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Noticias / Cidades

27/08/2011 - 18:15
Funasa anuncia municipios de MT pré-selecionados para PAC 2; confira

De Brasilia - Vinicius Tavares

Programa de Aceleracéo do Crescimento (PAC 2) para recursos da Funfacao Nacional

de Saude. As acOes serdo implementadas com recursos do Or¢camento Geral da Uniéo
(OGU) para agdes voltadas modalidade sistema de abastecimento de &gua e para

elaboracdo de projetos para abastecimento de agua e esgotamento sanitario.

Segundo o deputado federal Valtenir Pereira (PSB/MT), serdo beneficiados municipios
com populacdo total até cinquenta mil habitantes. A selecdo é feita com base nos dados
do Censo/2010 (IBGE). "Um dos objetivos do PAC 2 é a universalizacdo dos servicos
de saneamento béasico para estes municipios com populacdo até 50 mil habitantes",

destaca.

Ficam de fora municipios integrantes das 12 regides metropolitanas prioritarias (Porto
Alegre, Curitiba, S&o Paulo, Campinas, Baixada Santista, Rio de Janeiro, Regido
Integrada de Desenvolvimento do Distrito Federal - RIDE/DF, Salvador, Belo

Horizonte, Fortaleza, Recife e Belém).

Confira abaixo a lista dos municipios pré-selecionados para elaboracéo de projetos

para abastecimento de agua e esgotamento sanitario:

Acorizal, Alto Gargas, Alto Paraguai, Apiacas, Bom Jesus do Araguaia, Brasnorte,
Campo Novo do Parecis, Carlinda, Castanheira, Chapada dos Guimarées, Cocalinho,
Colniza, Curvelandia, Denise, Diamantino, Dom Aquino, Figueirépolis D'Oeste, Gléria,
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Guiratinga, Ipiranda do Norte, Itanhanga, Itauba, Jangada, Juscimenta, Lambaro
D'Oeste, Lucas do Rio Verde, Mirassol Doeste, Nobres, Nortelancia, Nova
Bandeirantes, Nova Brasilandia, Nova Lacerda, Nova Monte Cerde, Nova Olimpia,
Novo Horizonte do Norte, Paranaita, Pedra Preta, eixoto de Azevedo, Planalto da Serra,
Poconé, Pontal do Araguaia, Porto dos Gauchos, Porto Estrela, Poxoréo, Queréncia,
Reserva do Cabacal, Ribeirzinho, Rio Branco, Rondolandia, Rosério Oeste, Salto do
Céu, Santo Afonso, Santo Antonio do Leste, Santo Anténio do Leverger, Séo Felix do

Araguaia, Sao José dos Quatro Marcos, Tabapora, Tesouro e Vila Rica.

Pré-Selecdo de propostas na modalidade sistema de abastecimento de agua:

Alto Taquari, Alto Taquari, Aripuand, Barra do Bugres, Bom Jesus do
Araguaia,Claudia, Comodoro, Confesa, Conquista D'Oeste, Cotriguact, Denise,
Figueiropolis, Gaucha do Norte, Guiratinga, Indiavai, Itiquira, Jauru, Lambari D'Oeste,
Mirassol D'Oeste, Guarita, Marilandia, Nova Monte Verde, Nova Olimpia, Nova
Xavantina, Novo Horizonte do Norte, Novo Santo Antonio, Planalto da Serra, Porto
Alegre do Norte, Porto Espiridido, Ribeirazinho, Santa Rita do Trivelato, Sdo Felix do

Araguaia,Sao José do Xingu.

http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Funasa anuncia municipios de

MT pre-selecionados para PAC 2 confira&edt=25&id=201037

Noticias / Ciéncia & Saude

27/08/2011 - 18:39
Cidades podem se cadastrar para receber unidades fluviais de saude

De Brasilia - Vinicius Tavares

Municipios do Norte de Mato Grosso que fazem parte da Amazonia Legal podem fazer
0 cadastramento das propostas de adesdo ao programa de implantagdo das Unidades
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Fluviais de Saude do Ministério da Salde. Até 2014, serdo 32 embarcacdes prestando
assisténcia integral e continua a satude das populagcfes ribeirinhas nos Estados que

integram a Amazonia Legal e também em Mato Grosso do Sul.

O Programa de Construgdo das Unidades Fluviais de Saude foi lancado ontem (24/8),
em Brasilia. De acordo com a assessoria de imprensa do Ministério da Saude, o ministro
Alexandre Padilha ressaltou que uma das principais a¢fes das unidades — também
conhecidas como Unidades Basicas de Satde (UBSs) Fluviais — € levar um pré-natal de
qualidade as gestantes, o que contribui diretamente e de forma significativa para a

reducédo das mortalidades materna.

