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2782 Reuniao Ordindria do Conselho Estadual de Saude de S3ao Paulo
Ata da Reunido Ordinaria do Pleno do CES/SP de 31/08/2018.

Aos trinta e um dias do més de agosto de dois mil e dezoito foi realizada a
ducentésima septuagésima oitava reunido ordinaria do Pleno do CES/SP, na sala 600,
62 andar, Avenida Dr. Enéas de Carvalho Aguiar, 188 — Cerqueira César/SP,com as
seguintes PRESENCAS e REPRESENTACOES: | — PODER PUBLICO: Secretaria de Estado
da Saude: Affonso Viviani Jr — Suplente; Frederico Carbone Filho (Titular) -
SECRETARIOS MUNICIPAIS — Monica Rodrigues de Carvalho (Suplente) - Il -
PRESTADORES PRIVADOS DE SERVICOS DA SAUDE- Entidades Filantrépicas — Jodo Luis
Castro Vellucci (Titular); Paulo Cesar Amadeu (Suplente) — Entidades com Fins
Lucrativos — Erik Oswaldo Von Eye (Suplente) - Il REPRESENTACAO DOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE: Representantes dos Sindicatos de Trabalhadores na Area da
Saude: Mauri Bezerra dos Santo Filho — Titular; Maria Isabel Cristina Martins Boniolo
(Titular); Ivonildes Ferreira da Silva — (Suplente) - Conselhos de Fiscalizacdo de
Exercicio Profissional: Eduardo Filoni (Suplente) - Associacdo dos Profissionais de
Saude: Ana Carolina Aguiar de Carvalho (Titular); Jair de Abreu Leme Junior (Suplente);
Neide Aparecida Sales Biscuola (Titular) - IV — REPRESENTACAO DOS USUARIOS:
CENTRAIS SINDICAIS: Jessica Torres Araujo (Suplente); Maxwel Moreira Moraes
(Titular) - Associacoes de Portadores de Patologia: Regina Celia Pedrosa (Suplente) -
Associa¢Oes de Portadores de Deficiéncia: Maria Alessandra da Silva (Titular); Silvana
Nascimento (Suplente) - Movimentos Populares de Saude: Leonides Gregédrio da Silva
(Titular); Maria Bertolina de Moraes (Suplente) — ASSOCIACAO DE DEFESA DE
INTERESSE DA MULHER — ASSOCIACAO DE MORADORES — Alaor Vieira dos Santos
(Suplente) - Programa ou Movimento Religioso de Defesa. da Saude: José Carlos
Ribeiro Gimenes (Titular); Maria Alice Pastorelli Certo ( Suplente ) - JUSTIFICARAM A
AUSENCIA: — | PODER PUBLICO: Dr. Marco Antonio Zago (Presidente) - Secretdrios
Municipais de Saude: Maria Dalva Amim dos Santos (Titular); Adileu Stori (Suplente);
Adriana Martins de Paula (Titular) — ENTIDADES COM FINS LUCRATIVOS — Marcelo Luis
Gratdo (Titular) — REPRESENTANTES DOS SINDICATOS DE TRABALHADORES DA SAUDE:
Dr. Otelo Chino Junior (Suplente) - CONSELHO DE FISCALIZACAO DO EXERCICIO
PROFISSIONAL — Suely Stringari de Souza (Titular) - ASSOCIACAO DOS PROFISSIONAIS
DA SAUDE — IV REPRESENTACAO DOS USUARIOS — Centrais Sindicais: Ivanice da Silveira
Santos (Suplente); Katia Cristina Rodrigues da Silva(Suplente); Associacbes de
Portadores de Patologia — Sheila Ventura Pereira(Titular); Denise Esteves Cartolari
Panico (Titular) — MOVIMENTOS POPULARES DA SAUDE - Francisco de Assis Goncalves
Valerio(Suplente); Frederico Soares de Lima(Titular) - AUSENTES: | — PODER PUBLICO —

Secretaria de Estado da Saude — Maria Aparecida Novaes(Suplente) Férias;
Universidades do Estado de Sdo Paulo: Antonio Gongalves de Oliveira Filho(Titular);
José Roberto Matos Souza (Suplente); - Ill — REPRESENTACAO DOS PROFISSIONAIS DA

SAUDE — REPRESENTANTES DOS SINDICATOS DE TRABALHADORES NA AREA DA SAUDE
— Tamiris Cristina Gomes Mazetto(Suplente); Ana Lucia de Mattos Flores(Titular) -
Conselhos de Fiscalizacdo do Exercicio Profissional: Jason Gomes Rodrigues (Suplente)
— Erica BeatrizLemes Pimentel (Titular)- IV — REPRESENTACAO DOS USUARIOS -
Centrais Sindicais: José Carlos Quintino (Titular) — ASSOCIACAO DE PORTADORES DE
PATOLOGIA — Sonia Maria Castelo Branco Fortuna (Suplente) MOVIMENTOS
POPULARES DE SAUDE: José Orlando da Silva (Suplente); Lucia Helena de Oliveira
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(Titular); Jonas Manuel de Queiroz (Suplente) - Associacdo de Defesa de Interesse da
Mulher: Regiane Alves Ferreira(Titular); Maria Eufrdsia de Oliveira Lima(Suplente) -
Programa ou Movimento Religioso de Defesa da Saude —  CONVIDADOS (AS):
Aparecida do C. P. Vecchio; Wilsinho Dias, Fatima Cristina da Graga; Maria Herminia
Ciliberti; Mariana Alves Melo; Adelaide M. H. Romero; Andreia Oliveira; Monica
Cristiane Rodrigues; Winnie Naomi Matsui; Sabrina Puglise; Thais S.C. Pipolo; Bruno
Vilanova; Cirlene Souza Marcelino; Normaci Sousa Sampaio; Karla Pereira; Angelo
Martins de Oliveira; José Pedro da Silva; Expedito Teodoro; Marilia de Oliveira;
Eleonora Ferraz; Alexandre Vasconcelos; Debora Nunes; Mara R. N. Oliveira; Marcia
Cristina F.Ramos; Irony T. Pires; Silvia Tropardi; Maria Palmira M. Martins; Ohana B.
Souza; Balfari G. Guiral; Brenda Soares Costa; Solange A.C.Gomes. A reunido do Pleno
do Conselho Estadual de Satude tem inicio as 09:44horas, com as boas vindas do senhor
secretario executivo, Belfari Garcia Guiral e esclarece que a abertura da sessdo,
conforme prazos regimentais, aguardou a instalacdo de quérum. Em seguida informa
gue o senhor presidente, conselheiro Marco Antonio Zago, justificou sua auséncia e
convida para compor a mesa o conselheiro Affonso Viviani Junior, conforme decreto
de nomeacdo dos conselheiros e o parecer da procuradoria geral do Estado. Dando
seguimento a Ordem do dia, foi solicitado questdo de ordem pela conselheira Neide,
gue cita a Mesa Diretora, conforme o Regimento Interno em vigor e solicitaa eleicdo
destes membros para compor a mesa com o conselheiro Vivianie e complementa que
ndo ha parecer juridico quanto ao conselheiro suplente ocupar a presidéncia. Em
continuidade a explicacdo, ele diz que independente a Mesa Diretora, ha o parecer
guanto a auséncia do Secretario, é o seu suplente que assume, conforme Decreto de
Nomeacdo. O secretario executivo, comenta que ainda ndo tivemos o Novo Regimento
aprovado e estamos seguindo o Regimento anterior ainda vigente, conforme o Parecer
da CJ-Consultoria Juridica. Solicita que o conselheiro Affonso presida os trabalhos e
pede que em nome da conselheira Neide, assim que votado o parecer do RAG-
Relatério Anual de Gestdao-2017, seja solicitado nos informes uma inclusdao de pauta
para a criacdo de uma Mesa Diretiva transitdria, e que agora esta sacramentado pelo
parecer juridico. O secretario executivo passa a leitura do expediente e apds a leitura
das justificativas de auséncia propde que posteriormente com a instalacdo do quérum
a Ata da Reunido 2772 seja colocada em votagdo e informa que a ata foi enviada no
prazo regimental e solicita que os conselheiros enviem com prazo antecipado as
duvidas e correcdes. Duas correcdes para a ata: Ana Carolina: solicita a correcdo da ata
em nome da Associacao Paulista de Saude Publica, errada na linha 13 e linha 27, em
continuidade a conselheira comenta que ndo pode estar presente na reunido e ao ter
assistido ao video ndo se recorda do pedido de desculpas do senhor secretdrio Dr.
Zago, solicita revisdo do texto e solicitard substituicdo do termo por justificativa. O
conselheiro Alaor, concorda com as questdes pontuadas pela conselheira Neide e
afirma terem feito algumas consignacGes em ata e que ndo foram expressas e
pontuadas quanto a sua solicitacdo de constar no texto da ata ou sendo distribuir aos
conselheiros, por se tratar da Portaria n2 2.135 de setembro de 2013, que estabelece
diretrizes para o processo de planejamento no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS) e o COAP, o secretario executivo, coloca em processo de votacdo a ata com as
inclusGes das 2 (duas) solicitacdes: 13 votos a favor, 4 votos contra, com as respectivas
adequacodes. A conselheira Maria Alessandra pediu justificativa de voto, as atas nao
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correspondem ao que se é dito e outros conselheiros complementam que seja fiel ao
que é falado. O secretario executivo Belfari traz informagdes quanto as atas, que tem
como objetivo uma simula no sentido de que seja suscinta e ndo omitir dados e que se
houver alguma falha que seja apontada. A secretaria estd solicitando a admninstracao
publica que contrate um servico de estenotipia para as reunides. A conselheira Maria
Isabel pergunta se isso vai diminuir o quadro da secretaria executiva, visto que as
reunides sao gravadas e ainda duas pessoas para anotar e entdo vai contratar uma
empresa e a necessidade de orcamento e ndo foi deliberado, o secretdrio executivo
coloca que o assunto ndo é pauta e aproveita a fala da conselheira Isabel e parabeniza
por ser o dia da Nutricionista. Em seguida, a conselheira Maria Isabel agradece e
manifesta que a SESSP e a Salude em geral enxergasse esse profissional como grande
parceiro na melhoria da saude da populacdo de forma preventiva, por meio da
alimentacdo saudavel. Em continuidade dos informes, o secretario executivo apresenta
o Oficio GPG — n? 2/2018, que trarta de orientacdo para o periodo eleitoral, referente
ao uso de propagandas pelas redes sociais e se houver interesse as divulgacbes serdao
via e-mail. Outro informe, referente a Audiéncia Publica da OAB — Lei Brasileira de
Inclusdo e Acesso as Orteses e Prdteses, pela Maria Alessandra informa em
16/07/2018, que a pedido a Comissdo de Saude e Reabilitacio da Pessoa com
Deficiéncia da Camara dos Deputados, com a deputada Mara Gabrilli, senhor Cid
Torquato e outros convidados, dentre os quais a senhora Ligia Soares, representando a
Secretaria e Estado da Salde e ressalta a brilhante atuagcdo da servidora publica na
apresentacdo. Ainda com a Maria Alessandra, referente a entrega simbdlica de abaixo
assinado das mdes e movimentos sociais, mais especificamente, as maes das pessoas
com transtornos do espectro autista. Abaixo assinado com 3.800 (trés mil e oitocentas)
assinaturas, o qual pede a inclusdo do projeto do Dr. Estevdo Vadasz, folhas 596 para a
Programacdo Anual de Saude 2019, sendo que foi a maior colheta de assinaturas, a
conselheira Alessandra ainda fala sobre um convite da ALESP, referente ao evento, o
secretdrio executivo esclarece que o tema sera motivo de inclusdo de pauta para o
pleno 2792 da tarde e esclarece que a decisdo é do coletivo e por uma questao de
praticidade, coeréncia e relevante, orienta a mesa que se faga a solicitagdo. A
conselheira Alessandra comenta que a maioria dos conselheiros se manifestaram ter
compromisso e nao estariam presentes e a conselheira Maria Isabel indaga quanto a
essa questao e que ndo obteve retorno, o secretario executivo esclarece que o retorno
deve ser formal e publicamente. Outro informe, no dia 14/09/2018, a Comissdo
Organizadora da 82 Conferéncia Estadual de Salde, se reunira para fazer um projeto e
trard ao pleno. Outro informe da conselheira Irene, sobre ressarcimento, informa que
foi orientada a abrir uma conta com valor de RS 26,00 (vinte e seis reais), que sera
mensalmente cobrado e se sera ressarcida, e com relacdo as comissdes, que as pautas
deveriam vir das comissdes. O secretario executivo Belfari solicita que o ressarcimento
de conta seja feito formalmente. A conselheira Ana Carolina sugere que a Secretaria
executiva faca um oficio ao Banco do Brasil solicitano isencdo da taxa e o
ressarcimento dessa. O conselheiro Gimenes, segmento usuario, fala sobre o convite
do dia 07/09, se realizard um evento sobre o Grito dos Excluidos que acontecerda em
07/09 e em especial o Grito pela Saude em funcdo do desagravo, com concentragdo na
Praca Osvaldo Cruz e a conselheira Neide fala do Seminario na ALESP, referente a
acreditacdo das OSS com a proposta de criacdo da Agéncia Estadual, no dia 06/09 com
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inicio as 09:00 horas e término as 17:00horas e o outro informe é sobre o Encontro
com os candidatos ao governo no auditdrio Jodo Yunes, no dia 18/09, as 19:00 horas,
na Faculdade de Saude Publica. Em seguida o secretdrio executivo Belfari, ressalta que
para representar o Conselho devera ser deliberado pelo Pleno, concluindo os informes,
passa a palavra ao sr. Presidente Affonso Viviani, que se manifesta quanto a sua
satisfacdo e honra em presidir a sessdo e pela Ordem do dia, passando a pauta, solicita
gue o secretdrio executivo de prosseguimento & reunido. Em seguida, o Sr. Belfari
esclarece que a fala de pedido de desculpas do sr. Secretdrio estad gravada nos 04:26
(quatro minutos e vinte e seis segundo). Imediatamente convoca a Comissdo de
Relatoria para apresentar os trabalhos, sendo ela composta pelos seguintes
conselheiros: Maria Alessandra da Silva — segmento usudario, Maria Bertolina de
Moraes — segmento usuario, Jair de Abreu Leme — segmento trabalhador e Frederico
Carbone — segmento gestor, e solicita que apresente o parecer. Em seguida, o
conselheiro Jair — segmento trabalhador — APSP, tem a palavra e propde que antes de
apresentar o relatério, seja discutida a metodologia de como concluiram o relatdrio,
processo de trabalho para que os conselheiros possam compreender de que forma e
como concluiram os trabalhos. Destaca que os componentes da comissdo se reuniram
diversas vezes e que o relatdrio é baseado em analise documental e em fatos, que
significa que o que foi apontado tem embasamento documental e técnico e para tanto
indica as paginas (03), referente a metodologia e faz a leitura ( Apresentacdo na
integra no endereco https:www.youtube.com/watch?v=nlkUXu3gBtw — tempo 57:13 a
57:22 minutos), reintera comentando sobre a Lei 141/2012. Tece elogios aos
funciondrios da SESSP, que atenderam a Comissdo com destaque a CGOF -
Coordenadoria de Gestdo Orcamentaria e Financeira, sobretudo, na pessoa do senhor
Bruno Marcelo Lopes Santos e Jakeline Nogueira e a CPS-Coordenadoria de
Planejamento em Saude, pelas senhoras Telma Regina Attizanni e Carolina Zanatta,
como também ao CAF -Coordenadoria da Assisténcia Farmacéutica, refor¢a o seu
agradecimento e destaca que ndo houve nenhum cerceamento das informacdes e
destaca o 22 ponto de discussdo é, quanto ao cumprimento do estado na aplicacdo dos
recursos, conforme preconizado pela Lei 141/2012 (12% no minimo) e comenta sobre
a busca do parecer no TCE-Tribunal de Contas do Estado e observaram que houve uma
glossa que ndao condiz com o demonstrativo apresentado pela SESSP, em seguida o
Conselheiro Jair faz a leitura da pg 4 (apresentagdo na integra no canal youtube-CESSP
tempo: 1:00:17 a 1:00:34) em seguida passa o relatério anual de gestdo, como peca
orcamentdria e faz a explanacdo sobre a metodologia criada para a andlise das metas,
conforme quadro da pg. 03, e destaca como importante é a observacdo da formulacao
das metas e se ha adequagdo a realidade posta no momento e comenta ainda que
houve vistas de documentos, como também um processo de auditoria interna e
procedimentos e nomes, destaca a busca de informacdo e salienta informacdes
obtidas pelo G-CODES- Grupo de Coordenacdo de Demandas Estratégicas do SUS
referente ao processo de judicializacdo e termina sua fala e ressalta sobre a
importancia das recomendacgdes serem vistas e acompanhadas por todos e se serdo de
fato atendidos. Assim passa a palavra para a Conselheira Maria Alessandra, segmento
usuario, representante da Pessoa com Deficiéncia, que fala sobre o parecer conclusivo
final na pagina 14 foram por 3 votos a favor pela reprovacdo pelos motivos expostos
pelo Conselheiro Jair e 01 voto contra a reprovacdo e passa a palavra ao Conselheiro
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Frederico segmento Gestor para a sua defesa do voto. O Conselheiro Frederico lembra
a prerrogativa inerente ao Conselheo Estadual de Saude de SP ao que preconiza o
material para o Conselheiro do TCU- Tribunal de Contas da Unido que é fundamental a
analise do Relatério Anual de Gestdo e traz os seguintes pontos: o Conselho deve
verificar se os objetivos previstos do Plano Estadual de Saude foram atingidos e se as
acOes desenvolvidas pela secretaria de saude estao beneficiando a populagdo como
um todo; em seguida, outro ponto em destaque se os recursos foram de fato gastos e
bem aplicados nas a¢des de saude se poderiam ser melhor aplicados, se houve
eficiéncia e efetividade na assisténcia a saude e conclui como lembrete final deve
apresentar justificativas claras e fundamentadas e que expliquem se todas as situacoes
em que o planejamento de salde ndo foi cumprido; mas se principalmente o Plano de
Saude foi realizado. E nesse sentido o conselheiro Frederico como signatario do
documento e com voto discidente do qual aprova o relatdrio de gestdo de 2017, em
algumas premissas para defesa; em relacdo a estrutura desse relatdrio, que atende
modelo padrao, conforme legislacdo, preconizado pelo Planejamento do SUS e ainda
gue o RAG 2017 encontra-se no SARGSUS (Sistama de Apoio ao Relatério de Gestdo),
conforme padrdo nacional e estd em conformidade, continua sua explanacdao
comentando que pode ser melhorado na sua apresentagao e agregar outros recursos
para o aprimoramento dessa ferramenta. Quanto a metodologia, empregada é
possivel adotar novos métodos para melhor analise com total transparéncia, detalhado
e baseado nos relatérios quadrimestrais e anual e a orientacdo é de que melhor
detalhamento no quesito das justificativas, qualitativas e quantitativas, que facilitem a
melhor compreensdo e observando a evolucdo nesse sentido. Em relagdo, a questdo
orcamentaria, conforme demonstrado pela comissdo, a Secretaria cumpriu o que estd
proposto na lei, houve distorcdo das informacdes na origem de dados no valor
aplicado pela saude de 13,24% e sobressaiu uma aplicagao de 12,91% da receita
liquida do Estado em acdes de servicos de saude, é plenamente satisfatério e concluiu
gue houve o cumprimento da Lei. Destaca e agradece a colaboracao dos técnicos da
CGOF e ainda apresenta o destaque para a defesa, para rubrica 930, que a Secretaria
do Estado da Saude, atende a uma legislagdo estadual preconizada pela ALESP —
Assembléia Legislativa do Estado de S3ao Paulo e executado de acordo com o plano
plurianual, que é realizado em conformidade com as secretarias de Planejamento e
Fazenda, e todos os recursos que se encontram nesta rubrica 930 estao de acordo com
a lei. Em relacdo a CAF — Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica, o conselheiro
Frederico comenta sobre a atividade desta coordenacao, abrangéncia e complexidade
das atividades realizadas e que a SESSP, por meio desta coordenadoria trabalha no
sentido de atender as diretrizes propostas em reunides conjuntas no CESSP, discute
sobre as dificuldades e os esforgos sao didrios e as justificativas apontadas pela CAF e a
consideracao de que os indicadores propostos estdao sendo otimizados para atender e
entender melhor a assisténcia no Estado. Quanto a questdo do Espectro Autista
mediante informacgGes, publicacbes e a politica de saude publica proposta pela
Secretaria de Estado de Saude para assisténcia ao espectro do autismo a Pasta estda em
conformidade com a agbes publica e a politica estadual, ela estd em acordo com a
politica nacional de protecao as pessoas com espectro do autismo e cita que na rede
SUS sao atendidos em torno de 5.000 pessoas com TEA, e evidencia necessidade de
melhora e inclusdo e que a SESSP coloca a disposicdo da atencdo basica, CAPS, CAPS



