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Noticias / Cidades

12/07/2011 - 19:41
HPSMC limita atendimento e salde pode entrar em crise

Da Redacéo - Laura Petraglia

O Hospital e Pronto-Socorro Municipal de Cuiaba (HPSMC) a partir de amanha (13)
passa a atender somente 0s casos considerados de urgéncia e emergéncia. Ou seja: deixa
de cumprir o papel de hospital para executar somente a funcdo de pronto-socorro. 1sso
significa que todos os pacientes de baixa complexidade que chegarem a Unidade em

busca de atendimento, serdo encaminhados para as policlinicas.

Em nota divulgada no site da Prefeitura de Cuiaba, o diretor do HPSMC, Ronaldo
Taques, afirma que medida tem por objetivo evitar que a Unidade ‘exceda a sua
capacidade técnica de resolucdo e humanizacao no atendimento dos casos de urgéncia e

emergéncia’.

O fato é que as policlinicas de Cuiaba ja trabalham com capacidade superior a de
atendimento do fluxo natural de pacientes, e com mais essa demanda a ser gerada, 0

caos se instalard na salide em Cuiaba.

"Né&o estamos negando atendimento, mas 0s pacientes que chegarem a partir de agora
no Pronto-Socorro passardao por um procedimento de classificacéo e redirecionamento, e
caso ndo sejam classificados como pacientes de urgéncia e emergéncia serdo
encaminhados as policlinicas. A medida tem inicio a partir desta terca-feira. Os
pacientes que ja estdo sendo atendidos no PS continuardo aqui, somente 0s que

chegarem a partir de amanhd serdo reencaminhados", disse.

Segundo Ronaldo, a ‘sala azul’ do Pronto-Socorro ja estd superlotada e ndo para de
chegar acidentados, oriundos de ocorréncias ligadas ao transito. Além disso existe ainda
uma outra demanda a ser suprida que € a de pessoas a espera de uma cirurgia
ortopédica. Atualmente a fila de pacientes que aguardam para ser operados € de 120

pessoas.

http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=HPSMC limita atendimento e s

aude pode entrar em crise&id=190850



http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=HPSMC_limita_atendimento_e_saude_pode_entrar_em_crise&id=190850
http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=HPSMC_limita_atendimento_e_saude_pode_entrar_em_crise&id=190850
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Noticias / Cidades

13/07/2011 - 08:51
Municipio ndo cumpre acordo sobre ‘lixdo* e MP intervém

De Lucas do Rio Verde - Danieli Marcante, especial para o Olhar Direto

O municipio de Lucas do Rio Verde (distante 350 km de Cuiaba) foi acionado pelo
Ministério Publico Estadual (MPE) que recorreu a Justica para garantir o cumprimento
do Termo de Ajustamento de Conduta (TAC), firmado com o municipio referente ao

'lixao' da cidade.

Na acdo de execucdo proposta no més de junho pela Promotoria de Justica de Lucas do
Rio Verde, o MPE requer que, no prazo maximo de 18 meses, a administracao

municipal inicie as atividades para o novo aterro sanitario.

De acordo com a promotora de Justica Patricia Eleutério Campos, o TAC, que foi
celebrado em dezembro de 2001, previa uma série de clausulas que foram assumidas, de

forma voluntaria, pelo municipio.

“Ocorre que, mesmo apos o acordo, a area em que deveria ser instalado o aterro
sanitario acabou se transformando em um novo lixdo, sem o adequado tratamento dos
residuos, que voltaram a, simplesmente, ser lancados a céu aberto”, ressaltou a

promotora.

Segundo ela, 0 MPE notificou o municipio e resolveu aditar o Termo de Ajustamento de
Conduta, ampliando o prazo para o cumprimento das obrigacdes, porém, 0 municipio se
recusou a assinar o documento. “O fato ¢ que a administragdo municipal anuncia que
estd adotando providéncias para instalagdo de um novo aterro sanitario, mas se recusa a
assinar o compromisso de cumprir tal obrigacdo. Dessa forma, configura-se o

inadimplemento da obrigac¢do assumida hé longa data com o Ministério Publico”.

De acordo com informaces da assessoria, 0 MPE requer na a¢do que o municipio adote
medidas especificas eliminadoras da degradacdo ambiental decorrente do
acondicionamento dos residuos solidos depositados no municipio, cumprindo a
legislacdo ambiental vigente. Além disso, solicita que, em 90 dias, a gestdo municipal

solicite ao 6rgdo ambiental estadual projeto para tratamento final de residuos solidos.
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Apbs licenciamento da area destinada ao acondicionamento de residuos solidos, o

municipio devera apresentar projeto para tratamento final dos objetos sélidos.