“A ideia foi construir um programa que fizesse parte de uma Politica de Fortalecimento
e Qualificacdo da Atencdo Basica de Saude, que estamos chamando de Saude Mais

Perto de Vocé”, destacou o ministro.

Para a construcdo das embarcacdes, o governo federal garantiu um investimento de R$
38,4 milhdes. Quando as unidades estiverem instaladas, elas poderdo receber até R$ 40
mil mensais equivalentes a recursos de manutencdo/custeio das UBSs Fluviais. Estes
valores j& comegam a ser liberados este ano e a medida das adesdes municipais. Até
2012, metades das embarcacOes (ou seja, 16 unidades) deverdo estar em pleno

funcionamento nos municipios selecionados.

As UBSs Fluviais contardo com equipes profissionais formadas por médico, enfermeiro,
técnico de enfermagem e de laboratério e também agentes comunitarios que atuam na
Estratégia Saude da Familia. As embarcacdes também poderdo contar com dentista e

auxiliar ou técnico de Saude Bucal.

As unidades fluviais terdo consultorio médico, odontoldgico e de enfermagem, além de
ambiente para armazenamento e oferta de medicamentos, laboratério, sala de vacina,
banheiros, sala para outros procedimentos ambulatoriais, cozinha e cabines com leitos

em guantidade suficiente para abrigar a tripulacao.

As unidades serdo implementadas a partir da adesdo dos municipios. Os convénios
serdo firmados entre as secretarias municipais de salde e o Ministério da Saude. Os

pedidos de adesdo poderdo ser feitos por meio do Sistema de Gestdo de Convénios e
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Contratos de Repasse do Governo Federal (Siconv) até o proximo dia 30 de setembro.
Depois deste prazo, as propostas serdo analisadas e publicadas, quando seréo

informados os locais onde as 16 primeiras UBSs Fluviais serdo instaladas.

http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Cidades
ara receber unidades fluviais de saude&edt=34&id=200437

Noticias / Ciéncia & Saude

27/08/2011 - 21:49
Levantamento mostra que faltam médicos generalistas no Programa Saude
da Familia

ABr

Apenas 5% das 32 mil equipes do Programa Salde da Familia tém um médico
especializado em medicina de familia e comunidade, segundo constataram médicos
espanhdis especializados em atencdo primaria a saude (APS). Eles avaliaram o

programa brasileiro entre abril e junho deste ano.

O levantamento, feito em centros de salde publica de zonas urbanas e rurais de 19
estados brasileiros, a pedido da Sociedade Brasileira de Medicina de Familia e
Comunidade (SBMFC), mostra que as equipes do Saude da Familia precisardo se

readequar para seguir as diretrizes do Ministério da Saude.

Portaria publicada ontem (25) pelo Ministério da Salde, no Diario Oficial da Unido,
determina que todas as equipes do Satde da Familia “deverdo ter responsabilidade
sanitaria por um territdrio de referéncia, de modo que cada usuario seja acompanhando
por um agente comunitario de sadde, um auxiliar ou técnico de enfermagem, um

enfermeiro e um médico generalista ou de familia”.

Diretor da SBMFC, o médico Thiago Trindade disse que a falta de medicos de familia,
conhecidos também como generalistas, pode prejudicar objetivos importantes do
programa e produzir outros gastos em saude. “O programa pretende prestar atengdo
integral, que inclui acdes de prevencdo e assisténcia a populacdo. Como ndo tem o
médico generalista, essa populacdo, acaba indo direto procurar outros servicos ou fica

completamente desassistida mesmo.”
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Ainda de segundo o levantamento, em regiGes metropolitanas como Brasilia, Rio de
Janeiro, S&o Paulo e Porto Alegre menos de 30% da populagédo é coberta pelo Satde da
Familia. “O Satde da Familia esta mais presente nas cidades de pequeno e médio porte.

As de grande porte t€ém maior dificuldade para conseguir profissionais”, assinalou

Trindade.

Ele defende ainda uma politica de incentivo a formacdo e manutencao dos profissionais
no atendimento generalizado. Segundo ele, 0 nimero de alunos de medicina que optam
pela especialidade vem caindo e é cada vez menor a permanéncia dos formados na

atividade.

Apesar de constatar alguns problemas, o levantamento conclui que o programa é um
modelo de sucesso na atengdo basica no Brasil. “E o modelo que melhor mostrou
resultado na atencdo primaria. Como um modelo de sucesso, precisa ser aprimorado

para prestar um cuidado de exceléncia”, destacou Trindade.

http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Levantamento mostra que falt

am medicos generalistas no Programa Saude da Familia&edt=34&id=201047

Com 54 irreqularidades hospital de Nobres pode ser
interditado

O Ministério Publico deu um prazo de 30 dias para que a prefeitura do municipio de
Nobres, a 151 quilébmetros de Cuiaba, solucione as 54 irregularidades apontadas em
relatdrio técnico de inspe¢éo sanitéria no principal hospital da cidade.