231
232
233
234
235
236
237
238
239
240
241
242
243
244
245
246
247
248
249
250
251
252
253
254
255
256
257
258
259
260
261
262
263
264
265
266
267
268
269
270
271
272
273
274
275
276

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GABINETE DO SECRETARIO
CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE

infantil e desenvolva toda a politica preconizada pelo Ministério de Saude e
complementa que as acbes judiciais e acbdes civis publicas sdo cumpridas
integralmente. Em relagdao as demandas judiciais relatadas, a Secretaria de estado é
pioneira no sistema S-CODES e faz a explicacdo do mesmo, que trata da uniformizacao
dos dados referentes as demandas e essa ferramenta tem sido um modelo para o
Estado e para o Ministério da Saude, como ferramenta de monitoramento. Em seguida
faz o descritivo na apresentagdo (http:www.youtube.com/watch?v=nlkUXu3gBtw —
tempo 1:14:27 a 1:14:34), e comenta que o melhor monitoramento das demandas
com esta ferramenta pelo Estado, propiciou uma diminuicdo dos valores gastos que
chegavam a RS 1 bilhdo de reais. O conselheiro Frederico registra que ha o
reconhecimento da pasta quanto ha necessidade de implementacdo do sistema e
nesse sentido comenta sobre itens excludentes das ac¢des judiciais, exemplificando
citando as intervencbGes hospitalares de Mental e assim como procedimentos
realizados, que necessitam da inclusdo e que ainda estd em vias de se realizar. Qutro
ponto abordado, SECONCI — Servico Socialda Construcao Civil do Estado de S3o Paulo x
CROSS — Central de Regulacdo de Ofertas e Servicos de Saude, o conselheiro Frederico
expressa que ha uma comissdo na SESSP que é composta por membros da ALESP,
conselheiros do CESSP e que acompanha as OSS — Organizagdes Sociais de Saude,
destaca que o contrato analisado é do ano de 2010, enquanto o relatério anual de
gestdo que esta sendo avaliado é de 2017, dessa forma, entende ndo ser nesse Férum
o espaco de discussdo e defende que o Conselho possa se manifestar em outras
instancias para apontar possiveis irregularidades e ainda avaliou a questdo e finda sua
fala com respeito a Comissdo de Relatoria, que o relatdrio anual de gestdo ficou
embasado na questdo juridica, argumenta que a analise deve ser técnica (julgar
diretrizes), e reforca que hda outras instancias em que o Conselho, possa recorrer para
exercer o seu papel de fiscalizagao, solicitando apoio a instancias superiores
(Promotoria Publica, Procuradoria Geral do estado e instancias), termina consignando
o voto de aprovar pelos fatos expostos do RAG 2017, considerando que a andlise deve
ser realizada sobre metas e diretrizes e que os recursos financeiros foram
adequadamente atendidos pela Lei e com as metodologias empregadas, novas e
antigas, para a andlise das diretrizes da RAG, foram plenamente satisfatdrias, acima de
70%. Ainda com suas consideracdo, destaca a CGOF e ainda CPS, a equipe de Saude
Mental, a CAF, a G-CODES o que atendido formalmente, demostra que a Secretaria da
transparéncia e parceria da pasta e em fungdo disto, solicita a submissao da
presidéncia e secretaria executiva, um parecer de RAG substitutivo com base nas suas
argumentagbes. O secretdrio executivo Belfari pergunta ao presidente, enquanto
metodologia, porém nado termina sua fala. O conselheiro Affonso que preside a mesa
fala que a proposta de antes de iniciar o debate com os membros da relatoria e de que
os membros possam querer se manifestar quanto ao tema. O presidente apresenta ao
pleno de como os membros gostariam de desenvolver o tema, se segue a
manisfestacdo exclusiva da comissdo da relatoria ou se abre-se para intervencoes e
encaminha sua solicitacdo de que os conselheiros se manifestem para a conducdo da
reunido. O conselheiro Mauri, segmento trabalhador, SindSAude-SP, opina quanto a
ouvir a Comissao de Relatoria, primeiramente e abrir para o debate, posteriormente. O
conselheiro Maxwel, segmento usuario — CUT-SP, também opina quanto a preferencia
de ouvir a Comissdo de Relatoria e depois o contra ponto da Gestdo e imediatamente
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ir para votagao. O presidente, conselheiro Affonso esclarece que nao ha contra posigao
visto que o conselheiro do segmento da Gestdo € membro desta comissdao. Retorna
sua fala em direcdo ao Pleno em funcdo das duas manifestacdes anteriores em que o
tema estara restrito a Comissdao e posteriormente abrir para o Pleno. O conselheiro
Maxwel retifica sua fala no sentido de que apds todas as consideracdes feitas pela
Comissdao de Relatoria encaminhar o RAG para o processo de votacdo. Assim o
presidente esclarece o pleno de que sdo duas posicdes diferenres: Abrir para o debate
dos conselheiros apds a manifestacdo da comissdo e encaminhar o RAG para o
processo de votacdo sem manifestacdo dos conselheiros. Em seguida, a conselheira
Irene, segmento usudrio, Movimentos populares, manifesta ouvir a Comissdao de
Relatoria e encaminhar para a votacdo do RAG-2017. O presidente retorna aos
encaminhamentos: apos ouvir a Relatoria encaminhar a votacdo do RAG e de apds a
manifestacao da relatoria passa se fazer o debate com os outros conselheiros, se assim
quiserem. Na palavra ainda, o presidente pede desculpas aos conselheiros Irene e
Maxwel e mediante a um tema de alta relevancia, estando na presidéncia ndo pode
encaminhar para votacdo, impedindo que haja manifestacdo de conselheiros sobre o
tema e solicita que o secretario executivo conduza a reunido para dar a palavra aos
membros da relatoria que quiserem se manifestar e uma vez concluida, estaria aberta
para a discussdo e esgotada a discussdo o tema serd colocado em votacdo. Indaga se
todos estdo de acordo com o encaminhamento. O conselheiro Maxwel pedi a palavra e
retoma livremente os fatos anteriores e continua sua fala que apesar de opinides
diferentes, o presidente esta realizando este encaminhamento. O conselheiro
Maxwell, defende que o Pleno deve decidir e ser posto em votacdo o RAG. O
presidente esclarece que fez uma sugestdao de encaminhamento por entender que os
conselheiros podem se manifestar e conclui que o Pleno deve se decidir e que a
decisdo quanto a forma de manifestacdo sobre o tema é de responsabilidade de todos
os membros, finda mencionando que o Pleno é soberano. O conselheiro Frederico
solicita a palavra manifestando o encaminhamento do presidente em franquear a
palavra para alguma duvida ou questao e prosseguir ao mencionar que a comissao a
relatoria realizou os trabalhos de forma salutar quanto a confecg¢do da relatoria e que
ndo deveria ocorrer o debate. Continua sua exposicdo, quanto a existéncia de dois
pareceres: um reprovando o RAG e o dele a favor do RAG, e concluiu sua fala dizendo
que cabe ao Conselho decidir por um dos pareceres. A conselheira Isabel, solicita a
questao de esclarecimento traz a duvida quanto a apresentagao do parecer substituto
e se isso pode ocorrer. O presidente Affonso solicita o esclarecimento ao conselheiro
Frederico, que confirmasse a colocagao da conselheira e informa que entregou
formalmemte ao presidente, o seu parecer do RAG. A conselheira Isabel questiona se o
pleno tera conhecimento. O conselheiro Frederico comenta que seria a proposta de
encaminhamento de apresentar a Plendria e a conselheira Maria Isabel diz que todos
os pareceres devem ser apresentados e posteriormente submeter a votagao. O
presidente Affonso esclarece que o conselheiro, membro a relatoria por divergir, ele
argumenta e apresentou uma proposta de parecer entregue a ele e em seguida ao dar
encaminhamento a discussdo, solicitou aos conselheiros de que forma seria conduzida
a reunido a respeito da solicitacdo do parecer e retoma o ponto inicial de
encaminhamento. O Conselheiro Alaor aponta sobre a consignacdo de outro parecer
de autoria do Conselheiro Frederico que sera substitutivo e relata de experiéncia
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semelhante ao representante da gestdo no Ribeirdo Pires (fala na integra na
apresentacdao tempo 1:35:49 a 1:36:47) e apds sua colocacdo menciona a lei
complementar federal n? 101, se¢ao 02 que trata da escrituragdo das contas e coloca
em debate as recomenda¢des do Conselheiro Frederico, em que Estado cumpre as
expectativas do que exigido e o conselheiro Alaor entente que o relatério ndo atende
aos preceitos e ainda complementa que no préprio manual aponta como cumprir a lei
n? 141/2012 e finanliza questionando se é possivel agregar essas informacdes na sua
justificativa de voto. O presidente Affonso retoma a questao inicial sobre os
direcionamentos iniciais quanto a condugdo do pleno e retoma o histérico e reproduz
os dois encaminhamentos novamente, dos conselheiros Mauri e Maxwel. O presidente
repete ao pleno a proposta de encaminhamento para votagdo: se os conselheiros
querem ou ndo usar da palavra para manifestagao quanto ao relatério ou se esgotada
a manifestacdo, os conselheiros vao para voto; em resumo a palavra estara restrita aos
relatores e se for votado dessa forma. O conselheiro Alaor solicita uma questdo de
ordem e proposta de encaminhamento, mas que n3ao consegue nesse momento se
manifestar em funcdo de manifestacées paralelas pelos membros do Pleno sem uso do
microfone. O presidente retoma o encaminhamento; se os conselheiros gostariam de
esgotar a manifestacdo dos relatores ou ndo, inicialmente com a sugestdo do
conselheiro Maxwel de ir para o voto. O conselheiro Maxwel coloca que se o coletivo
se manifesta quanto ao esgotamento das colocagdes da comissdo, o pleno esta apto a
votar. O presidente Affonso propGe para a votacdo para caracterizar a formalidade,
por meio do voto. O secretdrio executivo Belfari encaminha para a conducdo da
votacdo apresentando: Voto sim, significa que a Comissao de relatoria na entrega e os
senhores justificam no voto, Belfari ndo finaliza a proposta de votacdo a conselheira
Maria Alessandra manifesta que apds a apresentacdo do conselheiro Frederico deve
haver réplica nos pontos de forma suscinta e depois proceda-se o votacdo.O relatorio
do RAG-2017, encontra-se anexado a seguir: PARECER CONCLUSIVO RELATORIO
ANUAL DE GESTAO 2017
1. INTRODUCAO

A saude figura na Constituicdo Federal entre os direitos sociais consignados em seu art.
69, no Titulo dos Direitos e Garantias Fundamentais. Ela constitui, portanto, direito
basico, que deve valer de maneira equitativa para todos os cidadaos, com vistas a
uma vida digna, saudavel e de boa qualidade, nos termos da Constituicao Federal,
artigo 196:

" A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitdrio as acGes e servicos para sua promocgdo, protecdo e
recuperacao” .

