção Básica para a Estratégia de 111 

Saúde da Família” no Hotel Ybiá. Pois, a localização dificultou o acesso para alguns agentes. 112 

A Sra. Lucilene afirmou que a ideia inicial era de que o curso acontecesse em espaço 113 

público, porém houve exigência de contratação de infraestrutura adequada. Ressaltou que a 114 

Secretaria disponibilizou transporte para os agentes. Finalizou informando que a verba de 115 

R$ 50.000,00 foi utilizada para pagamento do evento e para confecção de apostilas e outros 116 

impressos. 6. Parecer sobre as obras do complexo PS/HAOC – Sr. Ronaldo José 117 

Garcia: O Sr. Ronaldo Garcia iniciou a apresentação mencionando que a mesma seria 118 

conduzida pela Sra. Kary Lima Oliveira que passou a apresentar as fotos do andamento da 119 

obra explicando passo a passo o trabalho executado. Solicitando a palavra, o Sr. Guilherme 120 

Correa Jr. indagou se a obra está dentro do cronograma e se há previsão de instalação de 121 

ar condicionado nas novas instalações. A Sra. Kary informou que a obra está dentro do 122 

prazo, que a estrutura prevê a instalação de ar condicionado e que o projeto já privilegia 123 

uma boa circulação de ar. O Sr. Ronaldo complementou que em alguns pontos o ar 124 

condicionado será instalado de imediato, mas que a sala de espera será posteriormente. O 125 

Sr. Guilherme indagou se haverá colocação de manta térmica para isolar o calor, o Sr. 126 

Wilson Silva Júnior, engenheiro responsável pela obra, informou que o tipo de telhado 127 

projetado dispensa o uso da manta. Salientou ainda que o pé direito do prédio é alto com 128 

cerca de 3,5m, sendo que nas salas de consultas o pé direito tem 6m. O Sr. Ronaldo 129 

lembrou sobre os motivos que levaram à construção do novo Pronto Socorro, informando 130 

que a média mensal de atendimentos é de 12.000 pacientes. Informou que dos três milhões 131 

destinados pela Prefeitura para a construção, já foram repassados um milhão e oitocentos 132 

mil reais. Salientou que a prestação de contas está sendo acompanhada pelo Sr. Erich 133 

Garcia, cujas pastas com a documentação respectiva estão à disposição na Secretaria de 134 

Saúde. Indagado sobre a data de entrega do prédio, o Sr. Ronaldo informou que está 135 

previsto para abril de 2012. Com a palavra, o Sr. Luiz Carlos indagou sobre o projeto de 136 

interligação dos prédios. O Sr. Ronaldo informou que a ligação será em nível com cobertura, 137 

cujo projeto será apresentado em breve. 7. Deliberação sobre o Comitê Gestor 138 

Municipal da Rede de Atenção às Urgências – Rogério Giora: Iniciando, o Sr. Rogério 139 

informou que a Portaria GM Nº 1.600, de 7 de julho de 2011, reformula a Política Nacional 140 

de Atenção às Urgências e institui a Rede de Atenção às Urgências no Sistema Único de 141 

Saúde, com diretrizes e conceitos preconizados pela Secretaria de Atenção à Saúde. Dando 142 

continuidade, informou que o Ministério da Saúde está priorizando a construção de três 143 

redes temáticas: Rede Cegonha, Urgência e Emergência e Atenção Psicossocial. Atendendo 144 

à recomendação da Portaria GM/MS nº 1.600, o Comitê Gestor de Indaiatuba terá a 145 

seguinte composição: coordenador administrativo da Rede de Atenção às Urgências, 146 

Rogério Giora Pereira; coordenador Técnico da Rede de Atenção às Urgências, Dr. Francisco 147 

O. dos Reis Filho; representante do Grupo Gestor no Componente Fixo (UPA e PS HAOC), 148 

Dra. Maria Cristina Bem (UPA) e Kelly Cristina Pazini (PS HAOC); representante do Grupo 149 