Entre as irregularidades constatadas estdo auséncia do controle de infeccdo hospitalar,
inexisténcia de plano de gerenciamento de residuos sélidos de saude, falta de
profissionais, equipamentos ultrapassados e outras questes relacionadas ao projeto
arquitetonico.



http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Levantamento_mostra_que_faltam_medicos_generalistas_no_Programa_Saude_da_Familia&edt=34&id=201047
http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Levantamento_mostra_que_faltam_medicos_generalistas_no_Programa_Saude_da_Familia&edt=34&id=201047
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O hospital também funciona como maternidade e possui contrato com o0 municipio para
prestacdo de servicos na area de saude. Caso os problemas encontrados ndo forem
sanados, 0 municipio devera interditar o hospital, remover os pacientes e afastar a
diretoria do estabelecimento.

Outro lado

De acordo com a proprietaria e diretora do Hospital e Maternidade Laura de Vicufia,
Maria Cristina Nasser Mansrim, das 54 irregularidades apontadas no relatério, a maioria
ja foi sanada pelo estabelecimento. "Ja resolvemos quase tudo, os demais problemas
vamos conseguir resolver num prazo de mais ou menos um ano, porque eles dependem
de grande investimento financeiro”, disse a diretora ao G1. Segundo ela, a planta do
Hospital, construido em 1991, foi elaborada por engenheiros da Secretaria de Saude de
Mato Grosso.

Do G1

http://www.mtdestaque.com.br/2011/08/com-54-irregularidades-hospital-de.html

Noticias / Ciéncia & Satde

30/08/2011 - 12:18
Hospital Regional — S&do Camilo — implanta Projeto de acolhimento a novos
colaboradores

Da Assessoria

Passados mais de 20 dias que a Sdo Camilo assumiu a gestdo do Hospital Regional de
Rondondpolis, a diretoria administrativa ja realizou algumas novas contratacdes para
reforcar o quadro de pessoal dos colaboradores, tendo em vista alguns desligamentos

naturais.

Até o0 momento, foram feitas pelo menos 143 novas admiss@es e 0s novos integrantes da
equipe do Hospital Regional ja comecam a se sentir acolhidos. E que o novo projeto
implantado pela diretoria administrativa em conjunto com a Pastoral da Saude do

Hospital, propde humanizacédo nas relacdes de trabalho.

“Estamos numa nova fase do hospital e a entrada de novos colaboradores ¢ natural, mas
nem sempre existe uma preocupacdo com o acolhimento das novas pessoas,
principalmente quando se tem grande parte dos funcionarios com muito tempo de casa.
Enquanto para estes, ter outras pessoas no ambiente de trabalho € comum, para os
recém-admitidos € um desafio que necessita de apoio”, afirma o diretor administrativo,

Wagner Dias.



http://www.mtdestaque.com.br/2011/08/com-54-irregularidades-hospital-de.html

& — e ¥ Fra

s L Sus™)
'! [ \\ ® e

v @

L Mot
CONSELHO €STADUAL DE SAUDE-MT lll O U CONS€LHOF€STA'>UAL D€ SAUDE-MT
Participagao e Controle Social

Participagao e Controle Social

O projeto consiste basicamente em uma apresentacdo oficial dos novos admitidos a
todos 0s outros colaboradores e em um mural é colocada a foto, com nome completo,

cargo e local de trabalho do novo colaborador.

“Esta ¢ uma preocupac¢do da Sdo Camilo, a de trabalhar em equipe e com pessoas em
sintonia. O projeto visa despertar o envolvimento de todos e o respeito”, complementa a

coordenadora da Pastoral da Saude, Carleni de Sousa.

http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Hospital Regional -

Sao Camilo -
implanta Projeto de acolhimento a novos colaboradores&edt=34&id=201559

Pronto-Socorro sem oxigénio
29/08/2011 - 19:24

O Hospital e Pronto-Socorro de Cuiaba deve enfrentar nos préximos dia um problema
grave: a falta de oxigénio. O estoque esta acabando e, nesta 22 quando a diretoria
solicitou reposicdo a White Martins, com quem a secretaria de Salde mantém contrato,
foi surpreendida com a noticia de que ndo iria fornecer mais oxigénio devido a dividas
pendentes. A empresa nem tem interesse em retomar o contrato. O diretor-geral
Ronaldo Taques procurou o secretario Antonio Pires, em busca de solucdo. O oxigénio
é essencial para manter a sobrevivéncia de diversos pacientes que estdo nos leitos das 2
UTIs adultas e outros internados nas chamadas salas Amarela e Vermelha. Funcionarios
e pacientes estdo apreensivos.

http://www.rdnews.com.br/curtinha/2684

30/08/2011 - 12h58

Aparelho de raio-x vai atender até 30 pessoas por dia em
Nova Ubirata

Sérgio Edson
Nova Ubirata

A Secretaria Municipal de Saude estd colocando em opera¢do na unidade do Pronto
Atendimento o aparelho de raio-x. O equipamento acaba de ser instalado e vai gerar
uma economia de cerca de R$ 8 mil mensais a Prefeitura, além de melhorar a qualidade
dos servicos prestados a populacgéo.