Nossa Carta Magna assegura a participacdo popular na organizacdo do Sistema Unico
de Saude - SUS (art. 198, inciso Ili) , reconhecendo, assim, a importancia do
envolvimento da comunidade na tomada de decisGes no campo da saude. Tal previsao
constitucional foi regulamentada através da Lei n2 8.142/1990, que criou os Conselhos
de Saude e as Conferéncias de Satde, como instancias colegiadas do Sistema Unico de
Saude - SUS em cada esfera de governo, inclusive no ambito municipal.

Assim , partindo-se da maxima de que "quanto mais perto do fato for tomada a
decisdao, mais chance ela tera de sucesso", o principio do controle social baseia-se na
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premissa de que quanto mais a sociedade estiver envolvida na construcdo e
fiscalizacdo do SUS, maior serd a probabilidade de que a implementacdo das
respectivas politicas publicas obtenha éxito e traga resultados proficuos para a
populacdo brasileira.

Os Conselhos de Salde sdo, portanto, poderosos instrumentos de controle social. Tais
colegiados consistem no elo entre o cidadao-usudrio e os responsaveis pela elaboragao
e execugdo das acdes de saude, possibilitando que a coletividade participe da
formulacdo dos planos e das diretrizes dessa importante area.

Assim, os Conselhos de Saude sdo por demais relevantes, a tal ponto de serem
considerados érgaos permanentes e de carater deliberativo, tendo em vista que ndo
funcionam apenas como 6rgaos consultivos, mas, ao contrario, possuem como ponto
nodal o predicado de estarem autorizados a deliberar sobre questGes importantes na
area sanitaria, incluindo a matéria orcamentaria, a qual, de regra, deveria ser
homologada pelo Gestor e, por razdes outras e de praxe, assim ndo o sdo.

Evidente, além disso, que a intencdo das normas ao estabelecerem a sistematica de
controle social é, justamente, garantir a transparéncia na gestdo dos recursos
destinados a saude publica, colocando-os sob a fiscalizacdo de drgdo composto por
representantes da sociedade, estimulando, assim, a participacdo da populagdo na
conducdo das politicas publicas sanitarias.

1.1 - Relatério Anual de Gestao

O Relatério Anual de Gestdo - RAG é o instrumento de planejamento que apresenta os
desdobramentos das acOes previstas e os resultados alcancados com a execucdo da
Programacao Anual de Saude - PAS, apurados com base no conjunto de acdes, metas e
indicadores e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios ao
Plano Estadual de Saude - PES e as programacgdes seguintes. Constitui-se ainda, um
instrumento de comprovacao da aplicacdo dos recursos financeiros aplicados na area
da salde incluindo os repassados do Fundo Nacional de Salde - FNS para os Fundos de
Saude do Estado de Sdo Paulo - FUNDES, composto de repasses Federais e do Tesouro
Estadual, para o cumprimento do valor minimo de regulamentado pela Lei
Complementar Federal n? 141 de 13.01.2012 - LC, aplicado em acdes e servicos
publicos de saude, que devera totalizar no minimo 12% da receita do Estado, no
periodo de um ano fiscal.

Para sua elaboragdo utiliza-se a ferramenta eletronica Sistema de Apoio ao Relatério
Anual de Gestdo - SARGS US, cuja alimentagio é anual, regular e obrigatéria. E
submetido a apreciagdo e aprovagdo do Conselho Estadual de Saude - CES/SP, cabendo
ao Conselho emitir parecer conclusivo por meio do SARGSUS, sobre o cumprimento ou
ndo das normas estabelecidas na LC n? 141/2012, sendo dada ampla divulgagio,
inclusive em meios eletrénicos de acesso publico, site da SES/SP e no SARGSUS. Em
observancia ao papel constitucional do Conselho Estadual de Saude de S3do Paulo -
CES/SP, instituido pela Lei Estadual n® 8.356 de 20 de julho de 1993, o colegiado
deliberou no més 03/2018, uma comissdo de relataria para elaboracdo de parecer
conclusivo do RAG 2017. A comissdo é composta de forma paritaria, sendo 02
representantes do segmento dos usuarios: Maria Alessandra Silva - Pessoa com
Deficiéncia (Associacdo de Pais Inspirare); Maria Bertolina de Morais - Movimentos
Populares de Saude; 01 representante do segmento Gestor, Dr. Frederico Carbone
Filho; e 01 representante segmento dos trabalhadores: Jair de Abreu Leme Junior -
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Associacdo Paulista de Saude Publica. A apresentacdo do referido relatério ocorreria
na reunido plenaria do CES/SP no dia 28/06/2018, porém no inicio da reunido, o
Senhor Presidente do Conselho Estadual de Saude/SP - CES/SP, Dr. Marco Antonio
Zaga, retirou este item de pauta, uma vez que ndo concordava com o fato da
Secretaria Executiva do CES/SP, ndo ter encaminhado para as areas técnicas da SES/SP
os questionamentos, as solicitacdes e informacdes necessdrias para a devida conclusdao
do parecer do RAG 2017. O Sr. Presidente concedeu prazo de 30 dias para que as areas
técnicas da SES/SP esclarecessem as divergéncias apontadas pela relataria. A relataria
se reuniu com as equipes técnicas da SES/SP: Coordenadoria de Gestdo Orcamentaria
e Financeira - CGOF, Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica - CAF e Grupo de
Coordenacdo de Demandas Estratégicas do SUS - GCODES responsavel pela
alimentacdo do sistema (S-CODES) das demandas judiciais, onde se prestaram os
esclarecimentos necessarios, inclusive com entrega de planilhas e documentos. Porém
a relataria constatou a auséncia de controles internos, de forma que as A¢Ges Civis
Publicas e A¢Bes Judiciais da Saude Mental, ndo sdo inseridas no sistema S-CODES.
Portanto os numeros apresentados pela GCODES, ndo correspondem com os valores
reais das demandas judicial.

2. ANALISE DOS FATOS

A relatoria constatou que o RAG 2017, nao foi elaborado em conformidade com o
artigo 36 da Lei Complementar Federal n? 141/2012.
O Relatdrio Anual de Gestao 2017 - RAG contempla basicamente:

I.  Asdiretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Saude;

II.  As metas da Programacao Anual de Saude - PAS previstas e executadas;
lll.  Aandlise da execucdo orcamentaria; e
IV. Asrecomendagles necessarias.

3. METODOLOGIA

O presente relatorio reflete as andlises documentais realizados pela comissao
de relatoria, sobre atos e fatos da gestao orgamentaria, financeira, patrimonial
das Unidades Gestoras integrantes da SES/SP. Os procedimentos adotados
observaram as normas e técnicas aplicaveis a Auditoria Publica e ao Controle
Interno, incluindo testes por amostragem de contratos de gestdao firmados
com as OrganizagbOes Sociais -OSS, contratos e convénios de prestagao de
servicos. O objetivo foi de verificar o fiel cumprimento das normas legais
aplicaveis a administracdo publica (artigo 37 da Constituicdo Federal - CF), e
avaliar a confiabilidade e efetividade dos controles internos da SES/SP, bem
como da elaboracao das demonstracdes contabeis e dos relatdérios financeiros.
Solicitou-se a Coordenadoria de Planejamento de Saude - CPS/SES que
informassem quais eram os indicadores existentes, sua féormula, o que
pretende medir, fonte e metodologia dos dados, data e resultado da ultima
medicdo, além da meta a ser alcangada.

Foram avaliados todos os eixos, bem como as diretrizes e objetivos e, em
especial, as atividades cujas metas ndo foram alcancadas em sua totalidade.
Neste sentido, a Comissdo de Relataria definiu metodologia para a melhor
andlise, e considerou um Score para avaliacgdo das metas , conforme
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demonstra a quadro abaixo:

ALCANCE DE METAS SCORE
100% PLENAMENTE SATISFATORIO
MAIOR OU IGUAL A 75% SATISFATORIO

MAIOR OU IGUAL A 50% E MENOR QUE| INSATISFATORIO CRITICO
75%

MENOR QUE 50% INSATISFATORIO ALERTA

No Quadro das Metas, consta a analise dos resultados especificos dos indicadores
das Metas relativas a Diretriz, que sdo avaliados considerando-se 04 situacdes:
Metas Anuais Alcangadas - quando o resultado do indicador da Meta alcangou
100% do esperado para o ano sendo considerado plenamente satisfatério

Metas Anuais Alcangadas Parcialmente - quando o resultado do indicador da Meta
alcancou mais de 75% do esperado, meta quantitativa, ou quando se trata de uma
meta de processo ou estrutura para a qual foi alcancada uma situacdo que
corresponda ja estar num processo que certamente resultard na meta esperada,
sendo considerado satisfatoério.

Metas Anuais Nao Alcangadas - quando o resultado do indicador da Meta alcangou
mais de 50% e inferior a 75%, sendo considerado insatisfatdrio critico.

Metas Anuais Ndo Alcancadas - quando o resultado do indicador da Meta foi
inferior a 50 %, sendo considerado insatisfatério alerta.

4. DEMONSTRATIVO ANUAL DA EXECUCAO FiSICO-FINANCEIRA

De acordo com a informacdo fornecida pela Coordenadoria de Gestdao Orcamentos
e Financas - CGOF, e publicacdo no Didrio Oficial do Estado de SP - DOESP
(Demonstrativo de Aplicacdo de Recursos na Saude - janeiro a dezembro de 2017),
a aplicacdo foi de 13,24% da Receita Bruta Estadual e com o preconizado na LC n¢?
141/2012. Porém o parecer do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo - TCE/SP
n? TC- 03546.989.17-9 folha 245, realizou auditoria operacional na assisténcia
farmacéutica, de responsabilidade estadual, incluindo a glosa de RS 5,9 milhdes,
cancelamentos de restos a pagar e demais deducdes, o que resultou na aplicacdo
de 12,91%.

5. JUSTIFICATIVA GERAL

Sabemos que a participacdo popular é dificil, mas a construcdo de uma sociedade
melhor, mais justa e democrética se faz com a participacdo de todos. E por isso
gue o controle social deve ser incentivado e vivido no dia a dia, como exemplo de
cidadania para a comunidade.

Vale trazer a colagdo o entendimento do Ministro Carlos Ayres de Brito:

"A participacdo da comunidade no SUS significa o povo assumindo enquanto
instancia deliberativa, tanto quanto se assumem como instancia deliberativa os
representantes eleitos por esse mesmo povo".

5.1 Ha dificuldade de andlise do Relatério Anual de Gestdo - RAG considerando
a falta de metodologia, fragilidade na identificacdo das metas, assim como, da
factibilidade das estratégias adotadas. Algumas metas, cuja governabilidade nao
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era integralmente da SES/SP, e que dependiam de pactuagdo com municipios na
Comissdo Intergestores Bipartite - CIB, ou de acdes e/ou decisbes de instancias
e/ou de outros setores externos a SES/SP, tiveram prejuizos em seu alcance.

5.2 Ha existéncia de metas qualitativas, e que ndao apresentaram justificativas
de forma clara, concisa e coerente, o que dificultou a andlise do Relatério Anual de
Gestao - RAG.

5.3 A mudanca de gestdo municipal causou impacto negativo para a realizacao
e conclusao das metas propostas, e esse foi um elemento que corroborou para o
nao alcance de algumas metas..

5.4 Em especifico ao Programa Saude em Acdo decorrente do financiamento
externo junto ao Banco Interamericano de Desenvolvimento - BID, destacamos que ha
fatores externos e consensuais que impactaram no alcance das metas previstas. No
gue concerne a fatores internos faltou justificativa técnica para as metas parcialmente
alcancadas e as ndo alcancadas, como por exemplo, o Ambulatério Médico de
Especialidades - AME da cidade de Avaré.

5.5 A Diretriz 1.3 Aperfeicoar a assisténcia farmacéutica como parte integrante da
politica estadual de saude, as metas apresentadas quanto a disponibilizacdo de 100%
dos medicamentos padronizados para o ano de 2017, ndo condiz com a realidade
vivenciada pela sociedade civil desde 2015. Uma série de medicamentos e alimentacao
enteral essenciais a vida de pessoas com doengas cronicas graves, além de pessoas que
receberam transplantes de o6rgdos, estd em falta nas farmdacias de alto custo do
Sistema Unico de Saude - SUS de responsabilidade do Estado. S30 medicamentos de
custo financeiro elevado e, por isto mesmo, inacessiveis aos usudrios que dependem
do seu uso continuado. Pelo fato de muitos ndo serem comercializados em farmacias,
sdao comprados diretamente pelo governo e repassados aos pacientes, gratuitamente.
Até o presente momento, a SES/SP ndo apresentou a este Conselho de Estadual de
Saude - CES/SP, nenhuma justificativa plausivel referente aos problemas enfrentados
pelos usuarios, na dispensacao de tais medicamentos.