A promotora de Justica destacou, ainda, que “ndo mais se justifica que a sociedade
luverdense seja submetida a tolerar os danos causados ao meio ambiente e a salde
publica pela destinacdo inadequada dos residuos sélidos, ja que 0 municipio teve mais
de oito anos para organizar suas finangas e cumprir espontaneamente a obrigacéo legal e
assumida com o TAC, mas optou por ndo fazé-lo, mesmo dispondo um dos maiores

or¢amentos do Estado”.

O Olhar Direto entrou em contato com a Secretaria de Meio Ambiente do municipio,
mas informaram que o secretdrio, Edu Pascoski, estd em viagem e ninguém esta

autorizado a se manifestar sobre o assunto.

http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Municipio nao_cumpre acordo

sobre lixao e MP_intervem&edt=25&id=190855

Noticias / Cidades

12/07/2011 - 12:53
OSS que ira gerir Alto Custo desconhece realidade de MT

Da Redagéo - Laura Petraglia

Foto: Marcos Negrini /Secom-MT

A Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso transmitiu oficialmente a gestdo do
armazenamento e distribuicdo dos medicamentos da Farmacia de Alto Custo para o
Instituto Pernambucano de Assisténcia Social (IPAS), Unica Organizacdo Social a
participar do processo licitatorio realizado pelo governo do Estado. Na manha de hoje o
farmacéutico que ird gerenciar a rede de distribuicdo de medicamentos, Silvio Machado,
afirmou que ainda estd se situando sobre a realidade da judicializacdo dos

medicamentos de Alto Custo de Mato Grosso.



http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Municipio_nao_cumpre_acordo_sobre_lixao_e_MP_intervem&edt=25&id=190855
http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Municipio_nao_cumpre_acordo_sobre_lixao_e_MP_intervem&edt=25&id=190855
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O ‘desconhecimento’ por parte do IPAS com relacio as demandas judiciais por
medicamentos de Alto Custo em Mato Grosso pode ser um problema para o esquema de
informatizacdo e distribuicdo pré-tracado, pela Organizacdo Social. O contrato com o
Estado prevé pagamento mensal de R$ 584,3 mil pelo servico. Na Farméacia de Alto
Custo, as pessoas enfrentam a demora no atendimento e a falta constante de
medicamentos, 0 que acarreta em 70% das demandas judiciais recebidas pela Secretaria
de Estado de Salde.

Pelo contrato o IPAS sera responsavel pelo fluxo dos processos administrativos,
armazenamento e movimentacdo de materiais, medicamentos e insumos de salde e
administracdo de estoques. A central telefénica de atendimento e informatizacdo da rede
de assisténcia farmacéutica também serd de competéncia do Instituto. A escolha da OSS
foi feita por meio de chamamento publico, no qual analisa as condi¢des técnicas das

candidatas.

Durante o processo chegou a vir a tona queoa IPAS estaria sendo alvo de investigacao
por parte do Ministério Publico Estadual de Pernambuco, o que para Henry ndo passa de
especulacdo, ja que segundo ele sua equipe juridica apurou que nao existem processos
contra a OSS. “Se alguém souber de algum processo, por favor me apresente. Porque

pra mim ja € pagina virada e ndo passa de especulacdo”, disse.

Segundo Henry esta clara para todo mundo a insatisfacdo do povo mato-grossense com
relacdo a politica de distribuicdo de medicamentos no Estado. “As melhorias nessa
gestdo comecaram com a mudanca na maneira de aquisi¢cdo desses medicamentos, por
meio de pregdo eletrdnico, e agora com melhora na logistica de distribuicdo. Com isso
pretendemos zerar as demandas judiciais. O sistema estara em pleno funcionamento em

30 dias”, finalizou.

http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=0SS que ira gerir Alto Custo d

esconhece realidade de MT&edt=25&id=190699

Noticias / Ciéncia & Saude

13/07/2011 - 13:00
Meédicos do HR deRondondpolis ndo terdo direito a FGTS,INSS, 13% férias

Assessoria/Luiz Hugo Fernandes Queiroz



http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=OSS_que_ira_gerir_Alto_Custo_desconhece_realidade_de_MT&edt=25&id=190699
http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=OSS_que_ira_gerir_Alto_Custo_desconhece_realidade_de_MT&edt=25&id=190699