Gestor no Componente Móvel SAMU, a ser definido na implantação; representante do 150 

Componente Hospitalar (Prestador), Dr. José Carlos Ribeiro da Motta Filho; representante 151 

do Grupo Gestor no Componente Atenção Domiciliar, a definir; representante do Grupo 152 

Gestor na Articulação Regional, Sra. Lucilene Codato Pereira; representante do Conselho 153 

Municipal de Saúde, Charlton Heston Teixeira Bressane; representante do Corpo de 154 

Bombeiros, Luiz Fernando Maruci Baccin; representante da Secretaria Municipal de Defesa e 155 

Cidadania, Odair dos Santos Cantarin; representante do Departamento Municipal de 156 

Trânsito, Leandro Dias de Souza. Com a palavra, o Sr. Charlton questionou se devido à 157 

proximidade com o Aeroporto de Viracopos, não deveriam participar do Comitê membros da 158 

Aeronáutica. Com a palavra, o Sr. Mário Rodrigues Ramos indagou se poderia participar 159 

como usuário, o Sr. Rogério informou que o segmento de usuários será representado pelo 160 

Conselho Municipal de Saúde. O conselheiro Valdir de Carvalho indagou se a Defesa Civil foi 161 
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convidada a fazer parte, o Sr. Rogério informou que está aguardando a indicação. Com 162 

relação à Implantação do SAMU no município, a Sra. Lucilene informou que a rede é 163 

estadual e, portanto, depende de conversações entre os municípios, o que gera a demora 164 

na implantação. Lembrou que as ações deverão ser financiadas pelas instâncias federal, 165 

estadual e municipal. Ressaltou que o Estado ainda não definiu como irá financiar o 166 

programa, apesar de lhe caber a coordenação. Observou, no entanto, que o protocolo de 167 

intenções já foi assinado. Finalizando, o Sr. Valdir indagou qual a previsão para 168 

implantação, a Sra. Lucilene informou acreditar que a UPA será entregue entre abril e maio 169 

de 2012 e que a chegada do SAMU acontecerá posteriormente. Com a palavra, o Sr. 170 

Rogério informou que com relação à reclamação feita através do Facebook, os motoristas 171 

das ambulâncias estão capacitados e qualificados para atender as remoções, podendo 172 

acontecer falhas, mas que são exceções. Com respeito à acessibilidade da frota, informou 173 

que há previsão de aquisição de novos veículos adaptados para o próximo ano. O Sr. 174 

Charlton finalizou, observando que apesar de ser o representante do Conselho, qualquer 175 

conselheiro interessado poderá acompanhar os trabalhos. 8. Assuntos Extra Pauta: 8.1. 176 

Secretaria Executiva do C.M.S.: O Sr. Charlton sugeriu a conselheira Maria Lúcia Feitosa 177 

de Lima para assumir a Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saúde, enquanto Sr. 178 

Hugo Nelson Coggiola estiver afastado por problemas de saúde. Submetida à plenária, a 179 

sugestão foi aprovada por unanimidade. 8.2. Mudança de endereço da Farmácia 180 

Unificada: A Sra. Rosana Rodrigues informou que em breve acontecerá a mudança da 181 

farmácia unificada para o prédio localizado no bairro Cidade Nova. Informou que a UBS-IV e 182 

UBS-VII também passarão a ter suas próprias farmácias, sendo que aos poucos todas as 183 

unidades seguirão o mesmo padrão, tão logo ocorra a implantação do sistema informatizado 184 

de controle. 8.3. Participação do C,M.S. no evento Ação Global do SESI: A Sra. Maria 185 

Inês informou que a Ação Global é um evento realizado pelo SESI e Rede Globo de 186 

Televisão que visa atender a população com diversos serviços, incluindo os de saúde, 187 

oferecendo também opções para a prática de esporte e lazer. O evento acontecerá no dia 188 

26 de novembro, das 9 às 16h, com público estimado em cerca de 30 mil pessoas. Haverá 189 

espaço reservado para o Conselho Municipal de Saúde que ficará junto com a Ouvidoria da 190 