5.6 A Diretriz 11.4 - Aprimorar a Atengao da Saude da Pessoa com Deficiéncia,
Objetivo 11.4.4 Transtorno do Espectro do Autismo - TEA. A Organizacao das Nacdes
Unidas - ONU reconhece o autismo como deficiéncia, portanto as pessoas com
autismo sdo protegidas pela Convencado sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
ratificada pelo Brasil no ano de 2008 com status de norma constitucional. A ONU
estima que 1% da populagcdo mundial - ou um em cada 68 criancas - apresenta algum
transtorno do espectro do autismo, e a ocorréncia da condicdo neuroldgica tem
aumentado. Este aumento chamou atencdo da ONU, que classificou o disturbio como
uma questao de saude publica mundial. Essa qualificacdo da ONU possibilita maiores
investimentos por parte do governo no tratamento e acolhimento dos autistas, algo
gue o estado de SP, o mais rico da federacdo ignora. A estimativa sdo de 500 mil
pessoas com TEA no estado de S3do Paulo, em sua maioria em situacdo de
vulnerabilidade , e suscetiveis a violacdo de direitos fundamentais. A realidade vivida
pelas pessoas com TEA e seus familiares em SP, é dura e desumana, e ndo é por falta
de legislacdo ou determinacdo judicial. No estado de S3o Paulo temos a Acdo Civil
Publica dos Autistas n? 053.00.027139-2 (1679/00), proposta pelo Ministério Publico
Estadual - MPE/SP no ano de 2000, sentengca em 2001, transitada em julgado no ano
de 2006, onde ha total descumprimento da sentenca por parte do Estado, onde este
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foi condenado a custear o tratamento de saude, educagdo e assisténcia do autista. A
sentenca diz: "ANTE O EXPOSTO e o mais que consta dos autos. JULGO PROCEDENTE a
acdo civil publica movida pelo Ministério Publico do Estado de Sdo Paulo contra a
Fazenda do Publica do Estado de SGo Paulo, com fundamento no artigo 269, inciso I. do
cédigo de Processo Civil, para CONDENA-LA. até que, se o quiser, providencie unidades
especializadas proprias e gratuitas, nunca as existentes para o tratamento de doentes
mentais "comuns" (CAPS), para o tratamento de saude, educacional e assistencial aos
autistas em regime inteqral ou parcial especializado para todos os residentes no Estado
de Sdo Paulo. (grifo nosso). Sdo 17 anos de uma sentenca, e o Estado nada fez para
mudar esta triste situacdo. Até o momento ndo construiu as unidades proprias e
especializadas (folha 594 dos autos), que sdo os Centros de Referéncia , Capacitacdo,
Matriciamento e Diagndstico de Autismo em parceria com os Hospitais Escolas do
Estado, projeto do Dr. Estevdo Vadasz, proposto pela SES/SP em 2011, e juntada a
época aos autos do processo na folha 4240. Infelizmente desde 2013 o Estado SP tenta
transferir sua responsabilidade para os equipamentos dos municipios, que sdo os CAPS
- Centro de Atencdo Psicossocial. Cabe esclarecer, que o CAPS é um programa do
Ministério da Saude (governo federal) diretamente com os municipios, que aderem ao
referido programa, ou seja € uma mera liberalidade, conforme Portaria Ministério
Saude n? 336/2002. Nos autos da ACP Autistas, o proprio Ministério Publico
Estadual/SP, ja se manifestou por diversas vezes , nos pedidos de habilitacdes
individuais solicitadas pela Defensoria Publica/SP, a qual esta solicita o
encaminhamento para os CAPS, que n3do se pode adotar medida que envolva terceiro
(municipio), uma vez que este ndo é parte do processo, posicdo esta acompanhada
pelo juizo de 1° grau. Autismo é de alta complexidade, portanto conforme legislagdo
do SUS a responsabilidade é do Estado. Nos autos da Agao Civil Publica CAPS proposta
pelo Ministério Publico Federal/SP - MPF/SP, a SES/SP se manifesta contraria nos autos
do processo (folha 405/406), uma vez que o pedido do MPF/SP, traz a
responsabilidade sobre estes equipamentos para a SES/SP: "Antevendo a necessidade
de ampliagdo da assisténcia extra-hospitalar a pessoa com transtorno mental, a ser
desenvolvida pelos Centro de Atencdo Psicossocial - CAPS, de competéncia da
municipalidade" , mais a frente nos deparamos na folha 496 dos autos " Se a moda
pega, passard o judicidrio a assumir a fungdo que nao lhe pertence, de indicar qual a
obra, , politica ou atividade publica que devera ter a primazia no atendimento.
Portanto a agao judicial ndao pode, pena de ferir o principio da isonomia e da
discricionoridade administrativa, interferir nesta atividade, até porque ndo ser3,
obviamente, a decisdo judicial que ird definir a prioridade administrativa , definindo o
gue seja urgente ou nao, por exemplo...Pelo exposto, requer a Fazenda do Estado de
Sdo Paulo, seja a presente acdo julgada improcedente". Ou seja quando a SES/SP
(Estado SP) é arrolada na ACP CAPS-MPF/SP , diz que os CAPS ndo sdo de sua
responsabilidade, mas sim dos municipios, o que estd correto conforme a
legislagcdo, porém na ACP Autistas - MPE/SP, o qual a responsabilidade é do Estado,
diz que a responsabilidade é do municipio (CAPS) A func3do dos CAPS NAO é para
tratamento das pessoas com deficiéncia intelectual (autista). Os CAPS foram
condenados como equipamento de saude mental no ano 2010 pelo CREMESP, e na
Acdo Civil Publica proposta pelo Ministério Publico Federal/SP - MPF/SP em 2008. A
SES/SP apresentou justificativa para a Relataria , baseada em uma decisdo
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interlocutdria de juizo de 1° grau ACP Autistas do ano de 2016 , a qual faz sua
interpretacdo equivocada, quando supGe que a Lei Federal 12.764/2012 (autistas),
popularmente conhecida como Lei Berenice Piana, altera o comando judicial da
sentenca prolatada no ano de 2001 . A Lei dos Autistas apenas reforca o que ja consta
na sentenca judicial de SP. O artigo 19. § 2° da referida lei, diz que a pessoa com
transtorno do espectro autista é considerada pessoa com deficiéncia, para todos os
efeitos legais. Cabe esclarecer que decisao interlocutéria sao atos pelos quais o juiz
resolve questdes que surgem durante o processo, mas nao sdo o julgamento dele por
meio de sentenca. Em grau de recurso o Tribunal de Justica do Estado de S3o Paulo
Juizo de 2° grau) reverte a decisdao, fazendo inclusive diversos esclarecimentos a
Procuradoria do Estado/SP, onde a mesma insiste no descumprimento do comando
judicial. A titulo de ilustracdo, citamos diversos Acorddos Registrados sob n2
2018.0000405329, 2018.0000459490, 2018.0000546354, 2018.0000340304, o qual
transcrevemos alguns trechos:

"Apelacdo civel - Execucdo individual de titulo executivo coletivo - Autista pretendendo
o custeio de seu tratamento em Instituicdo particular independente de contrato de
convénio entre a instituicdo e o Estado - Admissibilidade - Inteligéncia do disposto no
art. 3°, Ili, "a" a "e", da Lei 12.764112 ele dispositivo de decisdo exequenda -
Seguranca juridica do Autor deve ser resguardada - Sentenca reformada -Recurso
provido.

Cedico que a execucdo tem por base a sentenca proferida na ac¢do civil publica no
053.00 .02 7139-2 , que condenou o Estado de S3do Paulo a providenciar: "unidades
especializadas proprias e gratuitas, nunca as existentes para o tratamento de doentes
mentais "comuns ", para o tratamento de saude, educacional e assistencial aos
autistas, em regime integral ou parcial especializado para todos os residentes no
Estado de Sao Paulo".

A experiéncia, desde longa data em feitos desta natureza, demonstrou que o Estado de
Sdo Paulo ndo criou e ndo criard as instituicdes especializadas proprias e gratuitas para
atendimentos dos autistas. Percebe-se a opc¢do por convénios com particulares e com
o terceiro setor, para suprir a demanda social latente. Neste contexto,
necessariamente surge o embate entre as instituicdes preferidas pelos pais e as
conveniadas pelo Estado de S3ao Paulo. N3o se entende que determinar o custeio em
entidade particular enseje direcionamento de politica publica estatal. De certo, que
inexiste qualquer politica publica para tratar dos autistas do nosso Estado, a matéria
de fundo apenas ndo virou uma "cracolandia" (vitimas de anos de abandono do Estado
e da sociedade}, em razdo da atuacdo do Poder Judicidrio e dos familiares dos autistas.
A lei é induvidosa. O autista tem direito ao melhor tratamento especializado, o que
engloba, inclusive , instituicdes particulares, haja vista que o Estado nao tratou de se
adequar as exigéncias da sociedade politica. Desse modo, forcoso reconhecer que a
sentenca pro/atada em sede de acdo civil publica, ora em fase de execucdo, merece
também ser analisada, agora, a luz da nova Lei 12.764/2012. H4 relevante acréscimo
legislativo que dispensa a fase de conhecimento, a integracdo entre a decisdo e
a legislagcdo forma novo microssistema tutelar inafastave /."

Corroborando ainda mais com tal entendimento o artigo 5° inciso XXXVI da
Constituicdo Federal diz: "a lei ndo prejudicard o direito adquirido, o ato juridico
perfeito e a coisa julgada," significa que a coisa julgada é meramente a imutabilidade
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dos efeitos da sentenga, ndo sera modificada nem com lei posterior, € a seguranga
juridica.

5.7 A Relataria aponta que hd saldo consideravel na rubrica Restos a Pagar no valor
de RS 551 milhdes, referente o exercicio de 2017, que sdo despesas empenhadas que
ndo foram liquidadas no mesmo ano de empenho, cuja definicdo encontra-se na Lei
Federal 4.320/1964, que em seu artigo 36 considera as despesas legalmente
empenhadas, e ndo pagas até 31 de dezembro do ano em que foi emitida a nota de
empenho. Os atrasos nos pagamentos de fornecedores terceirizados (contratadas e
conveniadas) ja é uma realidade dentro da esfera publica.

5.8 Na execucdo orcamentdria vé-se que o montante alocado a rubrica 930 -
atendimento integral e descentralizado no SUS/SP é de RS 17.838.598.976,00 de
modo que 80,5% do orcamento ¢é destinado a essa rubrica, e dentro deste ha 04
acdes que juntas totalizam o valor de RS 15.870.275.017,00, equivalente a 90,80% do
total da rubrica 930. E necessario que o RAG esteja em linha com as melhores praticas
das normas contabeis vigentes desde 2008, a qual a SES/SP ainda n3o se adequou,
uma vez que 04 a¢Ges em um Unico programa detém de 71,5% do total do orcamento
destinado a saude. Dentre estas acOes destaca- se a Rubrica 4850 - Atendimento
Médico Ambulatorial e Hospitalar na Rede Prépria do Estado com consideravel valor.
Deve-se, outrossim, alocar os recursos por meio do Plano Plurianual - PPA de forma
gue as acoes essenciais sejam transformadas em programas (rubrica), como exemplo a
criacdo de um programa destinado para a assisténcia farmacéutica. Dessa forma
havera melhor alocagdo dos recursos, priorizando as agGes essenciais, em detrimento
de gastos com atividades acessarias.

5.9 Os dados apresentados no Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos
em Saude - SIOPS divergem dos dados contdbeis apresentados no sistema Sistema de
Informagdes Gerenciais - SIGEO/SP, e com o relatério da Lei de Responsabilidade Fiscal
- LRF. Como exemplo é notavel a divergéncia de saldos nos restos a pagar
apresentados pelo SIOPS em relacdo a restos a pagar inscritos processados e ndo
processados, sobretudo dos anos anteriores a 2017. Ha incompatibilidade do plano de
contas adotado na SES/SP, e o plano de contas adotado pela plataforma SIOPS.
Recomenda-se buscar a compatibilizacdo entre os dados SIOPS e os dados
transmitidos pelo SIGEO/SP.

5.10 O contrato de Regulagao de Vagas de Ofertas e Servigos de Saude - CROSS com o
Servico Social da Construcdao  Civil - SECONCI n® 001.0500.000047/2010,
001.0500.000027/2015 e 001.0500.000.145/2016 (reforma do prédio da SES/SP), na
qual sejam concentradas e centralizadas as atividades de marcacdao de consultas
ambulatoriais, de exames de apoio de diagndstico terapéutico, de acompanhamento e
controle das internagdes e dos atendimentos de urgéncia e emergéncia, no dmbito do
estado de S3o Paulo, apresenta diversas irregularidades. O "Chamamento Publico" é
um procedimento que lembra uma licitacdo, mas destinado a escolha de uma
Organizacdo da Sociedade Civil - OSC para firmar parceria com a Administracdo
Publica, no qual se garanta a observancia dos principios da isonomia , da legalidade, da
impessoalidade, da moralidade, da igualdade, da publicidade, da probidade
administrativa, da vinculagdo ao instrumento convocatdrio, do julgamento objetivo e
dos que |Ihes sdo correlatos. Esta assim definido no inciso Xl do art. 22 da lei 13.019, de
31 de julho de 2014: "E vedado admitir, prever, incluir ou tolerar, nos atos de
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convocacao, cldusulas ou condi¢cdes que comprometam, restrinjam ou frustrem o seu
carater competitivo em decorréncia de qualquer circunstancia impertinente ou
irrelevante para o especifico objeto da parceria, admitidos". Apesar da escolha da OSS
ser feita por uma forma parecida com uma licitacdo, com publicacdo, edital, regras de
participagdo e disputa, seguindo praticamente os mesmos principios adotados nas
licitagGes, esse procedimento ndo esta atrelado a Lei 8.666/1993, como estabelece,
expressamente, o art. 84 da Lei 13.019/2014, ao rezar que "N3o se aplica as parcerias
regidas por esta Lei o disposto na Lei 8.666/199". Existem varias similaridades com os
certames licitatérios, como a vedagdao as condigdes restritivas a competicao que foi
adotada nas licitacdes regidas pela Lei 8.666/1993 e replicada no Chamamento
Pdblico, como consta do§ 22 do art. 24 da Lei 13.019/2014. Subscrevendo o
entendimento formulado pelo Supremo Tribunal Federal, no julgamento da ADI n?
1.923, neste sentido, defendeu a constitucionalidade do modelo de gestdo, de que
pode haver dispensa de licitacdo, desde que todo o procedimento seja observado,
guanto a necessidade de que a qualificacdo das entidades e a prdpria contratacao
sigam os principios da Administracdo Publica, estando incumbida de realizar
procedimentos de fiscalizacdo das parcerias celebradas antes do término da sua
vigéncia, inclusive por meio de visitas in loco, para fins de monitoramento e avaliacao
do cumprimento do objeto, na forma do regulamento. Esta fiscalizacdo, bem como o
monitoramento e avaliacdo dos servicos, se da através das prestacées de contas
(técnico-assistencial e financeira) encaminhadas pelas Organizacbes Sociais de Saude
- 0SS, cujos prazos e caracteristicas sdo estabelecidos pela legislacdo e pelo proprio
Contrato. Ao apreciar este contrato, a relatoria, inicialmente, observou que a
Constituicdo Federal possibilita as instituicGes privadas participarem do SUS de forma
complementar. Nesse sentido, o TCU se manifesta reiteradamente: " Considerando
gue compete a direcdo nacional do SUS promover a descentralizacdo para as unidades
federadas e para os municipios, dos servicos e acdes de saude, respectivamente de
abrangéncia estadual e municipal, segundo o art. 16, inciso XV, da Lei 8.080/1990,
foram editadas diversas normas de descentralizacdo, inclusive aquelas voltadas
especificamente para normatizar a contratacdo de servicos de salde por gestores
locais do SUS, com indicacdo de clausulas necessdrias que devem constar nos
correspondentes contratos" . Entre as normas editadas, o TCU destaca o Manual de
OrientacgGes para Contratacdo de Servigos no SUS, elaborado pelo Ministério da Salde,
que prevé a possibilidade de chamamento publico e inexigibilidade de licitagdao para
a contratagao de servicos de saude, sendo que " no caso da inexigibilidade de
licitacdo, o referido Manual de Orientacdes exemplifica que ela pode ocorrer quando
houver incapacidade de se instalar concorréncia entre os licitantes, como no caso de
haver somente um prestador apto a fornecer o objeto a ser contratado, ou na hipotese
de o gestor manifestar interesse de contratar todos os prestadores de servigos de seu
territério de uma determinada area desde que devidamente especificada no edital'.
O Acorddo TCU e 2057/2016 esclarece que o processo de transferéncia do
gerenciamento dos servicos de saude para organizacoes sociais deve constar estudo
detalhado que contemple a fundamentacdo da conclusdo de que a transferéncia do
gerenciamento para organizacdes sociais mostra-se a melhor opc¢do, avaliagdo precisa
dos custos do servico e dos ganhos de eficiéncia esperados, bem assim planilha
detalhada com a estimativa de custos a serem incorridos na execuc¢do dos contratos de
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gestdo. Recomenda que os Conselhos de Saude devam participar das decisGes relativas
a terceirizacdo dos servicos de saude e da fiscalizacdo da prestacdo de contas das
organizagdes sociais, a teor do disposto no art. 12, §2°, da Lei Federal 8.142/1990;0
Relatdrio de Auditoria Operacional TCU TC 018.739/2012-1 encaminhado a SES/SP em
2012, trata especificamente de atividades exclusivas do poder publico no estado de
Sdo Paulo, onde relata que durante a fiscalizagdo junto a SES/SP, observou-se que um
dos servicos de saude (CROSS) cujo gerenciamento foi transferido para uma 0SS
(SECONCI). A conclusdo do TCU é que tal terceirizacdo é ilegal, uma vez que a
regulacdo do acesso aos servicos de salde no SUS constitui atividade estatal tipica, ndo
podendo ser delegada a agentes privados. Ademais geram-se riscos de
comprometimento de principios essenciais do SUS, como a igualdade e a equidade,
gue privilegiam o atendimento com justica entre os usuarios dos servigos. S3o
diversas irregularidades neste contrato, tanto no edital de chamamento publico com
duracdo de 03 dias, eivados de vicios, direcionamento explicito por parte da SES/SP
para a escolha da SECONCI em afronta ao principio da impessoalidade, nenhum estudo
comprovando a economicidade e vantagem para a SES/SP, auséncia de 10
orcamentos, em total desacordo ao Parecer n? 495/2010 elaborado pela Consultoria
Juridica - CJ da SES/SP. Ademais, foi firmado um aditivo contratual com aporte
financeiro no valor RS 6 milhdes de servicos de Tl, com a empresa DUOSYSTEM
TECNOLOGIA & INFORMATICA LTDA, cujos proprietarios sdo ex-servidores publicos da
SES/SP, que a época dos fatos ja existia um processo administrativo na Corregedoria
Geral do Estado/SP por improbidade administrativa. Ressaltamos ainda, o agravante
gue a contratada SECONCI estd inscrita na divida ativa do Estado desde o ano de 2006.
0 aditivo do contrato 001.0500.000.145/2016 (processo origem
001.0500.000.027/2015), o qual trata da reforma do prédio da SES/SP, referente a
transferéncia da sede da CROSS, também estd eivados de vicios de dificil reparacao,
desde suas tratativas como a elaboracao do préprio aditivo. A reforma deste prédio
SES/SP deveria obrigatoriamente passar por deliberagdo do pleno do CES/SP.
Inicialmente este aditivo teve um aporte financeiro de 10/2017 a 12/2017 no valor de
R$ 3.002.167,93 sem nenhuma prestacdo de contas. E importante consignar neste
relatdrio, nos documentos acostados ao processo administrativo que deu origem ao
contrato, todas as tratativas de negociacdo entre a SECONCI e a SES/SP, diz que ndo
ocorreria nenhum aporte de recursos financeiros pela SES/SP, tendo em vista a
estrutura ja existente em prédio da propria SES/SP. Porém, foi autorizado contrariando
a legislagdo e o préprio parecer da CJ/SES, autorizou a liberacdo dos recursos mensais
antecipados no valor de RS 4.798.606,00, totalizando RS 112.767.241,00, clausula 72
do contrato (processo n2 001.0500.000.047/2010), sem que haja a contrapartida da
prestacdo de contas dos valores desembolsados pela pasta desde 2010. Corroborando
com este entendimento, o artigo 42 e 62 da Lei Federal n? 4.320/64 - Orcamento
Publico: "pagamento da despesa sé podera ser efetuado quando ordenado apds sua
regular liquidacdo". O Acorddo TCU n2 817/2018, enfatiza que o pagamento
antecipado em contrato administrativo é procedimento excepcional que somente deve
ser admitido quando presentes as devidas justificativas e observadas certas condicoes,
como a prestacdo de garantia e a concessdo de desconto pelo contratado.Mas a
guestdo fundamental decorre da aplicacdo indevida deste modelo de gestdo, por parte
do gestor publico, em afronta a legislacdo pertinente, com falha dos mecanismos de
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controle previstos em lei, dentre os quais destacamos: o aumento do custo dos
servigos; o ndo atingimento /e ou auséncia das metas pactuadas no contrato de
gestdo; falta de transparéncia; direcionamento na escolha da organizacdo social; e a
distribuicdo de lucros pelas organizacdes sociais por meio da remuneracdo de
dirigentes e da contratacdo de empresas prestadoras de servicos.