*Pl

%
%ss?\
',&0

u ( : LH TADUAL (D€-,
CONSELHO €STADUAL D¢ SAUDE-MT : ; a de m ‘ O ( ; O CONSELHO ESTADUAL DS SAK-MT
Participagao e Controle Social

Participagdo e Controle Social

As vésperas da contratacio dos médicos que atuam no Hospital Regional de
Rondondpolis pelo Instituto S&o Camilo, Organizacdo Social responsavel pela
administracdo da unidade, os profissionais participaram de uma assembleia com
representantes da categoria, na noite desta segunda-feira (11). O intuito da reunido foi o
de discutir alternativas para compensar a inexisténcia de direitos garantidos pela CLT

(Consolidacéo das Leis Trabalhistas) nos novos contratos.

De acordo com o presidente do Sindicato dos Médicos no Estado de Mato Grosso
(Sindimed-MT), Edinaldo Lemos, os valores ofertados pelos servicos medicos pela
Organizacdo Social (OS) sdo maiores do que os anteriores, no entanto sem nenhuma
garantia trabalhista. “Um anestesista, por exemplo, recebia R$ 1,1 mil. Agora passara a
receber R$ 2 mil por plantdo, mas sem garantias como FGTS, INSS, 13° e feias férias",

explicou.

Isso porque os cerca de 200 profissionais que atuam no Hospital Regional (HR) seréo
contratados como pessoas juridicas, ou seja, terdo que constar no Cadastro Nacional de
Pessoas Juridicas (CNPJ). E como os direitos de empresas e empregados sao diferentes,
os médicos querem que o Instituto Sdo Camilo ofereca uma contrapartida maior. “A
ideia € de que essa compensacao salarial por conta da perda desses direitos seja de pelo

menos 80%”, sinalizou Lemos.

Além disso, o Sindicato alertou que seja previsto no contrato a carga horaria
efetivamente trabalhada pelos profissionais, a previsdo da carga-horaria estipulada pelo
contrato, para que isso nao gere conflitos posteriormente. Outro ponto que merece
atencdo, segundo o presidente do Sindimed-MT, & o pagamento por produtividade
desempenho de metas no caso de algumas especialidades médicas. “E preciso deixar
claro que se essas metas ndo forem atingidas por fatores externos alheios aos
profissionais - como falta de estrutura ou de pacientes, por exemplo - 0 médico ndo

pague a conta por iss0”’, observou.

http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Medicos_do_HR_deRondonopol
is_nao_terao_direito_a_FGTSINSS_132%e_ferias&edt=34&id=190929
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SAUDE | 13/07/2011 - 09:49

Assisténcia farmacéutica deve diminuir
reclamacoes, diz Henry

Valérya Prospero

O secretério de Saude Pedro Henry (PP) anunciou que a partir desta terca (12) tem
inicio o processo de transicdo da assisténcia farmacéutica para a organizacdo social
Instituto Pernambucano de Assisténcia a Salde (Ipas). Ela ir&4 sistematizar toda a
distribuicdo de medicamentos no Estado. A estimativa € que 0s pacientes passem a ter
uma resposta da solicitacdo da receita em 5 dias. No entanto, a data para o
funcio9namento na pratica ainda néo esta definida.

Segundo o secretario, a medida vai diminuir as liminares por reclamac@es do servico,
que chegam a 70% de toda demanda processual da secretaria. Quem vai coordenar toda
transicdo sera o diretor da Central Estadual de Abastecimento de Insumos de Salde,
Silvio Machado. Ele foi secretario-adjunto no Espirito Santo e responsavel pela criacdo
do sistema Farmécia Cidada, que inspirou 0 modelo a ser implantado em Mato Grosso.

Machado conta que a plataforma vai ser mais acessivel, melhorard o atendimento e
vai humaniza-lo. Hoje h& 16 polos para assisténcia farmacéutica e estdo cadastrados
cerca de 23 mil usuérios. Estes, com o método atual, precisam procurar a secretaria de
Saude de sua cidade, que por sua vez manda a requisi¢cdo aos escritérios designados
para entdo chegar a Capital, complementando uma pilha de outros processos. “Ha casos
que demoram dois meses”, argumenta Henry.