O aparelho comecgou a ser testado nesta terca-feira (30/8). Para o secretario Marco
Felipe, 0 raio-x moderniza o atendimento em Nova Ubiratd. “Quando renovamos os
equipamentos das nossas unidades de salde, estamos investindo na reestruturagdo da
saude e dando conforto aos usuarios”, destaca.



http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Hospital_Regional_–_Sao_Camilo_–_implanta_Projeto_de_acolhimento_a_novos_colaboradores&edt=34&id=201559
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Antes, 0s usuarios precisavam se deslocar até Sorriso para realizar os exames de raio-x.
“Agora temos uma estrutura moderna para radiografar em Nova Ubiratad até 30
pacientes por dia”, informa Felipe.

O prefeito em exercicio, Eder Setter, enfatiza que os investimentos em saude sao
prioridade da administragdo municipal. “Apesar da queda na arrecadacdo, a Prefeitura
continua investindo forte no setor para garantir dignidade ao cidaddo de Nova Ubirata”,
diz.

http://www.24horasnews.com.br/index.php?mat=382883

30/08/2011 - 08h45

Plano de saude tera de pagar ao SUS por tratamentos mais
caros

Redacéo 24 Horas News

O ministro da Saude, Alexandre Padilha, disse ontem que a ANS (Agéncia Nacional de
Salude Suplementar) passara a cobrar dos planos de salde os procedimentos de alta
complexidade (como quiomioterapia) que seus usuarios facam no SUS. Hoje, s6 a
internacdo € passivel de ressarcimento.

Ainda ndo ha uma estimativa do montante de recursos que essa mudanca representara
ao SUS. Atualmente, 46 milhdes de brasileiros possuem planos de saude. O governo
ndo sabe, porém, quantos deles fazem procedimentos no SUS. Em hospitais publicos de
Séo Paulo, 20% dos pacientes atendidos tém convénios.

A Federacdo Nacional de Saude Suplementar, que representa 15 grupos de operadoras
privadas, e a Abramge, que representa os planos de saude, informaram que vao aguardar

mais detalhes das medidas para se manifestar.
http://www.24horasnews.com.br/index.php?mat=382850

28/08/2011 - 06h59

Conferéncia Municipal de Saude de Campo Verde bate
recorde de publico

Redacé&o 24 Horas News

Com o tema “Todos usam o SUS! SUS na Seguridade Social Publica, Patrimonio do
Povo Brasileiro”, foi realizada nos dias 8 e 9 de agosto, a V Conferéncia Municipal de
Saude em Campo Verde. O evento extrapolou o prazo determinado pelo Conselho
estadual de satde que limitava até o dia 15 de Julho para a realizagdo das mesmas.
Segundo o Secretario Municipal de Saude do municipio, Wisley Clemente a conferencia
foi um verdadeiro exemplo de democracia participativa, no qual se discutiu propostas,
metas de melhoria e os rumos do Sistema Unico de Satde (SUS). O evento, promovido
pelo Conselho Municipal de Salde em parceria com a Secretaria de Saude, reuniu mais
de 300 pessoas no auditorio da Igreja S&o Cristovao configurando-se em um verdadeiro
sucesso. Foram realizadas mais de 15 pré-conferencias, onde mais de 800 pessoas

8
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discutiram e apresentaram propostas para a saude nos diversos distritos e bairros do
municipio.

Wisley, acredita que Campo Verde tomou a dificil decisdo de extrapolar a agenda da
etapa municipal da realizacdo das conferéncias, ndo com a intencdo de desafiar a
deliberacdo dos dois entes federados.”Reconhecemos os esforcos despendidos no
processo de organizacdo desses eventos estadual e nacional. Mas temos, o firme
proposito de que a conferéncia municipal, tem que ser um espaco legitimo de conferir se
os direitos legais estdo sendo cumpridos, se as deliberacdes foram concretizadas e de
propor novas diretrizes, a fim de superar novos desafios. Ciente de que, ou
cumpririamos simplesmente o prazo determinado pela etapa estadual e nacional ou
fariamos todo o processo de mobilizacdo para amplo debate com envolvimento de toda
sociedade”. Segundo o Secretario a decisdo partiu em conjunto com o Conselho
Municipal de Saude pelo fortalecimento deste processo democratico, envolvendo todos
os setores da sociedade de campo Verde e acima de tudo fizemos um grande
movimento de repolitizacdo do SUS e de implementar a politica nacional de gestdo
estratégica participativa no nosso municipio. Observamos por meio dos relatos de
militantes em defesa do SUS, que diversos municipios realizaram suas conferéncia
como mero cumprimento de calendario, inclusive de casos onde predomina a presenca
macica de trabalhadores e esvaziamento consideravel dos usuarios. Concluiu o
Secretario.