6 RECOMENDACOES

Considerando a importancia do CES/SP em acompanhar os programas e agdes
desenvolvidas pela SES/SP, com maior grau de detalhamento, RECOMENDAMOS que:
6.1 Redigir o RAG com maior clareza e objetividade para a notificacdo das
quantificacdes/justificativas das metas apresentadas, para melhor avaliacdo, analise e
proposituras deste Conselho que possibilite a transparéncia das a¢des do programa de
governo;

6.2 Empregar metodologia padronizada para avaliacdo dos resultados para que se
permita que cada uma das areas técnicas envolvidas possam auto aplica-las, sendo
assim possivel aprimorar o processo de compartilhamento interno da responsabilidade
pelos resultados obtidos, realizar autocritica e a resolugdo adequada das Diretrizes.
Este processo também visaria facilitar a analise do documento de planejamento pelos
Conselheiros de Saude;

6.3 Medir a situacdo de manutencdo, readequagdo, mudanga das metas/acbes no
periodo avaliado ou acréscimo das ndo planejadas previamente;

6.4 Medir qualitativamente e quantitativamente o grau de alcance / realiza¢cdo das
metas/acdes que foram mantidas, readequadas ou acrescidas durante todo periodo;
6.5 Medir as razdes que justificaram a mudanca das metas/acGes anteriormente
planejadas;

Utilizar as referéncias contidas no manual do TCE ano 2018 - indice de Efetividade da
Gestao Municipal;

6.6 Incorporar as informagdes necessdrias ao atual modelo de apresentacao do
RAG, com o objetivo de facilitar o acompanhamento e anadlise das metas previstas no
presente instrumento;

6.7 Incluir glossario com as siglas utilizadas nos proximos relatoérios;

6.8 Incluir para as metas satisfatérias , insatisfatorias (critica e alerta) prazo final
para a sua execugao;

6.9 Aprimorar as justificativas referentes aos atrasos de execucdo de obras,
contratos, programas e projetos;

6.10 Incluir valores financeiros e sua execugao referentes a cada agao do RAG;

6.11 A Relataria considera que a Programacdo Anual de Saude - PAS, e seus
resultados, expressos no Relatério Anual de Gestao - RAG, devem instituir padrdes e
métodos pactuados com outras instancias de governo para proporcionar aos usuarios
uma atencdo integral e oportuna as suas necessidades;

6.12 Toda e qualquer meta que houver necessidade de revisdo, reprogramacao e
/ou redimensionamento deverd obrigatoriamente ser analisada por este Conselho
Estadual de Saude - CES/SP objetivando parecer;

6.13 O uso de restos a pagar entre exercicios orcamentarios dificulta a gestdo e a
transparéncia do resultado fiscal, podendo levar a perda de credibilidade do
orcamento em si e a uma menor transparéncia. Para minimizar esse risco, a Relataria
salienta a necessidade de rigidos controles internos, que permitam avaliar,
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sistematicamente, a real capacidade da SES/SP expandir a prestacdo de servigos
publicos sem correr o risco de colapso financeiro que o impeca de honrar os
compromissos assumidos.

6.14 No que concerne o contrato de gestdao firmado com a SECONCI referente a
CROSS , a relataria recomenda a instauracdo de uma sindicancia para apurar as
irregularidades apontadas nesse relatoério;

6.15 As demandas judiciais reiteradas sobre o mesmo procedimento indicam déficit
de cobertura e, caso superem o marco temporal do planejamento sanitario e
orcamentdrio de 04 anos do Plano Plurianual - PPA, deve ser computado como
despesa extra-piso. A relataria recomenda que tais gastos sejam excluidos da meméoria
do calculo minimo de 12% a ser aplicado pelo Estado em gastos de saude, conforme
entendimento do artigo 42, inciso lli da LC 141/2012, por ndo atender ao principio de
acesso universal.

7 PARECER CONCLUSIVO:

CONSIDERANDO que os Relatérios Quadrimestrais e o Relatdorio Anual de Gestdo
devem atender as seguintes exigéncias da Lei Complementar Federal n? 141/2012:
Art. 36. O gestor do SUS em cada ente da Federacdo elaborara Relatorio detalhado, o
gual contera, no minimo, as seguintes informacdes:

| - montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

li - auditorias realizadas ou em fase de execuc¢do no periodo e suas recomendacgoes e
determinacgdes;

Ili - oferta e produgdo de servigcos publicos na rede assistencial propria, contratada e
conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de satude da populacdo em seu
ambito de atuacao.

§ 12 A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios deverdo comprovar a
observancia do disposto neste artigo mediante o envio de Relatério de Gestdo ao
respectivo Conselho de Saude, até o dia 30 de marco do ano seguinte ao da execugdo
financeira, cabendo ao Conselho emitir parecer conclusivo sobre o cumprimento ou
ndao das normas estatuidas nesta Lei Complementar , ao qual sera dada ampla
divulgacdo, inclusive em meios eletronicos de acesso publico, sem prejuizo do disposto
nos art. 56 e 57 da Lei Complementar Federal n2 101, de 4 de maio de 2000.

§ 2° Os entes da Federacdo deverao encaminhar a programacdo anual do Plano de
Saude ao respectivo Conselho de Saude, para aprovacdo antes da data de
encaminhamento da lei de diretrizes orcamentarias do exercicio correspondente, a
qual sera dada ampla divulgacdo, inclusive em meios eletronicos de acesso publico.

§ 3° Anualmente , os entes da Federacdo atualizardo o cadastro no Sistema de que
trata o art. 39 desta Lei Complementar , com mencao as exigéncias deste artigo, além
de indicar a data de aprovacdo do Relatdrio de Gestdao pelo respectivo Conselho de
Saude.

§ 4° O Relatdrio de que trata o caput serd elaborado de acordo com modelo
padronizado aprovado pelo Conselho Nacional de Saude, devendo-se adotar modelo
simplificado para Municipios com populacdo inferior a 50.000 (cinquenta mil
habitantes).

§ 5° O gestor do SUS apresentarad, até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro,
em audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federacdo, o Relatdrio
de que trata o caput
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CONSIDERANDO que, conforme os documentos apresentados pela Secretaria Estadual
de Saude, a relataria entende que a SES/SP ndo vem atendendo integralmente a
legislagdo que trata das Prestagdes de Contas , tanto em relagao a elaboragdao do
Relatdrio Detalhado referente ao Quadrimestre Anterior (RDQA), como também do
Relatério Anual de Gestdo - RAG ;

CONSIDERANDO que a Secretaria Estadual de Saude - SES/SP elabora a cada
guadrimestre um relatério de prestacdo de contas, encaminhado para apreciacdo do
Conselho Estadual de Saude - CES/SP, porém, a SES/SP deve se utilizar do modelo
padronizado e aprovado pelo CES/SP, nos termos do artigo 36, §4° da Lei
Complementar Federal n? 141/2012;

CONSIDERANDO que os relatérios (RAG e RDQA) deverdo conter, no minimo: !-
montante e fonte dos recursos aplicados no periodo; li- auditorias realizadas ou em
fase de execucdo no periodo e suas recomendacdes e determinacgées; lli- oferta e
producdo de servicos publicos na rede assistencial prépria contratada e
conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de saude da populacdo em seu
ambito de atuacdo (art. 36, LC 141/2012);

CONSIDERANDO que consiste em relevante momento de implementagdo concreta da
diretriz constitucional da participacdo da comunidade no Sistema Unico de Saude -
SUS, a descricdo deve demonstrar a relevancia de que os dados sejam apresentados de
maneira compreensivel e contextualizada na realidade tatica; CONSIDERANDO que a
programacao anual de saude do Plano Anual de Saude - PES deve conter os relatdrios,
de acordo com a Lei Complementar n? 141/2012, a saber: 1- Relatério Detalhado
referente ao Quadrimestre Anterior - RDQA, contendo os resultados alcancados a cada
guadrimestre, com a execuc¢ao da Programacdo Anual de Saude; 2- Relatdrio Anual de
Gestdo - RAG, contendo os resultados alcancados , a cada ano, com a execugao da
Programacdo Anual de Saude - PAS;

CONSIDERANDO que a Lei Complementar Federal n? 141/2012 determina em relagdo
ao RDQA, que os Conselhos de Salde, no ambito de suas atribuicdes, avaliardo a cada
quadrimestre o Relatério da Execu¢ao Orgamentaria e Financeira no ambito da saude -
RREO, e o RAG sobre a repercussdo da execucao da Lei Complementar nas condicdes
de saude e na qualidade dos servicos de saude das populacdes respectivas e
encaminhara ao Chefe do Poder Executivo do respectivo ente a Federagdo as
indicacGes para que sejam adotadas as medidas corretivas necessdrias (art. 41, da LC
141/2012);

CONSIDERANDO que o Conselho Estadual de Saude deve ainda, por determinacado da
Lei Complementar Federal n® 141/2012 , "emitir parecer conclusivo" sobre o
cumprimento ou ndo das normas contidas nesta lei; CONSIDERANDO que, segundo o
art. 46 da Lei Complementar n? 141/2012 , as infracdes de seus dispositivos serdo
punidas segundo o Decreto-Lei n2 2.848 , de 7 de dezembro de 1940 (Cddigo Penal) , a
Lei n2 1.079, de 10 de abri | de 1950 (Crimes de Responsabilidade ), o Decreto-Lei n?
201, de 27 de fevereiro de 1967 (Responsabilidade dos Prefeitos e Vereadores), a Lei
n2 8.429, de 2 de junho de 1992 (Improbidade Administrativa) , e demais normas da
legislacdo pertinente;

Esta Relataria resolve RECOMENDAR a Secretaria Estadual de Saude - SES/SP, na
pessoa do Sr. Governador do Estado, e do Sr. Secretario Estadual de Saude/SP que:
a)Seja atendida integralmente a legislacdo que trata das presta¢cdes de contas,
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tanto em relagao a

elaboracdo do Relatério Detalhado referente ao Quadrimestre - RDQ , como também
do RAG a partir de 2018 e subsequentes;

b)Seja elaborado a cada quadrimestre, um relatério de prestacdo de contas, a ser
encaminhado para

apreciacdo do CES/SP, utilizando-se o modelo do Relatério Detalhado referente ao
Quadrimestre Anterior - RDQA , de acordo com artigo 36, §4°, da Lei Complementar
Federal n? 141/2012;

e)Seja respeitado os principios constitucionais da administragdo publica, previstos
no artigo 37 de

nossa Constituicao Federal 1988, legalidade, impessoalidade, moralidade e eficiéncia;
d)Seja incluida no orcamento, uma provisdo de recursos com rubrica distinta, para as
demandas judiciais, uma vez que sdo valores expressivos, os quais a SES/SP exclui das
acOes aprovadas no Plano Estadual de Saude - PES 2016-2019, e considera-os como
cumprimento do plano. A Relataria entende que as demandas judiciais, ndo devem
compor a base de célculo do percentual, uma vez que o artigo 4°, inciso lll da LC
141/2012 se exclui da base de calculo as acdes em saude que ndo contemplem o
Principio da Universalidade no SUS, ser acessiveis a toda a comunidade. A Relataria
registra ainda, que o gestor publico ndo prevé os riscos fiscais representados por a¢des
judiciais que o gestor enfrenta, e que podem gerar mais despesas. O objetivo é adotar
providéncias para que ndo ocorra a diminuicdo da capacidade de atendimento regular
e com qualidade dos usudrios do SUS.

e)Nenhum investimento cuja execugdo ultrapasse um exercicio financeiro podera ser
iniciado sem prévia inclusdo no plano anual de saude, ou sem autorizacdo de lei que
autorize a inclusdo, sob pena de crime de responsabilidade;

f)Seja informado ao CES/SP, no prazo de 30 (trinta) dias, quais as medidas adotadas
em acatamento a presente recomendacao.