A mudanca vai permitir que médico e paciente preencham, juntos, todos o0s
requisitos necessarios na hora da consulta. Depois o0 paciente vai até a farméacia, com
sua carteirinha fazer o pedido. A partir desse momento, o Ipas tera 5 dias para dar uma
posicdo se acata ou ndo a solicitacdo e, segundo Henry, a resposta podera ser enviada
pelo celular.

http://www.rdnews.com.br/noticia/assistencia-farmaceutica-deve-diminuir-reclamacoes-

diz-henry
Quarta, 13 de julho de 2011, 10h33

SAUDE

Tratamento da hepatite C pode ser
ampliado no SUS



http://www.rdnews.com.br/topico/saude--2
http://www.rdnews.com.br/noticia/assistencia-farmaceutica-deve-diminuir-reclamacoes-diz-henry
http://www.rdnews.com.br/noticia/assistencia-farmaceutica-deve-diminuir-reclamacoes-diz-henry
http://www.rdnews.com.br/noticia/assistencia-farmaceutica-deve-diminuir-reclamacoes-diz-henry
http://www.rdnews.com.br/noticia/assistencia-farmaceutica-deve-diminuir-reclamacoes-diz-henry
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Carolina Pimentel, reporter da Agéncia Brasil

Pessoas com hepatite C poderéo prolongar o tratamento da doenga sem precisar do aval
de uma comissdo médica. O Ministério da Salde alterou as diretrizes para tratar a
doenca no Sistema Unico de Sadde (SUS). Os novos procedimentos comecam a valer
na proxima segunda-feira (18).

Atualmente, o tratamento é garantido por 48 semanas. Depois desse prazo, o paciente
precisava de um aval do Comité Estadual de Hepatites Virais para continuar a terapia.
Com a mudanca, 0 médico pode indicar a continuidade do tratamento até 72 semanas,
caso necessario.

Outra mudanca € que o interferon peguilado, remédio usado contra a doenca, sera
estendido a portadores de outros tipos de virus da hepatite C. No pais, mais de 11 mil
pessoas estdo em tratamento com o medicamento. A previsdo é gque, pelo menos, mais
500 pacientes passem a utilizar o remédio a partir deste ano.

A hepatite C afeta o figado e é transmitida por seringas e equipamentos cortantes
contaminados —como aparelhos odontoldgicos, 1aminas de barbear e material usado em
tatuagens, piercing, ou por manicures e pedicures. A transmissdo também pode ocorrer
pela relacdo sexual desprotegida. A doenca tem cura.

http://www.gazetadigital.com.br/conteudo/show/secao/9/materia/283534
Cidades
Quarta, 13 de julho de 2011, 01h00

ALTO CUSTO

Melhorias na distribuic&o s6 daqui a 3
meses

Tania Rauber / Da Redacao

Os 23 mil pacientes que precisam de medicamentos de alto custo em Mato Grosso terdo
que esperar 3 meses para sentir melhorias no novo sistema de distribui¢do. O prazo foi
solicitado pelo Instituto Pernambucano de Assisténcia Social (Ipas), que recebera R$
584,3 mil do Estado para administrar a Central de Assisténcia Farmacéutica (CAF).

O farmacéutico Silvio Machado, que assumiu a direcdo da unidade nesta terca-feira,
disse que o prazo é necessdrio para contratacdo e capacitacdo de profissionais,
implantacdo do novo sistema de informatica, registro dos produtos em estoque e um
diagnostico de outras melhorias necessarias.



http://www.gazetadigital.com.br/conteudo/show/secao/9/materia/283534
mailto:cidade@gazetadigital.com.br
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A meta é reduzir o tempo de entrega de um medicamento ao paciente de 30 dias para 5
dias. Hoje, segundo o secretdrio de Estado de Salde, Pedro Henry, muitas pessoas
levam até 3 meses para conseguir o remédio receitado pelo médico. "Com 0 novo
sistema, queremos reduzir esse tempo para, no maximo, 7 dias".

Isso sera possivel com o envio dos pedidos, via internet, pelas Secretarias Municipais de
Saude diretamente para a CAF, onde uma equipe técnica fard a analise e autorizara a
entrega do medicamento ao paciente.

Outra mudanca € a implantacdo de pequenas centrais nos municipios polos, para reduzir
o0 tempo de entrega do produto.

Pelo atual sistema, tudo é feito manualmente. O paciente faz o pedido na secretaria do
municipio, que encaminha para o Escritério Regional de Saude. Este faz o envio a
central, onde é feita a analise. Se aprovado o pedido, 0 municipio precisa retirar o
medicamento em Cuiabé e, depois, repassar ao paciente.