Na oportunidade foi assinado um protocolo de intencdo inter secretarias de Saude dos
municipios de Campo Verde, Chapada dos Guimardes, Dom Aquino, Jaciara,
Juscimeira, Nova Brasilandia, Planalto da Serra e Sdo Pedro da Cipa para
estabelecimento de acBes conjuntas entre os participes visando o fortalecimento da
microregido de Campo Verde fixando condi¢des e cooperacdo mutua com o fim de
proporcionar a qualificacdo da atencédo a saude.

Participaram da Conferéncia autoridades municipais, estaduais, prefeitos e secretarios
de municipios da regifo, profissionais da sadde, usuarios do Sistema Unico de Saude
(SUS) e de varios segmentos da sociedade campoverdense. Prestigiaram o evento a
secretaria municipal de Satde de Chapada dos Guimardes, Rosa Maria Blanco Manzano
e Cecilia Moraes, Prefeito municipal de Dom Aquino, Donizete José, secretario de
Saude de Juscimeira, Ozete Freitas, secretdria de Saude de Nova Brasilandia, Marlene

Raizel, e secretaria de Saude de Séo Pedro, Elizangela Antbnia de Jesus.
http://www.24horasnews.com.br/index.php?mat=382594

publicado em 30/08/2011 as 09h13:

Dilma quer nova fonte de receita para saude

Em reuniao, presidente condicionou a aprovacao da Emenda 29 a
arrecadacao maior



http://www.24horasnews.com.br/index.php?mat=382594
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Em reunido do Conselho Politico, convocada para anunciar novo ajuste fiscal e pedir a
aliados que barrem projetos com potencial para aumentar gastos, a presidente Dilma
Rousseff condicionou a votacdo da Emenda 29 - define que a Unido devera investir 10%
da arrecadacgdo de impostos na area, Estados, 12%, e municipios, 15% - a uma fonte de
receitas. A votacdo da proposta foi marcada para 28 de setembro pelo presidente da
Cémara, Marco Maia (PT-RS), em acordo com lideres partidarios, sem apoio do
governo.

Apesar dos apelos do Planalto, hd uma crescente pressdo dos deputados para a votacao
do projeto no dia marcado por Maia. Nesta terca-feira (30), os lideres reinem-se para
tentar encontrar uma fonte de financiamento. Levantamento feito pelo Estado mostra
que 14 dos 17 governadores consultados sdo favoraveis a regulamentacdo da emenda.

Embora Dilma nédo tenha falado em ressuscitar a CPMF (Contribuicao Provisoria sobre
Movimentacdo Financeira), todos os participantes da reunido do Conselho Politico
entenderam que recursos para 0 setor sO serdo possiveis com um novo tributo. O
governo nao quer ser o autor de uma proposta de aumento de impostos e, por isso,
transfere o debate ao Congresso e aos governadores. Durante a campanha eleitoral,
Dilma defendeu a regulamentacéo da Emenda 29.

Governadores que ja pregaram a volta da CPMF, como o mineiro Antonio Anastasia,
foram criticados por seus correligionarios. Agora, o Planalto repassou ao presidente da
Camara a missdo de reunir governadores e prefeitos, na tentativa de encontrar uma
solucéo.

O lider do PMDB, Henrique Eduardo Alves (RN), que assumiu com a bancada o
compromisso de votar a Emenda 29 no dia marcado por Maia, disse que estad é uma
bandeira do partido.

- Temos um més para encontrar uma alternativa. Essa € uma bandeira do PMDB.

Alves propde uma solugdo compartilhada. Quer envolver na discussao os governadores,
0s senadores e 0os ministros Alexandre Padilha (Saude) e Guido Mantega (Fazenda).
Segundo ele, "a presidente sera tranquilizada de que ndo vai ser cobrada pelo que néo
pode dar".

Alckmin

O governador de S&o Paulo, Geraldo Alckmin, admitiu pela primeira vez apoiar um
novo tributo para financiar a saude, desde que condicionado ao aumento dos
investimentos no setor.