Além do seu escopo pedagdgico e preventivo, a presente RECOMENDAGCAO presta-se a
alertar seus destinatdrios para o modo adequado de proceder quanto as matérias aqui
tratadas, bem como acerca das consequéncias legais em caso de sua eventual
inobservancia.

Reiteramos a importancia fundamental da participagdo ativa dos conselheiros
membros da Comissdo de Finangcas - COFIN, na apreciacdio dos Relatdrios
Quadrimestrais- RDQ e dos Relatérios de Execugao Orgamentdria - RREO.

CONCLUSAO FINAL

Nos ultimos anos, as principais recomendag¢des do CES/SP amparadas na legislacdo,
ndo tém sido acatadas ou atendidas pela SES/SP. Verifica-se a inobservancia a
legislacao, as atividades de controles internos, e o seu constante monitoramento. A
relataria concluiu que ha evidéncias de impropriedades que comprometem o
julgamento da prestacdo de contas da SES/SP.

Diante de todo o exposto acima, esta Relataria composta de 04 (quatro) membros do
CES/SP, por 03 (trés) votos reprovam o Relatério Anual de Saude 2017 - RAG pelos
motivos expostos no presente relatdrio.

O voto do segmento gestor é de aprovacdo com as devidas recomendacdes expostas,
uma vez gque no conjunto de acdes, metas, diretrizes, os indicadores atingiram
percentual satisfatério na sua execug¢do. Quanto a execucdo orcamentaria, as atas da
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Comissdo de Finangas do CES/SP, ndo apontaram irregularidades no demonstrativo
financeiro, e no proprio modelo de apresentacdo do RAG 2017. Na questdo do
contrato da SECONCI, a Comissdo de Fiscalizacdo dos contratos com as Organizacdes
Sociais - 0OSs, composta por membros da Assembleia Legislativa/SP - ALESP e 02
membros do Conselho Estadual de Sadde - CES/SP, também ndo apontaram
quaisquer irregularidades nas atas.

FUNDAMENTACAO LEGAL E BIBLIOGRAFIA

Constituicdo Federal de 1988 - Art. 37 e 70, pardgrafo Unico - Art.150, VI, "b" e "c",§ 4¢
- Art. 195, § 72 - Art. 199, § 1° -Art. 203, 1 a V- Art. 213 - Art. 204 - Art. 227, § 19;
Caodigo Civil Brasileiro (Lei n? 10.406/02) - Art. 44 - Artigo 53 a 69, com incisos,
paragrafos e alineas correspondentes - Art. 1.155;

Cadigo Tributario Nacional (Lei n? 5.172/66) - Art. 9°, IV, "c" - Artigos 14 com incisos,
paragrafos e alineas correspondentes;

Lei Federal n. 4.320/1964 (Orcamento Publico), artigos 12, 16 e 21;

Lei Complementar Federal n? 101/00 (Lei de Responsabilidade Fiscal), artigos 15, 16,
17 e 25;

Lei Complementar Federal n? 141/2012;

Lei Federal n2 9.790/99 (Lei das Organizacdes da Sociedade Civil de Interesse Publico -
OSCIP);

Lei Complementar Estadual n? 846/1998;

Lei Federal n2 9.637/98 (Qualificacdo de entidades como organizagées sociais);

Lei Federal n? 9.532/97 (Legislacdo Tributaria Federal - COFINS E CSLL) -Art. 12, 13, 14
e 15 com incisos, paragrafos e alineas correspondentes;

Lei Federal n? 10.637/02 (PIS / PASEP) - Art. 34;

Lei Federal n2 10.833/98 - (Legislacdo Tributaria Federal) - Art. 10, Art. 30 com incisos,
paragrafos e alineas correspondentes;

Lei Federal n? 8.212/91 e alterag8es - (Plano de Custeio da Seguridade Social) - Art. 12,
1,"a","g",V, "h" - Art. 15, 1, paragrafo Unico - Art. 22;

Lei Federal n? 8.666/93 - (Lei de Licitacdo e Contratos) artigos 86, 116; Lei Federal n2
9.608/98 - (Disp&e sobre o Servigo Voluntario);

Lei Federal n2 8.429/92 - (Lei de Improbidade Administrativa);

Lei Federal n? 12.101/09 - (Certificacdo das entidades beneficentes de assisténcia
social e procedimentos de isencdo de contribuicGes para a seguridade social);

Decreto Federal n? 3.000/99 (Regulamento do Imposto de Renda) - Art. 169 a 174 com
incisos, paragrafos e alineas correspondentes;

Decreto Federal n? 4.524/02 (Regulamenta Contribuicdo PIS/PASEP e a COFINS) - Art.
9° - Art. 46 com incisos, paragrafos e alineas correspondentes;

Decreto Federal n2 3.048, de 6 de maio de 1999 - (Regulamento da Previdéncia Social)
- Art. 216, 1, § 26; Portaria 548/2015 da Secretaria do Tesouro Nacional;

Portaria n2 634, 2 de 19 de novembro de 2013 Secretaria do Tesouro Nacional;

Normas Brasileiras de Contabilidade do Conselho Federal de Contabilidade - ITG 2002;
http://bvsms.saude.qov.br/bvs/publicacoes/contas SUS perspectiva contabilidade
internacional 2010 2014 pdf
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/ManualdeAcompa
nhamentoFinanceiro03012 017.pdf
https://www4.tce.sp.gov.br/sites/tcesp/files/instrucoes01-2016.pdf
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https://www.cremesp.orq.br/?siteAcao=Publicacoes&acao=detalhes&cod_publicacao
=60

https://portal.tcu.gov.br/jurisprudencia/inicio/

http://www mpf.mp.br/sp
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2017/maio/03/Manual-de-
Orientacoes-para-Contratacao-de-Servicos-de-Saude.pdf

http://portal.stf. jus.br/jurisprudencia/

http://www.tesouro.fazenda .qov.br/-/mcasp
https://cfc.org.br/noticias/artigo-as-normas-contabeis-do-setor-publico-como-
instrumento-para-a-melhoria-do- controle-das-financas-publicas/
http://www.mpc.sp.gov.br/

SIGLAS

ACP - Acdo Civil Publica

CAF - Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica

CES/SP - Conselho Estadual de Saude de S3o Paulo

CGCSS/SP - Coordenacdo de Gestdo de Contratos de Servicos de Saude de S3o Paulo
CGOF - Coordenadoria de Gestdo Or¢camentaria e Financeira

CIB - Comissao Intergestores Bipartite CJ - Consultoria Juridica

CNS - Conselho Nacional de Saude

GPS - Coordenadoria de Planejamento de Saude

CROSS - Central de Regulacdo de Ofertas e Servicos de Saude FUNDES - Fundo
Estadual de Saude

LC - Lei Complementar

MPF/SP - Ministério Publico Federal do Estado de S3o Paulo MPE/SP - Ministério
Publico Estadual de Sao Paulo

MPC/SP - Ministério Publico de Contas de Sdo Paulo OSs - Organizag¢des Sociais

PAS - Programacgdo Anual de Saude PES - Plano Estadual de Saude

SARGSUS - Sistema de Apoio ao Relatério Anual de Gestdo SES/SP - Secretaria Estadual
de Saude de Sao Paulo

SIAFEM - Sistema Integrado de Administragao Financeira para Estados e Municipios
SIGEO - Sistema de Informacdes Gerenciais da Execucdo orcamentadria

SIOPS - Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude SUS - Sistema
Unico de Satde