A nova forma de distribuicdo j& € utilizada no estado do Espirito Santo e, segundo
Henry, tem resultados satisfatorios. Outro objetivo é reduzir o nimero de ac@es judiciais
determinando o fornecimento de remédios ndo disponiveis na rede. Hoje, elas
representam 70% das liminares que chegam a SES.

Apesar de ndo ter conhecimento do nimero de pessoas que estdo no aguardo de remedio
de alto custo no Estado, a secretaria admite que as falhas existem.

http://www.gazetadigital.com.br/conteudo/show/secao/9/materia/283496
Cidades
Quarta, 13 de julho de 2011, 01h00

CAOS NA SAUDE

Sem espaco, PS ""devolve' doentes

Caroline Rodrigues / Da Redacao

A falta de estrutura nas Policlinicas sobrecarrega o Hospital e Pronto-Socorro Municipal
de Cuiaba, que precisou transferir mais de 50 pacientes para evitar a superlotacéo.
Atualmente, a unidade tem 258 leitos e mais de 300 pessoas internadas. O diretor do PS,
Ronaldo Taques, explica que muitos casos séo classificados como baixa complexidade e
deveriam ser tratados nas policlinicas, o que ndo acontece. Nesta terca-feira (12), a
Policlinica do CPA néo tinha médico e a do Planalto estava sem pediatra. A solucdo
encontrada pela administragdo é fazer a transferéncia para o PS, ocupando os leitos
destinados a urgéncia e emergéncia.



http://www.gazetadigital.com.br/conteudo/show/secao/9/materia/283496
mailto:cidade@gazetadigital.com.br
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O jardineiro Hanny Harley Vieira da Silva, 22, foi até a Policlinica do CPA em busca de
atendimento. Ele tem um carogo no pescoco e sente muita dor. Recebeu a informagéo
que nao tinha médico e optou por passar em uma farmacia para comprar qualquer tipo
de medicamento que possa aliviar a dor.

Silva acredita que estd com caxumba, mas ndo teve o diagnostico. Sabe o risco da auto
medicacgdo, porém ndo tem condicdes financeiras de ir até outra policlinica ou pagar por
uma consulta particular. A previsdo das atendentes era que um médico atendesse a
noite.

Além de ndo ter médicos, alguns remédios estdo em falta no estoque da unidade. O
aposentado Elias Fernandes, 60, conta que ndo achou o medicamento Diazepam, que
procura ha 4 meses. Ele faz o uso continuo do produto e vai precisar comprar com 0
dinheiro da aposentadoria, que é pouco e atende com dificuldade as despesas da familia.
"E do couro que sai a correia".

O aposentado Abdelcrim Florentino Guedes, 68, passou pela mesma situacdo. Parte dos
remédios, indicados para osteoporose, ndo foi encontrada.

Planalto - Na Policlinica do Planalto, o problema era a falta de pediatra. A dona de casa
Suelen da Luz Almeida, 18, esta ha 2 dias com o filho internado no local. Ela conta que
fez os exames, mas ainda ndo sabe o diagnostico porque ndo tem pediatra.

Para a mde, a falta do profissional coloca a vida do filho em risco, j& que ele esta
tomando varios remédios sem saber qual doenca tem.

Durante o tempo que fica na sala da recepc¢do, Suelen viu vérias pessoas com crianca
indo embora sem receber atendimento. Outro problema da unidade é a demora do
atendimento. Como a Policlinica do CPA, que fica nas proximidades esta sem médico,
parte da demanda recorre ao Planalto. O nimero de atendimento chega a 250 por dia.

A dona de casa llizabeth de Souza, 41, relata que esta com a filha, que sente muita dor e
aguarda sentada na recepcao. E a segunda vez, em menos de 3 dias, que ela vai ao local.
Todos os dias, precisou ficar mais de 12 horas esperando pela consulta.

No primeiro dia, foram passados remédios para dor e exames. Agora, ela estd com 0s
exames em maos, mas ndo consegue que o médico veja o laudo para fazer o diagnéstico
preciso. "A situacdo da minha filha é grave. Ele ( médico) precisa apenas ver o papel e
dizer o que é. O servico é de 2 minutos e ja estou esperando ha 2 horas, sem perspectiva
de ser atendida".

http://www.gazetadigital.com.br/conteudo/show/secao/9 /materia/283493
Cidades

Quarta, 13 de julho de 2011, 01h00
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NA MESMA

Continuam reclamacoes da demora e
acomodacao

Da Redacdo

Pessoas sao acomodadas nas rampas e 0s acompanhantes precisam ficar de pé, devido a
falta de espaco no Pronto-Socorro de Cuiaba. O serralheiro Antdnio Ferreira de Souza,
32, conta que o teto esta ruindo sobre o consultério dos médicos e alguns precisaram
mudar de local devido ao risco.