- H& um problema de financiamento, mas € preciso verificar a melhor forma de o
governo federal equaciona-lo. A principio sou favoravel (a uma nova contribuicao),
desde que a Emenda 29 traga mais recursos para a saude.

http://noticias.r7.com/brasil/noticias/dilma-quer-nova-fonte-de-receita-para-saude-
20110830.html
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Sabado, 27 de agosto de 2011, 09h16

SAUDE PREVENGAO

Governo val substituir vacina oral contra
poliomielite

Redagdo do R7

O Ministério da Saude vai substituir a vacina oral contra a poliomielite, a Sabin, pelo
imunizante injetavel. O motivo da troca, que ja foi feita em outras partes do mundo, é
gue a forma injetavel é produzida com o virus morto, ou inativado, portanto mais

sequra.

O Ministério da Salde vai substituir a vacina oral contra a poliomielite, a Sabin, pelo
imunizante injetavel. O motivo da troca, que ja foi feita em outras partes do mundo, €é
que a forma injetavel é produzida com o virus morto, ou inativado, portanto mais
segura.

Oficialmente, o ministério ndo tem prazo para o inicio da transicdo, mas divulgou
informe técnico para as secretarias de Estado de Salde alertando para a mudanca em
2012. O documento recomenda acOes intensificadas de imunizacdo "de modo a
alcancarem coberturas vacinais de no minimo 95%" e promete a apresentacdo da nova
estratégia para esse semestre.

A médica Isabella Ballalai, presidente da Sociedade Brasileira de Imunizac¢des (Shim-
RJ), diz que a organizacdo “j4 espera essa troca hd muito tempo e ja& vinha
recomendando o uso da vacina inativada”

— E uma mudanca que ja ocorreu em todos os paises desenvolvidos, mas ndo é uma
mudanca simples.

A vacina oral é feita com o virus atenuado. Apesar de raro, ha o risco de infecgéo por
esse virus, que provoca a pélio vacinal - doenca causada pela prépria vacina.

Isabella diz que “é preciso ressaltar que o beneficio da pdélio oral ¢ muito grande”.

— A poliomielite € uma doenca transmissivel, que incapacita e até mata. Mas ha o risco
de um caso para 800 mil doses de provocar a polio vacinal. Se n6s temos uma vacina
mais segura, devemos usa-la.

Embora ndo esteja disponivel nos postos de salde, a vacina inativada ja é encontrada
nas clinicas particulares. O médico Alberto Chebabo, chefe do Servico de Doencas
Infecto-Parasitarias do Hospital Universitario da UFRJ, diz que “é uma vacina segura”.

— Nas clinicas, é oferecida conjugada a outras vacinas, como a DTP [difteria, tétano e
coqueluche], com hemofilos tipo b [contra meningite] e hepatite B. Acredito que o
ministério va seguir a mesma estratégia. Se isso ocorrer, ndo deve haver resisténcia da
populagédo a mais uma vacina injetavel.
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De acordo com lIsabella, os paises que ja fizeram a transicdo das gotinhas para a
injetavel optaram por oferecer a nova vacina nas duas primeiras doses, aos dois e quatro
meses. As demais - aos seis e aos 15 meses, além das doses de reforco, nas campanhas -
séo da vacina tradicional, na forma oral.

— As duas primeiras doses com a vacina usando virus inativado ja garante a protecéo
contra o virus da polio, inclusive o vacinal.

Em nota, o Ministério da Salude informou que a incorporacao de novas vacinas "segue
critérios que sdo avaliados por grupos de trabalho formados por especialistas™.

— Eles avaliam a tecnologia, custo beneficio, custo efetividade, além do impacto
epidemiolégico, imunolégico e logistico. Essa andlise ainda depende de capacidade
produtiva dos laboratorios e capacitacao de profissionais.

http://noticias.r7.com/saude/noticias /governo-vai-substituir-vacina-oral-contra-
poliomielite-20110826.html

Cidades
Sabado, 27 de agosto de 2011, 02h00

GREVE

Enfermeiros protestam no MPT

Silvana Ribas / Da Redacao

Continua a greve dos enfermeiros da rede hospitalar privada de Cuiaba, depois de mais
uma rodada de negociacdes realizada no Ministério Publico do Trabalho (MPT). A
categoria que cruzou os bragos no dia 22 acusa os patrdes de ndo terem interesse algum
em negociar. Os trabalhadores afirmam que estdo fazendo concessdes em relacdo as
propostas iniciais, mesmo assim sem avancos. S&o cerca de 1,2 mil profissionais que
atuam na Capital. Parte esteve na tarde de sexta-feira do lado de fora do MPT, na
expectativa de encerrar o impasse que levou a greve por melhores salarios...