Saúde, convidando os conselheiros a formarem um grupo para prestar esclarecimentos 191 

sobre o papel do Conselho junto à comunidade. Ressaltou que estará presente ao evento 192 

representando a GABRIEL, assim como o conselheiro Valdir de Carvalho. Apresentaram-se 193 

os conselheiros Charlton Bressane, Daniela Pellizzari, Luiz Carlos Medeiros, Joel Mori e Maria 194 

Lúcia Feitosa de Lima. 9. Encerramento: Nada mais havendo a ser tratado, o Sr. Charlton 195 

H. T. Bressane, deu por encerrada a reunião. 196 

Ata aprovada na Décima Quinta Reunião Ordinária de 2011 do Conselho Municipal de Saúde 197 

realizada em 30 de novembro de 2011. 198 
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Conselheiros Titulares Presentes 
 
 Antônio Sérgio Giordano APM Ausente ���� 

1 Charlton Heston Teixeira Bressane APCD Presente 
2 Daniela Pellizzari Paróquia Santa Rita Presente 
3 Erich Garcia Sec. Mun. de Saúde Presente 
4 Frederico Tertuliano Engelmann Rotary Club Presente 

5 Guilherme Correa Jr. Ass. Renais Crônicos Presente 

 Hugo Nelson Coggiola Ass. Recanto C. Viracopos Ausência Justificada 

 Ivonete Nabarrete da Silva Ass. A. B. Jd. do Sol Ausente ���� 

 José Roberto Destefenni Sec. Mun. de Saúde Ausente ���� 
6 Kelly Cristina Pazini Sec. Mun. De Saúde Presente 
7 Luiz Fernando de O. Wolf Ass. Sempre Amigos Presente 
8 Maria Angélica Wolf Scachetti APAE Presente 

9 Maria Lúcia Feitosa de Lima Sec. Mun. de Saúde Presente 

 Maria Terezinha S. Miqueleti Paróquia Santo Antonio Ausente ���� 

10 Marco Antônio Barroca HAOC Presente 

11 Valdir de Carvalho GABRIEL Presente 

 
Conselheiros Suplentes Presentes 
 
12 Luiz Carlos Medeiros de Paula Ass. de Diabetes Sempre Amigos 

13 Maria Inês Toledo de Azevedo Carvalho GABRIEL 

14 Joel Aparecido Mori Educandário Deus e Natuureza 

15 José Maria Cruz Lima SANFLI 

 
Convidados Presentes 
 
16 Noeli Lobo Costa Marcolino Secretaria Municipal de Saúde 
17 Deuzeni Ceppolini Imprensa – PMI 
18 Markley Evelim Vieira Belo COMDEFI 
19 Rubens Eduardo Pereira de Oliveira Júnior COMDEFI 
20 Mário Rodrigues Ramos Associação XII de Junho 
21 Jean Martins Jornal Tribuna de Indaiá 
22 Eduardo Turati Jornal Tribuna de Indaiá 
23 Ronaldo José Garcia Hospital Augusto de Oliveira Camargo 
24 Kary Lima Oliveira Hospital Augusto de Oliveira Camargo 
25 Valdemir Oliveira Colleone Usuário 
26 Caroline Rodrigues Souza Almeida Secretaria Municipal de Saúde 
27 Wilson Silva Júnior Engenheiro HAOC 
28 Alcides C.da Silva Usuário 
29 Rogério Giora Pereira Secretaria Municipal de Saúde 
30 Mariana S. C. Vianna Secretaria Municipal de Saúde 
31 Luciana Bueno Pimentel Ouvidoria da Saúde 
32 Lucilene Codato Pereira Secretaria Municipal de Saúde 
33 Rosana Aparecida Rodrigues Secretaria Municipal de Saúde 
34 Custódio Tavares Dias Neto Secretaria Municipal de Saúde 
35 Odenir Sanssão Piveta Secretaria Municipal de Saúde 
 