Como existem muitas pessoas, 0s técnicos e enfermeiros ndo conseguem garantir a
qualidade do atendimento. Quem estd sem acompanhante, ndo consegue ter acesso a
higiene pessoal, alimentacdo e remédios.

Alguns médicos especialistas, como os cardiologistas, também ndo estdo presentes com
frequéncia e muitos aguardam por cirurgias.

Um deles € o filho de Jodo Adao Pedroso, 56, que esta internado e precisa fazer um
procedimento na vesicula que, conforme ele, foi colocado no prontuario como de
urgéncia, mas ainda ndo ha previsao de transferéncia.

Outro lado - O diretor do PS, Ronaldo Taques, explica que hd uma dificuldade em
fazer os encaminhamentos, mesmo com a disponibilidade de vagas na rede conveniada.

O secretario adjunto de Saude de Cuiaba, Euze Carvalho, diz que esta em andamento
um processo de licitacdo, que vai abastecer as policlinicas. Quanto a falta de médicos,
ele argumenta que ndo ha profissionais no mercado.

http://www.gazetadigital.com.br/conteudo/show/secao/9/materia/283494
Cidades

Terca, 12 de julho de 2011, 15h21

Farmacia Popular dobra atendimentos

Da Redacao do GD

A quantidade brasileiros beneficiados pelo Aqui Tem Farmacia Popular, nos primeiros
seis meses deste ano, aumentou 127% em todo o pais. O total mensal passou de
1.258.466 pessoas assistidas em janeiro para 2.862.947, em junho. Se considerado o
periodo da gratuidade dos medicamentos para hipertensdo e diabetes — acdo conhecida
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como Saude N&o Tem Preco, lancada em fevereiro — o numero de brasileiros que
obtiveram medicamentos de graca para estas duas enfermidades praticamente dobrou,
saltando de 1,5 milhdo para quase 2,9 milhdes de usuarios assistidos pelo programa, em
junho.

Desde o inicio do Satude Nao Tem Preco, a quantidade de usuarios de medicamentos
gratuitos para diabetes cresceu 100% — pulou de 356.002 para 713.923 mensal. No caso
da hipertensdo, o nimero aumentou 33% — passou de 812.950 beneficiados em
fevereiro, para 1.910.133, em junho. “Os numeros mostram que o brasileiro esta mais e
melhor assistido para o tratamento dessas doencas diretamente relacionadas aos novos
habitos de vida da populacdo, que sdo a diabetes e a hipertensdo”, observa o ministro da
Saude, Alexandre Padilha.

No Brasil, a hipertensdo arterial € diagnosticada em cerca de 33 milhdes de pessoas.
Destas, 80% — ou aproximadamente 22,6 milhdes de hipertensos — sdo atendidos na rede
publica de saude. Entre os 7,5 milhGes de diabéticos diagnosticados no pais, seis
milhdes (80% do total) recebem assisténcia no SUS.

Mais informacGes - Para obter os produtos disponiveis no Farmécia Popular, o usuério
precisa apresentar CPF, documento com foto e receita médica, que € exigida pelo
programa como uma forma de se evitar a automedicacéo, incentivando o uso racional de
medicamentos e a promoc¢do da saude. Eventuais duvidas sobre o Farmacia Popular
podem ser esclarecidas e comunicadas ao Ministério da Saude — pelos estabelecimentos
credenciados ou pelos usuarios do programa — por meio do Disque-Saude (0800-61-
1997) como também pelo e-mail analise.fpopular@saude.gov.br. (Com MS).

http://www.gazetadigital.com.br/conteudo/show/secao/9 /materia/283388

Nacional

449 dos remédios controlados no Brasil tratam
transtornos

A maior parte das 143 especies de medicamentos controlados vendidos no pais entre
mar¢co de 2007 e marco de 2010 é utilizada para tratar transtornos mentais e
comportamentais, como ansiedade e psicose --44% das substancias comercializadas se
inserem nesta categoria de uso. Outros 16,1% deles s@o usados contra doencas do
sistema nervoso.