Leia mais na edicao impressa de A Gazeta, disponivel neste Portal.
http://www.gazetadigital.com.br/conteudo/show/secao/9/materia/290407

Brasilia, 30 de agosto de 2011

Nova resolucéo do CNS fortalece a CONEP
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~ O grande desenvolvimento de pesquisas nas
ReSOILIgaO diversas &reas das ciéncias, implementado nos

N ~~ ultimos anos, em especial no campo da salde, tem

n.* 446 do CNS // propiciado igual aumento do ndmero de

~ - 7 participantes humanos em estudos experimentais, e

™ ~ / ; T ;

S / com isso a responsabilidade de um monitoramento

= “'-;, ético cada vez mais eficaz, para dar suporte a

o garantia dos direitos dessas pessoas. Diante desse

contexto, e visando o fortalecimento do Sistema de

' protecdo €tica de pesquisas com seres humanos no

Brasil, foi aprovada pelo Conselho Nacional de

Saude (CNS) a resolucdo CNS 446/11, que trata da
sua Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP).

A nova normativa tem como objetivo fortalecer o Sistema CEP/CONEP,
qualificando ainda mais o desempenho da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa do
Conselho Nacional de Saude, além de ampliar as possibilidades de monitoramento das
pesquisas com seres humanos em andamento no Brasil. Para alcancar essas finalidades,
0 texto aprovado pelo Pleno do Conselho Nacional incorpora os referenciais éticos das
resolucbes CNS 421/09 e CNS 303/00, além de abordar todos o0s aspectos operacionais
da CONEP, anteriormente tratados em trés itens da 196/96.

A resolucdo significa ainda um avanco na parceria entre 0 CNS e a Secretaria de
Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos (SCTIE) do Ministério da Salude, no que
tange aos aspectos operacionais do funcionamento da Comissao, que passara a contar
com uma Secretaria Executiva de responsabilidades compartilhadas. Isso representa
que a parte técnica-administrativa da Comissdo serd de gestdo da SCTIE, com a
participacdo de uma Secretaria Executiva Adjunta indicada pelo CNS.

A parceria fard com que a Comissdo conte com melhor estrutura, agilidade e
rapidez para atender as demandas. Porém, tal modificagdo estrutural em nada afeta as
deliberacdes éticas de responsabilidade exclusiva da CONEP, que permanecem sob a
responsabilidade do CNS, mantendo-se assim o imprescindivel carater de Controle
Social para que a CONEP possa seguir atuando com total autonomia em suas decisées.

Para a coordenadora da Comissdo, Gyselle Saddi Tannous a parceria entre a
CONEP e a SCTIE representa a realizacdo de um importante marco de fortalecimento
da CONEP, uma vez que preserva integramente os aspectos de autonomia para o
exercicio do Controle Social nas pesquisas com seres humanos. De acordo com ela, a
parceria vai contribuir para dar seguimento aos trabalhos realizados nos Gltimos anos.
“Havera um investimento técnico operacional por parte do MS, com aporte de recursos,
capazes de fazer avancar, com ainda maior vigor, o trabalho ja efetivado nos ultimos 15
anos”’, informou.

Segundo o Secretario da SCTIE, Carlos Augusto Gadelha a nova estrutura
técnico-operacional da CONEP garantird melhor resultados na analise de pesquisas
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com seres humanos no pais. "A aproximacéo e a articulacdo da SCTIE com a CONEP
representa um marco para pesquisa no Brasil. Além dos aspectos de fortalecimento
operacional e na eficiéncia do sistema CEP/CONEP, simboliza que a politica de
pesquisa em salde no Brasil fortalecera o seu compromisso com um sistema de
pesquisa que seja dindmico e pautado pelos requisitos da ética, da transparéncia e do
compromisso social”, afirmou.

Sistema Eleitoral

Outro ponto de destaque diz respeito ao sistema de composicdo da CONEP e a
eleicdo de seus integrantes. O total de membros passa de 15 para 30 conselheiros
titulares e 5 suplentes, sendo que desses, 8 representardo os segmentos do CNS de
forma paritaria. Também a coordenacdo da Comissdo passara a contar com mais um
membro, sendo agora um coordenador e trés coordenadores adjuntos. 1sso resultara
também em maior potencial de acompanhamento dos Comités de Etica em ambito
local.

O processo de indicagdo dos membros da Comisséo continuara a ser organizado e
deliberado pelo Pleno do Conselho Nacional de Saude, a cada dois anos, na primeira
quinzena do més de novembro dos anos impares, sempre com a renovagao de 50% dos
seus membros. Os membros sorteados deixam de existir, sendo que tanto titulares
como suplentes serdo escolhidos pelo CNS a partir de anélise curricular. O mandato
dos membros sera de quatro anos.

Cabe aos membros da CONEP, entre outras atribuicBes, analisar eticamente 0s
protocolos de pesquisa de areas tematicas especiais, agora em nimero de dez, tendo
sido acrescida a area tematica especial nimero 10, relativa a composicdo de biobancos,
como rege a Resolucdo CNS 441/11.