RDQA - Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior

RREO - Relatério Resumido da Execugdao Orgamentadria

TCE - Tribunal de Contas do Estado

TCU - Tribunal de Contas da Unido

Em seguida, o secretdrio executivo propde a votacdo, de quem esta de acordo com a
proposta de réplica da comissdo de relatoria e votacdo- (na apresentacdo —
https://www.youtube.com/watch?v=nlkUXu3gBtw — tempo 1:44:20 A 1:44:42), com
15 votos a favor e 01 voto contra, O abstencdo. Em seguida, o conselheiro Jair,
segmento trabalhador tem a palavra e manifesta que evitard as formalidades e tentara
ser mais didatico e coloca sobre o contrato do CROSS ante ao ponto apresentado pelo
conselheiro Frederico e colega da relatoria , do porqué desse encaminhamento, face
ndo estar contemplado nas metas, em segmento, o conselheiro Jair informa que o
contrato desde 2010, vem recebendo aditivos, com o custo de 76 milhGes/anos pagos
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em 12 parcelas e a busca dos dados deu-se em fun¢dao da obra levantada na area de
abrangéncia da SESPsem aprovagao do CESSP, no custo de 10 milhdes, pagos em duas
parcelas de 3 milhdes e 7 milhdes. A comissdo de relatoria pediu vista ao projeto e cita
por menores do processo — fala na integra (apresentacdo de trabalho sobre a CROSS
(https://www.youtub.com/watch?v=nilkVXuzgBtw-tempo 1:46:202 1:47:03 e em
complementagdo dos dos dados informa sobre a questao do chamamento publico
desse contrato e cita a entrega de documentos antes do prazo exigido pelo edital e
com parecer da CJ- consultoria juridica as SESSP que apontava sobre estar em analise
repassar a regulacdo da pasta para contrato de terceiros, o chamamento durou 03
dias e o SECOCI foi eleita e na continuidade de sua fala, detalha sobre os repasses
financeiros- fala na integra (apresentacdo- http://www.youtub.com/watch?v+nlkVu3g
-tempo 1:47:47 a 1:49:01) e pontua que ha documentos que validam as colocacOes
serdo disponibilizados a todos. O conselheiro Jair questiona o pleno se houve a
aprovacdo de reforma pelo conselho sendo que a assisténcia farmacéutica necessita
de recurso e sobre a assisténcia farmacéutica coloca que a meta de 100% nao condiz
com a realidade dos fatos que a sociedade enfrenta e sobre a peca orcamentaria foi
analisada como um todo. Em relacdo ao programa 930, 80% do orcamento é
contabilizado quase numa rubrica que da margem a pasta, sem necessidade de credito
suplementar, consiga realocar e fazer manobra no orcamento e complementa antes de
passar a palavra a conselheira Maria Alessandra, que no proximo PPA- Plano
Plurianual, que o Conselho exija abertura de mais programas dentro do plano contabil
para que se distribua melhor a alocacdo de recursos e faz a critica perante ao ndo
entendimento das medidas essenciais, bem como, ao planejamento e cita o gasto
concentrado e o que ndo proporciona a transparéncia e de como as agdes estdao
chegando a sociedade e isto ndo quer dizer que CGOF tenha autonomia para tanto, o
debate deve ser levado a secretaria de Estado da fazenda. Sobre a colocacdo do
conselheiro Alaor, o conselheiro Jair comenta sobre a forma de como o RAG é
apresentado ainda hd muito a ser feito e a comissdo de relatoria consultou os
pareceres dos RAG anteriores e em relagdao as ressalvas apontadas, as mesmas
persistem ano a ano. E termina a fala demonstrando a insatisfagdo enquanto controle
social. A conselheira Maria Alessandra complementa a fala do seu antecessor citando
parecer n2 495/2010 da CJ as fls. 019 que trata do aporte financeiro que é gratuito
bem como a solicitagao de CJ de inclusao dessa clausula no contrato e complementa
que em junho/2010, o coordenador da area recusa todas as recomendaces realizadas
pelo juridico e pela administragdo publica e comenta também sobre o Parecer da TCU
auditoria/ 2012 dedica o item exclusivo ao SECONCI, e faz a leitura de um pequeno
trecho, que cita a ilegalidade da contratagdo. A conselheira Maria Alessandra relata
ainda que o parecer o TCU foi reencaminhado em 2012 a SESSP. O parecer da relatoria
ndo é juridico e desta forma todo o trabalho foi embasado na legislagdo. Comenta
sobre a lei do orcamento 12 4320/64,que esta em vigor no caso da SECONCI, nos
artigos 42, 41, 43 e 62, a SESSP faz pagamento antecipado por um instrumento
simples(carta) com o empenho e liquidez no mesmo dia e a conselheira Maria
Alessandra argumenta que isso ndo acontece no poder publico e exemplifica que em
2017 houve a liquidagdo antes do empenho. A questdo da rubrica 930 considerando os
padrdes internacionais de contabilidade tem que se adequar e retoma a questdo da
rubrica pois se houver a criacgdo de uma nova rubrica ndo hd como haver
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remanejamento e a secretaria de Estado de salde ndo segue essa padronizacdo e
comenta sobre a bibliografia utilizada para o embasamento tedrico, ata a Fiocruz e
argumenta quanto a dificuldade do cidaddo em interpretar os dados face a
complexidade dos sistemas, visto que isto ndo é realizado, A do autismo estd
fundamentada pelos desembargadores lendo o trecho da sentenca fala na integra - (na
apresentagdo- https.//www.youtube.com/watch?v=lkVXu3gBtw - tempo- 1:58:32 a
1:58:53) e argumenta que os fatos ndo coincidem com a fala da defesa. Com relagdo a
assisténcia farmacéutica a conselheira Maria Alessandra acompanha mensalmente a
saga dos cidaddos frente ao acesso dos medicamentos e cita varios exemplos de
pessoas e manifesta sua indignacdo comparando a questdo supra citada do aporte
destinado a SECONCI e conclui quanto a necessidade de melhor gestdo dos recursos. A
conselheira Maria Alessandra defende que ndo pode haver falta de recursos na
assisténcia farmacéutica e reafirma o posicionamento quanto a aprovacdo da recusa
da prestacdo de contas da secretaria de Estado as saude. O presidente pergunta se ha
mais algum membro que queira se manifestar, a conselheira Maria Bertolina segmento
usuario, Movimento Popular reafirma as palavras dos colegas da relatoria e confirma o
seu voto pela reprovacio do RAG baseando em todos relatorios que vem
acompanhando a anos e solicita que todos os conselheiros os acompanhe nessa
votacdo. O conselheiro Frederico, segmento gestor, para uma leve tréplica
respondendo ao conselheiro Alaor entende que a secretaria de estado atende ha anos
o modelo preconizado pela legislacdo e expressa a dificuldade de entendimento nas
colocagbes do conselheiro perante aos instrumentos de planejamento sobre as
guestdoes pontuadas pelo relatério da comissdo (CROSS, TEA, demanda judicial,
assisténcia farmacéutica) essas questées ndo sdo o foco do RAG, o ponto é: aplicado
do percentual de recursos financeiros exigido por lei e se metas foram atingidas, acdes
alcangadas, conforme afirmagdao do conselheiro e com as devidas justificativas e
retoma a sugestdo anteriormente dada para o encaminhamento a outras instancias de
controle para que fossem verificadas as possiveis irregularidades apontadas e defende
que o CESSP deve avaliar fora do escopo do RAG. Ainda em sua fala o conselheiro
coloca que o TCE em 2012 ndo reprovou as contas da SESSP e nem mesmo do Estado,
entretanto, existem recomendacdes e esclarece que o parecer serd apresentado ao
Secretdrio de Estado da Saude com proposta de homologacdo e de acordo com os
novos estudos que serdao segnatados parecer final e complementa poderd ocorrer
guanto a analise do parecer que sera submetida a outras instancias como consultoria
juridica, Procuradoria Geral do Estado- PGE apds a aprovacdo ou reprovacao deste
documento e ainda faz a abertura para todos os conselheiros quanto as préximas
etapas com o objetivo da transparéncia das acdes para que nado haja duvida quanto ao
compromisso da SESSP. O presidente Affonso quer consignar uma proposta de parecer
conclusivo referente ao RAG-2017 e passa 4 secretaria executiva neste momento, a
conselheira Maria Alessandra interpela o encaminhamento dado. Ha manifestacOes
dos membros do Pleno sem uso do microfone e o presidente retoma a palavra e
esclarece que esta recebendo o documento do conselheiro Frederico, que fez parte da
argumentacdo dele favoravel a prestacdo de contas e finda a sua fala com
encaminhamento deste documento para que seja anexado em ata. A conselheira
Neide solicita questdo de ordem, pedindo ao conselheiro Frederico que altere o titulo
sugerindo como declaragdo de voto. O presidente destaca ao Pleno que o que
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consolida os trabalhos é a ata e dessa forma encaminhou para que a documentagao
seja anexada. A conselheira Neide reafirma sua solicitacdo e refere que o relatério é
Unico (fala sem uso de microfone). O secretario executivo Belfari solicita que os
conselheiros utilizem os microfones. Em seguida, a conselheira Ana Carolina solicita
uma questdao de ordem e propde a votagdao do relatdrio e continua a explanagao
dizendo que na medida que o documento é aprovado isto impossibilitard a aprovacao
do relatério do conselheiro Frederico com o respeito que merece (SIC), e propde que
se conste em ata como manifestacdo e que o documento foi rejeitado caso o relatdério
da Comissdo seja aprovado. Com a palavra o presidente esclarece que ndo esta
conduzindo a proposta de relatério para votacdo o Pleno ndo deliberou dessa forma, e
continuando o que sera votado é o relatério proposto pela Comissdo de relatoria e
reitera sua conducdo para ser anexado ao corpo da ata. A conselheira Neide solicita
guestdo de ordem e refaz a solicitacdo anterior quanto a alteracdo do titulo do
documento e reafirma que ndo pode haver dois pareceres do ponto de vista legal e
isto pode haver consulta a CJ] a respeito. O secretario executivo, senhor Belfari
esclarece que se o documento constar como declaracdo de voto fara parte integral da
ata. O conselheiro Frederico solicita a palavra e manifesta que respeita a colocacdo da
conselheira Neide porém mantera o documento tal como se apresenta com a
liberdade autoral que |he é legitima e reforca que se trata de uma proposta. Pontua
gue tem direito de se expressar democraticamente como também encaminhar
quaisquer documento a este conselho. Nesse momento, os membros tecem
comentarios sem uso de microfone e ha manifestacdo audivel de “uso de ma fé” sem
identificacdo do(a) conselheiro(a) na qual o conselheiro Frederico o responde de que
ndo houve esse intuito. O presidente solicita a palavra e apresenta ao Pleno que houve
a solicitacdo da conselheir, mas o conselheiro manteve a decisdo de manutencdo do
titulo e propde ao Pleno que se finalize o decreto, pois este ndo é o objetivo da
reunido. Reitera o seu encaminhamento como documento a ser anexado em ata, se
trata de uma formalidade e retoma com o pleno o encaminhamento enquanto a
votacdo do Parecer conforme deliberado anteriormente, Antes de iniciar a votacdo o
presidente questiona se ha questdao de ordem, o conselheiro Alaor solicita a palavra,
retoma os processos de trabalhos ocorridos até o presente momento: como
apresentacdo de um parecer pela comissdao do qual o conselheiro Frederico € membro
e debate sobre o direito do mesmo ao se manifestar de forma contraditdria e se ainda
assim se sinta prejudicado no contexto. A manifestacdo deveria ser realizada
anteriormente a comissao, que é seu direito e ndo desta forma e comenta o ocorrido
na reunido anterior com os pareceres apresentados e reforca sobre o direito de
declaragao de voto e informa as ferramentas utilizadas por ele e fez consultas a AGU
da qual é membro. Ainda sobre o tema manifesta sua preocupacdo quanto a inducgdo a
erro, dubialidade e problema no judiciario. O presidente esclarece que todas as
manifestacGes geram debate e dificulta a conducdo, a conselheira solicita questdo de
ordem e expressa suas desculpas a presidéncia pela forca de expressdo em suas
palavras e solicita o registro do pedido, que sdo aceitas pelo senhor presidente.
Continuando a conselheira manifesta que sempre foi voto vencido (SIC) no conselho e
gue ndo teve a oportunidade de proferir essas questdes apontadas por ela
anteriormente e que esta sendo dada a representacdo da gestdo e por fim entende
gue por se tratar de drgdo colegiado foi deliberado uma comissdo para fazer o parecer,
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€ 0 que a comissdo decidiu, isto é democratico ela refor¢a a indicagdo que o
conselheiro deve fazer a declaracdo de voto e ndo um segundo parecer ou caso saia
outro encaminhamento para outra instancia e de que a Secretaria de Estado use a seu
favor. O presidente esclarece e que o parecer foi formulado pelo membro da relatoria
e justificou sua manifestacdo e apresentou sua proposta de parecer em continuidade,
o senhor Affonso ndo pode desconsiderar. O presidente apresenta as ordens de
inscrigdes: conselheiro Erik, Frederico, Irene e Maxwel. O conselheiro Erik apresenta
seus esclarecimentos perante ao debate quanto a formalizagdo a partir de sua
experiéncia profissional. A questao é quando ha um colegiado em qualquer 6rgao
publico é possivel ter o voto divergente, que aparece na integra e exemplifica com a
situacdo de juri, e entende que ficou confuso foi de que o voto em questdo deveria
estar junto com o parecer. O presidente informa que o que esta em discussao é as
votacdo do parecer do RAG, do qual o conselheiro Frederico fez a sustentacdo oral,
porém houve a entrega do documento e complementa que se houver interesse de
algum conselheiro (a) podera ser solicitada vistas e com manifestacdo posterior. O
presidente apresenta dois encaminhamentos: solicitacdo de vistas como conselheiro e
suspender a reunido mas entende que ndo deveria ter tal atitude desta forma fez o
encaminhamento inicial. O conselheiro Maxwel solicita questdo de encaminhamento e
o presidente esclarece que ha outros conselheiros e assim é passada a palavras ao
conselheiro Frederico. Ele coloca que o parecer de sua autoria foi entregue somente
ao presidente e portanto o parecer da comissdo é o que sera votado e reafirma suas
manifestacGes anteriores e defesa do seu voto de aprovacdo e que sequer faz parte do
material distribuido aos conselheiros, solicita o registro em ata, da entrega do
documento e que é uma proposta. Trata-se de um documento autoral, do segmento
da gestao. Apds esse momento o presidente, conselheiro Affonso fala aos membros
gue ha uma questdo de ordem solicitada pela conselheira Irene e uma questdo de
encaminhamento do conselheiro Maxwel e questiona outro (a) conselheiro (a) gostaria
de se manifestar. Apresenta entdao a ordem de manifestagdes: conselheira Irene,
conselheiro Maxwel e secretario executivo e encaminhamento de votacdo do parecer
da relatoria ao RAG de 2017. A conselheira Irene solicita esclarecimento sobre qual
relatdrio constara em ata o presidente esclarece que o parecer que serd votado é o
que foi apresentado pela comissdo de relatoria e o outro parecer sera anexado em ata,
e nao sera submetido para a apreciagao do plendrio que nao foi submetido a votagdo e
que foi feita apenas entrega formal. A conselheira Irene se sente esclarecida com a fala
da presidéncia e que tal acdo estd gravada em video e audio. O conselheiro Maxwel
retoma a proposta de encaminhamento de votacdo imediata e com a proposta de que
0 parecer ndao seja anexado em ata. O presidente esclarece que se o seu
encaminhamento foi inadequado certamente o secretario executivo esclarecera. O
conselheiro Maxwel propGe que se proceda a votacao e o presidente esclarece o
encaminhamento realizado anteriormente. O conselheiro Maxwel pontua que tem
divergéncia e o presidente orienta que em momento oportuno o Pleno se manifeste.
Passa entdo a palavra ao secretario executivo Belfari, que fala de sua contribuicdo para
qualificar o documento e ata a pag 15 que se refere a fundamentacdo legal e
bibliografia e solicita que sejam adotados as normas ABNT. O presidente chama
atencdo do Pleno quanto ao respeito ao direito da fala e conclusdo da mesma pelo
requerente e solicita a conclusdo. O secretario executivo Belfari solicita que mantenha
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a referencia de forma como consta no manual de redacdo da Republica. Em seguida, o
presidente, conselheiro Affonso solicita e encaminhamento para votacdo e efetuado
pelo secretario executivo senhor Belfari. Regime de votagdo encaminhamento:
aprovacao do parecer da comissao de relatoria sobre o RAG- 2017. Votagdo: 16 votos a
favor; 01 voto contra e 02 absten¢des com solicitacdo de justificativas do conselheiro
Erik, segmento gestor que fundamenta seu voto por uma questdo de coeréncia que a
documentagao anexada em ata deveria constar como declaragdo de voto divergente o
conselheiro Jodo Luis, representante do segmento gestor, Fehosp justifica sem voto
entendendo que houve duvida no objetivo do que é o RAG e salvo melhor juizo; o RAG
tem apresentado evolucdo pelo que tem acompanhado como conselheiro. O
secretario executivo informa que o item | de pauta foi encerrado e o presidente
reforca o esgotamento deste item para o posterior que trata da avaliagao e aprovagao
do parecer sobre a Programacdo Anual de Saude- PAS-2019 e consideragcbes da
comissdo de relatoria. O conselheiro Maxwel apresenta a duvida quanto ao
documento, que o denomina como relatério substitutivo . O secretario executivo
esclarece que ndo é relatério. E novamente é esclarecido que o documento é uma
proposta de parecer conclusivo do RAG-2017, feito pelo relator, membro da relatoria,
gue ndo foi apreciada e conduzida para analise e discussdo ao pleno, palavras do
presidente e este documento sera encaminhado a secretaria executiva para ser
anexado em ata, conforme orientacdo do senhor presidente. Tem-se inicio a discussao
do item 2 e feita a leitura do tema é solicitado que a comissdo se manifeste e dessa
forma, o conselheiro Frederico representando a comissdo com a palavra e o
conselheiro Alaor solicita uma questdo de ordem e coloca a sua duvida quanto a
exclusividade do tema visto que sé poderia haver uma ata para cada parecer manifesta
sua preocupacado com a possivel indugdo ao erro e solicita esclarecimento da secretaria
executiva que manifesta que nao se deve dar prosseguimento a outros itens se nao
forem cumpridas as obrigacBes legais (RAG-PAS de salude do ano correspondente). Em
continuidade, o secretdrio executivo tem duas consideragdes, sendo que uma delas
sera apresentada pelo conselheiro Frederico e sera esclarecedora e outra questdo sao