Os dados estdo descritos no primeiro Boletim de Farmacoepidemiologia do sistema
nacional que gerencia os produtos controlados da Anvisa (Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria), divulgado ontem.
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As informacgOes permitem identificar quais das substancias sujeitas a controle especial
foram adquiridas em drogarias e farméacias no pais ao longo dos ultimos anos (143 das
553 classificadas). Ndo permite, porém, mapear a quantidade de unidades compradas de
cada produto e, assim, estabelecer a frequéncia de consumo de cada tipo de
medicamento, explica Marcia Oliveira, coordenadora nacional de gerenciamento de
produtos controlados.

Essa analise quantitativa podera ser feita a partir dos proximos boletins, que devem
passar a ser divulgados semestralmente.

"Com esse primeiro boletim, podemos observar habitos de prescricdo e de consumo”,
diz Oliveira.

A maior proporgdo identificada de medicamentos contra transtornos mentais e doencas
do sistema nervoso ndo surpreende, continua ela. Isso porque, dentre as substancias de
uso restrito no pais, ha um maior nimero delas que sao usadas para o tratamento desses
agravos.

O boletim leva em consideracdo as compras de produtos cuja retencdo de receita é
obrigatéria feitas em cerca de 39 mil estabelecimentos farmacéuticos em 3.500
municipios do pais.

Com Folha.com

http://www.folhadoestado.com.br/noticia/11561/44-dos-remedios-controlados-no-brasil-

tratam-transtornos

Brasilia, 11 de junho de 2011

Participacao social e politicas publicas voltadas para o SUS
sdo temas de debates em Oficina

Gestores, trabalhadores e usuarios
do Sistema Unico de Saude (SUS) se
reuniram nesta segunda-feira (11)
durante 0 XXVI Congresso Nacional
de Secretarias Municipais de Saude
para participarem da Il Oficina de
Participacdo Social - Fortalecimento a
Gestdo do SUS. Temas como
Educacdo Permanente para o Controle
Social e o Pacto em Defesa do SUS
também foram debatidos pelos mais de 150 participantes sendo 87 gestores municipais.
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O conselheiro nacional do Conselho Nacional de Saude e representante do
Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS), José Eri de
Medeiros, realizou a abertura dos trabalhos. Logo no inicio ele ressaltou a necessidade
da repolitizacdo do debate da Reforma Sanitaria Brasileira com o objetivo de levar a
populagdo brasileira melhor entendimento sobre o Sistema Unico de Satde. “E preciso
trazer essas discussdes novamente para explicar que o Sistema vai além do atendimento
médico ou de profissionais de saude, mas se trata de um direito de cidadania”.
Medeiros falou ainda sobre a proposta de financiamento tripartite que atenda as
demandas da sociedade tanto no quesito qualificacdo como distribuicao de recursos.

Em seguida, o conselheiro convidou o diretor do Departamento Geral de
Ouvidorias do SUS do Ministério da Saude, Luiz Bolzan, para fazer uma breve
reflexdo sobre a amplitude da politica publica do SUS. “O Sistema ¢ a principal politica
distributiva do Brasil e que aproxima as trés esferas de governo da populagdo. O SUS
também é gerador de trabalho e renda e é responsavel por cerca de 3,7% do Produto
Interno Bruto (PIB)”, apontou.

Bolzan frizou ainda a participacdo social como estratégia de fortalecimento,
desenvolvimento e estruturacdo do SUS e ressaltou a realizacdo das conferéncias de
salide como espacgos democraticos e participativos fundamentais para esse processo.
“Atualmente estdo sendo realizadas as etapas municipais e estaduais como preparatério
para a 14% Conselho Nacional de Saude e esse movimento de articulacdo € essencial
para o fortalecimento da participacdo e controle social, além de levar até o gestor o que
a populagéo tem para dizer e necessita na area de satde”.

Os conselheiros Pedro Tourinho e
Ruth Bittencourt fizeram um resgate
histérico sobre a construcdo dos
movimentos sociais e do controle social
no Brasil. Além disso, falaram sobre a
necessidade de mudanca de
mentalidade sobre o significado de
interesse publico tendo em vista a
ampliacdo dos espacos de participagéo.
“O desafio é reconhecer a saude como ':.g 3 ¢
interesse  comum  sobre  interesses MAN AmeT UYL
particulares. E também envolver as bases e minorias nesse processo de articulagio
como liderancas de comunidades quilombolas e de movimentos LGBT, por exemplo”,
afirmou Ruth Bittencourt. Para o conselheiro e representante dos usuarios do SUS,
Pedro Tourinho, uma nova alianca em defesa do SUS deve ser criada a partir do
envolvimento de forma integral de todos os segmentos da sociedade.