A Resolucdo CNS 446/11 foi publicada nessa segunda-feira (29) no Diario Oficial
da Unido. Cligue aqui e leia o texto completo da resolucéo.
http://conselho.saude.gov.br/ultimas noticias/2011/30 ago conep.html

Brasilia, 26 de agosto de 2011

CNS lanca publicacdo sobre relatorios finais da 122 e 132
Conferéncias Nacionais de Saude
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As Conferéncias de Salde
representam hoje um dos principais
espacos para avaliacdo e construcdo de
politicas publicas de salde. S&o nelas
que representantes de  usuarios,
gestores, prestadores e trabalhadores de
salde se reunem em diferentes etapas
' nos municipios e estados consolidando
' propostas levadas posteriormente para o
ambito nacional. Desde sua criagdo na
década de 30 do século XX foram
realizadas 13 Conferéncias Nacionais
de Saude.
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entro desse contexto e no ano
em que acontece a 14% edicdo da
Conferéncia Nacional, o Conselho
Nacional de Saude (CNS) apresenta a publicacdo: Das deliberacdes participativas a
Politica de Saude concreta — Andlise da 122 Conferéncia Nacional de Saude e da 132
Conferéncia Nacional de Saude. O relatério traz o estudo de 1575 deliberacGes
estabelecidas nas duas conferéncias. Para a pesquisa a metodologia usada foi tanto a da
andlise do conteudo dessas propostas, bem como a abordagem quantitativa referente a
coleta de dados.

=

Resultados

De acordo com a publicagdo, ambas as conferéncias reforcaram em suas
deliberacdes, a garantia do cumprimento do que estd na Constituicdo Federal de 1988
que coloca a saide como um direito de todos e dever do estado. Tanto é que na analise
sdo frequentes assuntos relacionados a agenda do SUS, entre eles direito a saude,
responsabilidade publica, financiamento garantido e compartilhado e mecanismos
vigentes de controle social na saide.

Um fato considerado relativamente novo dentro das constatacdes dos relatorios
finais da 122 e 132 Conferéncias diz respeito as mudancas na sociedade brasileira e suas
pluralidades e que demandam a ampliacdo do acesso a salde para determinados grupos.
Enquadram-se nessa perspectiva a populacdo indigena, a afrodescendente, a
comunidade de lésbicas, gays, bissexuais e transexuais (LGBT), a populagéo carceréria
e a rejeicdo a homofobia.

NUmeros

Dentre os dados analisados, a maior incidéncia trata de problemas nacionais e
outras politicas publicas além do setor saude com 16,3%, um total de 256 deliberagdes.
O controle social e a participagdo social vém em segundo lugar com 14%, 221
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deliberacdes, seguidos de financiamento da saude, 11%, 174 deliberacdes e gestdo do
trabalho e educagdo em saude, com 10,9%, 172 deliberacGes.

Com um pouco menos de frequéncia aparecem gestdo do SUS (4,8%), ciéncia e
tecnologia em saude (4,8%), assisténcia farmacéutica (3,3%), salde da crianca (1,9%),
salde do trabalhador (1,7%), alimentacdo e nutricdo (1,2%), entre outros.

A publicacdo langada tem como objetivo auxiliar na preparagdo dos debates da
142 Conferéncia Nacional de Saude que esta neste momento em fase de construcdo com
as etapas municipais e estaduais. Vai servir também de auxilio para os trabalhos de
Conselhos de Saude de todo o Brasil.

O CNS encaminhard em breve copia do relatério consolidado aos Conselhos e
Secretarias Municipais e Estaduais de todo o Brasil. Os interessados ja podem acessar 0
conteddo da publicacdo no enderego www.saude.gov.br/14cns.

Memobria

A 122 Conferéncia Nacional de Saude teve como tema central: “Satde direito de
todos e dever do Estado, o SUS que temos ¢ o SUS que queremos”. Participaram da
etapa nacional quatro mil pessoas, 135 grupos de trabalhos 3100 conferéncias
municipais e 27 estaduais. As principais discussdes foram sobre direito a saude,
seguridade social e saude, controle social e gestdo participativa, financiamento, entre
outros. Os debates geraram 718 deliberacfes e 90 mocdes.

Na 13% a salde como sindbnimo de bem-estar norteou os debates. O tema
escolhido foi “Saude e qualidade de vida: politicas de estado e desenvolvimento”.
Foram realizadas 4413 conferéncias municipais, 27 estaduais. A etapa nacional reuniu
3068 delegados, 302 observadores e 210 convidados. Os principais assuntos de debate
se desenvolveram em trés grandes eixos tematicos: desafios para a efetivacdo do direito
humano & satde no século XXI: Estado, Sociedade e Padrdes de desenvolvimento;
politicas publicas para a saude e qualidade de vida: o SUS na seguridade social e 0
pacto pela salde; e participacdo da sociedade na efetivacdo do direito humano a saude.
http://conselho.saude.gov.br/ultimas noticias/2011/26 ago rel1213cns.html
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