os compromissos legais deste Pleno do Conselho e a medida que ha postergacdo do
cumprimento deste cronograma legal mais o colegiado deixa de exercer sua fungdo. O
conselheiro Alaor reitera sua duvida. O presidente Affonso expde ao grupo a questdo
de ordem do conselheiro Alaor é por uma questdo legal a reunido ordindria que
aprecia e vota a Programacao Anual de Saude deve ser exclusiva e ndo pode ter outros
itens de pauta e sobre isso sera feito o esclarecimento pela comissao de relatoria. O
conselheiro Frederico tem a palavra e considerando o posicionamento e entendimento
do conselheiro Alaor e de todos em continuidade, o conselheiro manifesta que perante
ao empenho e tempo excessivo dedicado para a confeccdo do parecer do RAG
comprometendo as atividades particulares de todos os membros, e desta forma
impossibilitou a elaboracdo do parecer do PAS-2019 no prazo proposto em tempo
concomitante. A comissdo entendeu dada a importancia da programacao de saude e
perante o prazo exigio, o conselheiro solicita a prorrogacdo de prazo para que a
relatoria possa se debrucar. O presidente Affonso pergunta ao conselheiro Alaor se a
colocacdo do conselheiro Frederico em nome da relatoria contempla a quetdo posta. O
conselheiro Alaor fala que se sente esclarecido quanto a decisdo da comissdo, mas nao
guanto a questdo legal. O presidente faz uma proposta de encaminhamento e consulta
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que este item seja retirado da ordem do dia considerando o que ja foi apresentado
pelo conselheiro Frederico e atendendo as observacdes do conselheiro Alaor quanto
ao atendimento das abrigacbes legais dos nossos atos e pergunta dos membros
guanto a anuéncia a esta proposta . O conselheiro Frederico solicita questdo de
esclarecimento do secretario executivo do CESSP e questiona onde esta fundamentado
que a comissao que elabora o RAG deve também ser responsavel pelo PAS e esclarece
gue ndo ha recusa quanto trabalho e sugere que talvez seja adequado a composicao
de outra comissdo e/ou de outros participantes. O presidente antes de passar a
palavra para a conselheira Neide e posteriormente ao conselheiro Alaor relata que tem
a lembranga e que certamente consta em ata que no momento do debate em se
desbrucar sobre o PAS-2019 foi sugerido que a comissdo do RAG-2017 pudesse ser
também a mesma responsavel pela elaboracdo e na ocasido os membros ndo se
opuseram ao encaminhamento e nao estd registrado em nenhum documento
regimental. A conselheira Neide segmento trabalhador, APCD com a palavra comenta
gue seria impossivel a confeccdo do relatério e comenta que na ocasido da proposta
somente a conselheira Maria Bertolina estava presente e que a mesma manifestou
gue se fosse de concordancia de todos, ela se empenharia. Ainda com a palavra a
conselheira debate sobre as perdas dos prazos e que a SESSP apresentou a PAS-2019 e
gue o conselho ndo demonstrou interesse. A conselheira Neide comenta que o
Conselho ndo teve a capacidade ou interesse de acrescentar o que deveria se agregado
e continua sua fala mencionando a necessidade do voto para que possa ser pactuado
com 0s municipios. O ano acabou esse processo se realiza antes da LDO- Lei de
Diretrizes Orcamentarias que ja saiu da SESSP e tudo o que for realizado e ndo estiver
previsto ndo tem valor no RAG- Relatdrio Anual de Gestdo, PAS- Programacdo Anual de
Saude e PES Plano Estadual de Saude, a Conselheira Neide prossegue e propde assim a
votacdo sobre o que foi discutido nas comissdes e a previsdo orcamentdria que consta
em Ata, o PES do préximo quadriénio que serda construido pelo Conselho. Ela traz para
reflexdao e fala da dificuldade nesse trabalho para obter um produto satisfatéorio em
pouco tempo e chama atengdo de todos para a responsabilidade da elaboragao do
parecer, sobre a perda de prazo e ainda destaca a importancia do papel dos Senhores
Conselheiros e qual o melhor momento de atuar. Ressalta também sobre o calenddrio
homologado em Dezembro de 2017 pelo Pleno com todos os prazos legais ja definidos.
A conselheira Neide termina sua fala sobre o tema e propde que se coloque em
votagdo e solicita a Comissdao de Politicas de Saude acompanhar os andamentos e
entende que ha possibilidade de avanco. O presidente Affonso pede a colaboracdo e o
respeito de todos durante a fala da conselheira Neide, que finaliza sua fala que se
houver algum conselheiro com disponibilidade que se apresente e que o trabalho seja
realizado com celeridade. Conselheiro Alaor Vieira-Facesp concorda com o
posicionamento do membro de relatoria, conselheiro Frederico em fung¢do do acumulo
de trabalho da comissdo e informa que a lei permite a instalacdo de uma comissdo
especifica para elaboracdo do parecer e a resolucio 459 também a portaria. O
conselheiro Alaor prossegue na explanacdao enquanto membro da comissdo de
Politicas de Saude e acompanhamento dos instrumentos de planejamento do Estado
no ambito do Conselho Estadual de Sdude sob coordenacdo do conselheiro Eduardo
Filoni. O conselheiro Alaor cita a portaria n? 2135, que foi distribuida aos conselheiros
e refere ao artigo n? 2 e faz a leitura deste com referéncia aos instrumentos de
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planejamento que sdo de incubéncia dessa comissdo instituida no colegiado. O
conselheiro menciona outro ponto e observando nos artigos 12, 13 e 14 que aborda
guestdes das comissdes setoriais e permanentes, ndo indica a criacdo de comissdo de
Politicas visto que toda e qualquer comissao instaurada no ambito do controle social. A
fala do conselheiro é interrompida em fungdo do presidente solicitar siléncio ao Pleno.
O conselheiro ainda com a palavra relata que a Comissao de Politica tem solicitado
pauta ha 04 meses e tem tido dificuldades com o prosseguimento, pois ndo
observamos o calenddrio anual e nem cumprindo com zelo em concordancia com a
Conselheira Neide. O secretario executivo Belfari ndo ha deliberacdo de documento
formal que torna obrigatdrio, que a comissdo de relatoria faria os dois pareceres. Ha
um entendimento explicito que esta comissao poderia fazer que foi atropelado por “N”
situacGes que ndo entrara no mérito. Ndo impede que o colegiado indique uma nova
comissdo ou que a comissdo se manifesta sobre sua continuidade. O senhor Belfari,
secretario executivo solicita ponderacdo nesse momento, apesar da conselheira Neide
ter sido objetiva, clara e concisa em suas colocag¢Ges. Continua a sua fala destacando
de que ha como o Conselho no ano de 2019, e-este préprio colegiado que votou
aprovando e contra dizer o feito. H4 o prazo e menciona que ha duas reuniGes
ordindrias para serem realizadas além das previstas para o cumprimento previsto em
lei. Ele conclui sugerindo de forma deliberativo que seja escolhido uma data. O
presidente do Pleno Dr. Affonso que ha manifestacdo do conselheiro Alaor que se
tenha somente o RAG sob o risco de anulacdo pelo seu entendimento. A reunido
ordinaria deve ter pauta Unica para o instrumento de planejamento, conforme fala do
conselheiro e o conselheiro Sr. Affonso, na presidéncia traz o alerta ao colegiado. O
conselheiro Alaor solicita questdo de ordem e palavra concedida pelo presidente traz
para o colegiado a questdo da inser¢ao do relatério no SARGSUS, em que um dos
membros do conselho com posse da senha inclua o documento no sistema antes do
envio ao colegiado e cita que ha ddvida se houve a inclusdo do relatério anteriormente
e que se o sistema abre para inser¢ao da ata. O presidente solicita que algum
conselheiro (a) ou area técnica possa esclarecer o conselheiro Alaor. O conselho
devera alimentar o SARGSUS- status da apreciacdo e o parecer conclusivo e isto
encerra o programa e os outros documentos, como a ata e anexos deverdo ser
inseridos. O conselheiro Alaor pergunta se o RAG foi inserido, a assessora técnica
Carolina confirma que nao, pois acabou de ser votado pelo colegiado. O secretario
executivo Belfari explica que apds deliberacdo do Pleno, a secretaria executiva publica
em diario oficial e divulga e insere no sistema os devidos documentos. O sistema nao
avalia a qualidade da informagao. O senhor Berlfari sugere a presidéncia a
possibilidade de ouvir a comissdo quanto a disponibilidade ou n3ao de elaborar o
parecer referente ao PAS-2019. O presidente pergunta se o conselheiro Alaor se sente
esclarecido e este responde afirmativamente dessa maneira, o conselheiro Frederico
enquanto componente do segmento gestor se compromete a participar desta
comissdo e colocar os prazos necessarios. A conselheira Maria Bertolina coloca que
ndo ha disponibilidade por compromissos anteriormente assumidos, a conselheira
Maria Alessandra também ndo tem disponibilidade devido ao tempo a as atividades
profissionais e pessoais e o conselheiro Jair também deixa a vaga ao segmento
trabalhador e seu compromisso enquanto doutorando demanda o tempo. O secretario
executivo Belfari identifica 3 declina¢cGes dos 4 membros da composicdo da comissao e
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solicita inclusdao de pauta para que se delibere uma nova comissao com prazo a ser
definido para chamar uma reunido ordindria para apreciacdao do parecer do PAS-2019.
A conselheira Neide quer retomar sua proposta. O presidente solicita alguns minutos a
conselheira Neide para esclarecer ao Pleno fala que a comissao de relatoria do RAG-
2017 por meio dos 3 membros, 2 segmento usuario e 1 segmento trabalhador ter
declinado na continuidade do trabalho apenas com o prosseguimento do conselheiro
gestor. O senhor secretario executivo coloca a necessidade reformular a comissao, no
entanto a conselheira Neide retoma a questao de ordem no sentido de recuperar a
proposta feita por ela que nao foi debatida. A conselheira Neide propde votar o PAS
sem relatdrio porque ndo temos mais como interferir em termos de dinheiro no 31 de
Agosto. Comenta sobre o trabalho realizado pela comissdo de Orcamento e finangas. O
conselheiro Maxwel ndo tem discordancia enquanto votacdo do PAS sem relatdrio,
mas qgue ndo seja na data de hoje em funcdo dos riscos e questdes juridicas sob pena
da anulacdo, conforme afirmacdo do conselheiro Alaor. E pergunta se ha ou ndo risco e
se ndao houver entende que deve ser votado. O presidente Affonso solicita
esclarecimento do conselheiro Alaor vista que o mesmo havia declarado ter sido
esclarecido anteriormente. Este conselheiro confirma seu entendimento quanto a
abordagem técnica realizada entretanto preocupa-se com a abordagem juridica e
anulidade. Entende que ndo é prudente votar no PAS-2019 sem ou com relatdrio pois
precisa ter a responsabilidade sobre o RAG visto que votou na aprovacao do Parecer
do RAG estou fazendo critica a uma serie de ordenamentos financeiros que deveriam
ser apreciados antes do PAS. O conselheiro Alaor fala que os instrumentos ciclicos e o
presidente, conselheiro Affonso entende como pertinente as pontuagbes de cunho
técnicos apresentados pelo conselheiro, bem como, o conselheiro Maxwel quanto as
questdes juridicas e questiona se no Pleno, alguém possa dirimir as duvidas, a
conselheira Irene fez a ligagao no RAG-CNS e a resposta foi de que nenhum municipio
é prejudicado quanto as questdes técnicas e financeiras. O secretario executivo Belfari
coloca que ndo tem base juridica para responder e entende que ndo houve
interferéncia quanto aos fatos expostos e sugere que uma conciliacdo, e a comissao
trabalhar por 15 dias e com proposta de realizar um Pleno, no dia 14/09/2018,
considerando que faltam duas reunides ordinarias. Apresenta o relatério ao Pleno.
Questdo de ordem, a conselheira Neide pede que a drea técnica da CPS possa expor
sobre a questao. O conselheiro Mauri solicita a palavra e se propde a compor a
comissdo. Varias colocacGes de conselheiros (as) sem microfone. O presidente tem
proposta da conselheira Neide que a CPS possa fazer uma breve manifestacdo sobre a
importancia do PAS. Carolina Zanatta, esclarece sobre a importancia da PAS-
Programacdo Anual de Saude, pois fecha o ciclo do atual PES-Plano Estadual de Saude
em 2019 e ressalta que é importante o Conselho Estadual de Saude se debrugar para
analisar e avaliar e propor ajuste para as metas e adequacdo ou ndo. A meta foi
aprovada pelo Pleno no Plano. Esse € o momento de olhar a meta que foi aprovada
pelo Pleno para que ndo ocorram problemas no Relatério Anual de Gestdo de 2019,
bem como apreciar e discutir os relatorios quadrimestrais, visto que os instrumentos
de planejamento estdo interligados. O Presidente expGe ao Pleno que existem duas
representacdes, uma do segmento gestor e outra do segmento usudrio que se
propuseram a fazer analise da PAS-Programacdo Anual de Saude-2019 e ha
necessidade de duas representacdes do usuario e ndo havendo isso a dois
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encaminhamentos: 1. Das representagdes do Conselho, os segmento gestor e
trabalhador darem continuidade ao trabalho e 2. A proposta de votacao da PAS-2019,
sem necessidade do relatdrio a partir de manifestacdes do Pleno. O Presidente indica
que o Secretdrio Executivo coloque em votacdo a proposta da Conselheira Neide:
Aprovagdo da PAS-2019 no mérito de como foi apresentada e discutida nas comissoes,
com convite a todos. O Secretario Executivo esclarece que ao ser votada a proposta da
Conselheira Neide, automaticamente a PAS estd aprovada. O Presidente pergunta se
todos os Conselheiros com direito a voto estdo esclarecidos a respeito da proposta da
Conselheira e solicita a consulta sobre verificagdo de quérum. Ha possibilidade de
votacdo com 18 Conselheiros presentes. O Secretdrio Executivo Belfari propde a
votacdo: aprovacdo da Programacdo Anual de Saude — 2019, na forma de como foi
apresentada e discutida nas ComissGes. Votacdo: 05 votos a favor; 02 votos contra, 11
votos de abstencdo. Portanto a PAS — 2019 esta aprovada. Justificativa de voto do
Conselheiro Alaor, observou que ndao houve consenso das areas na construcdo dos
instrumentos e ainda por divergéncia de parecer quanto ao uso dos recursos e de
formas sdo aplicados sem observar o parecer. O Conselheiro Maxwell coloca que
participou da construcdo da PAS e a Comissdo da qual é coordenador prop06s uma
diretriz, mas a questdo é outra, retornando a sua pergunta inicial quanto ao aspecto
juridico em se votar dois instrumentos de planejamento na mesma reunido, por isso se
absteve. O Presidente manisfesta sua insatisfacdo enquanto Conselheiro, sobre esse
tema, na questdo da abstencdo, visto que se tem um relatério da PAS 2019 votado
com 05 votos favoraveis e a maioria do Pleno se abster, e solicita que o Secretario
Executivo Belfari nos informe quanto a orientacdo a tomar, visto que havera um Pleno
no periodo da tarde. O Presidente consulta os Conselheiros se voltardo a tarde para
votacdo dos itens e solicita ao Pleno que se manifeste e apartir de agora faria o
encaminhamento para o término. A Conselheira Alessandra havia alertado por e-mail
sobre a falta e o Presidente manifesta que ndao ha como antecipar uma pauta, pois
nao solicita questdao de ordem, pois durante o informe solicitaria a inclusdao de pauta
na manhd, mais ndo seria pertinente naquele momento. A proposta é de inclusdo de
pauta da Conselheira Neide do item: seminario da ALESP —6/09 e a vota¢do 18 votos
a favor, zero votos contra, zero votos de abstencdo. Item 3 da Ordem do Dia Indicar
paritariamente no seminario da ALESP — 6/09 as 17 horas — (Fala sem uso de
microfone). O Secretario Executivo |é a programacdo do seminario. A Secretaria
Executiva perguntou ALESP, questinou se o Conselho Estadual faria parte da mesa e foi
respondido que ndo é o Secretario Executivo, propde que todos os Conselheiros(as)
possam ser convidados para participar do evento. A conselheira Neide explica a
programacdo, mas sem microfone e acha interessante o Conselho estar presente. A
Conselheira Maria Alessandra ndao entendeu o projeto de lei e com uma andlise
superficial informa que ja existe tudo o que foi apontado. Acatamos a inclusdo e o
Conselheiro Mauri solicita a fala e esclarece que nesse minuto e ainda da discussdo do
projeto, ainda ndo é o momento do CES-SP se manifestar O Presidente do CES-SP,
considerando as 3 coloca¢Ges dos conselheiros (Mauri, Alessandra e Neide). O
Secretario Executivo propGe a votacdo “estar na ALESP representando o
ConselhoEstadual SP”— 16 votos. Antes de encerrar a questdo de ordem da Conselheira
Neide tem como proposta de encaminhamento uma data de agendamento da Reunido
Ordinaria, para o dia 14/09/2018. A pauta da reunido 279a, caso ndo seja realizada
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por falta de quérum, serd automaticamente transferida para a reunido de 14/09/2018.
Votagao: 16 votos a favor. O Presidente informa que solicitagao de pauta devera seguir
os procedimentos rotineiros. Agradece aos presentes e encerra com as seguinte
Deliberagdes: 1. Homologagao e Aporvagao da Ata 2772 Reunido Ordindria, Decisdo:
Aprovada por 13 voto a favor, 4 votos contrdrios e zero abstenc¢des. 2.Homologacao do
Parecer Conclusivo da Comissdo de Relatéria ao Relatério anual de Gestao-RAG-2017.
Decisao: Aprovado por 16 votos a favor, 1 voto contrdrio e 2 abstengdes com
declaracao de voto. 3.Aprovacao da Programacdo Anual de Saude-PAS-2019, conforme
apresentada e discutida nas Comissdes de Salde do CESSP. Decisdo: Aprovado por 5
votos a favor, 2 votos contrdrios e 11 abstencdes. 4. Pedido de inclusdo de pauta:
indicacdo paritaria de conselheiros para ir participar do Seminario das Organizacdes
Sociais de Saude. Decisdo: Aprovado com 18 votos a favor, zero votos contrarios e zero
abstencbes.5. Aprovacdo dos Conselheiros interessados emj participar no Seminario
das OrganizacOes Sociais de Saude- 0SS, na ALESP no dia 16/09/2018 das 10h as
17horas. Decisdo: Aprovado com 16 votos a favor, zero votos contrarios e zero
abstencbes. 6- Aprovacdo da proposta de agendamento do préximo pleno para o dia
14/09/2018, caso ndo seja realizado na data de hoje. Decisdo: Aprovado com 16 votos
a favor, zero votos contrarios e zero abstencGes. Seguem anexo Parecer do Relatdrio
Anual de Gest3ao-RAG elaborado e apresentado pela Comissdo de Relatoria e proposta
de parecer apresentado pelo Dr. Frederico Carbone.Ata lavrada por Cassia M.Tubone e
equipe de apoio da Secretaria Executiva e revisada pelo secretario executivo Befari
Garcia Guiral
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