De acordo com Bittencourt, o0 Conselho Nacional de Saude tem papel principal no
envolvimento da sociedade e para isso a entidade vem desenvolvendo trabalhos de
educacdo permanente com objetivo de qualificar e capacitar conselheiros para que se
tornem multiplicadores em defesa da saude.
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Ao final, os debatedores e conselheiros nacionais, José Naum e Liorcino Mendes,
fizeram algumas contribui¢6es. Naum levantou alguns desafios que gestores precisam
superar como a conduta ética na execucdo das politicas publicas. Apontou ainda
enfrentamentos dos administradores municipais e estaduais frente ao setor privado e
aos interesses de organizacOes sociais. Ja Liorcino Mendes destacou a discussdo da
pluralidade de usuérios do SUS como item que precisa ser ressaltado na elaboracéo de
politicas publicas de satde. “Hoje qualquer pessoa com ou sem documento ¢ atendido
pelo SUS. O Sistema é universal, mas precisamos ampliar mais os servigos de forma
gue atenda a pluralidade dos usuarios existentes”, afirmou.

As sugestbes e experiéncias dos participantes colhidas durante a oficina foram
reunidas em uma Carta com o objetivo de auxiliar os gestores municipais e estaduais
no processo de fortalecimento do controle social no SUS.
http://conselho.saude.gov.br/ultimas noticias/2011/11 jun conasems participacao social.

Brasilia, 13 de julho de 2011

Prestacdo de contas de gestores do SUS é estendido a esfera
federal de governo, de acordo com nova lei sancionada por
Dilma Rousseff

A presidente da Republica, Dilma Rousseff, sancionou a lei n°® 12.438/11, no
ultimo dia 6 de julho, em que altera o artigo 12 da lei n°® 8.689/93, no que diz respeito a
prestacdo de contas dos gestores do Sistema Unico de Satde (SUS). A nova redacio
amplia a apresentacdo de relatorios de prestacdo de contas também a Camara dos
Deputados e ao Senado Federal.

Veja abaixo como era a configuracdo do artigo e como passa a ficar com a san¢édo da
presidente.

Antes:

Art12. O gestor do Sistema Unico de Salde em cada esfera de governo apresentara,
trimestralmente, ao conselho de saude correspondente e em audiéncia publica nas
camaras de vereadores e nas assembléias legislativas respectivas, para analise e ampla
divulgacdo, relatorio detalhado contendo, dentre outros, dados sobre o montante e a
fonte de recursos aplicados, as auditorias concluidas ou iniciadas no periodo, bem
como sobre a oferta e producgéo de servicos na rede assistencial prépria, contratada ou
conveniada.
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Depois:
Lei 12.438/11

Altera a Lei no 8.689, de 27 de julho de 1993, que dispde sobre a extin¢do do Instituto
Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social - INAMPS e d& outras
providéncias, para que a prestacio de contas dos gestores do Sistema Unico de Satde -
SUS ao Poder Legislativo estenda-se a esfera federal de governo.

A PRESIDENTA DA REPUBLICA Fago saber que o Congresso Nacional
decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 10 O art. 12 da Lei no 8.689, de 27 de julho de 1993, passa a vigorar com a
seguinte redacéo:

“Art. 12. O gestor do Sistema Unico de Salde, em cada esfera de governo,
apresentara, trimestralmente, ao conselho de salde correspondente e, respectivamente,
em audiéncia publica, as cAmaras de vereadores, as assembléias legislativas e as duas
Casas do Congresso Nacional relatorio circunstanciado referente a sua atuacdo naquele
periodo.

Paragrafo unico. O relatorio deverd destacar, dentre outras, informacbes sobre
montante e fonte de recursos aplicados, auditorias concluidas ou iniciadas no periodo e
oferta e producdo de servigos na rede assistencial propria, contratada ou conveniada.”

(NR)
Art. 20 Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.
Brasilia, 6 de julho de 2011; 1900 da Independéncia e 1230 da Republica.
DILMA ROUSSEFF

Alexandre Rocha Santos Padilha
http://conselho.saude.gov.br/ultimas noticias/2011/13 jul pres conta novalei.html
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