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Transtornos mentais atingem 12% da populacao do
Pais, diz estudo Politica prioriza doencas graves, mas
as mais comuns sao depresséo, ansiedade e
transtornos de ajustamento

Transtornos mentais atingem 23 milhdes de pessoas no Brasil

No Brasil, 23 milh6es de pessoas (12% da populagdo) necessitam de algum atendimento
em saude mental. Pelo menos 5 milhdes de brasileiros (3% da populacdo) sofrem com
transtornos mentais graves e persistentes. De acordo com a Associacdo Brasileira de
Psiquiatria, apesar de a politica de salide mental priorizar as doencas mais graves, como
esquizofrenia e transtorno bipolar, as mais comuns estao ligadas a depressao, ansiedade
e a transtornos de ajustamento.

Em todo o mundo, mais de 400 milhdes de pessoas sao afetadas por distlrbios mentais ou
comportamentais. Os problemas de salde mentais ocupam cinco posi¢cdes no ranking das
dez principais causas de incapacidade, de acordo com a Organizagdo Mundial da Saude
(OMS).

Dados da OMS indicam que 62% dos paises tém politicas de saude mental, entre eles o
Brasil. No ano passado, o Pais destinou R$ 1,4 bilhdo em saldde mental.

Desde a aprovagdo da chamada Lei da Reforma Psiquiatrica (Lei n°® 10.216/2001), os
investimentos sé@o principalmente direcionados a medidas que visam a tirar a loucura dos
hospicios, com a substituicdo do atendimento em hospitais psiquiatricos (principalmente
das internac@es) pelos servicos abertos e de base comunitaria.

Em 2002, 75,24% do or¢camento federal de salide mental foram repassados a hospitais
psiquiatricos, de um investimento total de R$ 619,2 milhdes. Em 2009, o porcentual caiu
para 32,4%. Uma das principais metas da reforma é a reducéo do numero de leitos nessas
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instituicdes. Até agora, foram fechados 17,5 mil, mas ainda restam 35.426 leitos em
hospitais psiquiatricos publicos ou privados em todo o pais.

A implementacdo da rede substitutiva - com a criacdo dos centros de Aten¢do Psicossocial
(Caps), das residéncias terapéuticas e a ampliacdo do nimero de leitos psiquiatricos em
hospitais gerais - tem avangcado, mas ainda convive com o antigo modelo manicomial,
marcado pelas internacdes de longa permanéncia.

O Pais conta com 1.513 Caps, mas a distribuicdo ainda é desigual. O Amazonas, por
exemplo, com 3 milhdes de habitantes, tem apenas quatro centros. Dos 27 estados, s6 a
Paraiba e Sergipe tém Caps suficientes para atender ao parametro de uma unidade para
cada 100 mil habitantes.

As residéncias terapéuticas, segundo dados do Ministério da Saude referentes a maio
deste ano, ainda ndo foram implantadas em oito Estados: Acre, Alagoas, Amapa,
Amazonas, Distrito Federal, Ronddnia, Roraima e Tocantins.

No Para, o servico ainda ndo estd disponivel, mas duas unidades estdo em fase de
implantacdo. Em todo o Brasil, ha 564 residéncias terapéuticas, que abrigam 3.062
moradores.

Fonte: Agéncia Brasil

(http://www.reporternews.com.br/noticia.php?cod=288918)

Salde

28/06/2010 | 19h41m Substancia do vinho previne
doencas que causam cegueira Descoberta pode ajudar

na prevencao de doencas
© Getty Images

‘.

O resveratrol interrompe o crescimento de vasos sanguineos nos olhos, que causam cegueira
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O resveratrol - uma substancia encontrada no vinho tinto, na uva e no amendoim -
interrompe o crescimento de vasos sanguineos nos olhos, segundo pesquisadores da
Universidade Washington em Saint Louis. A descoberta podera ter implicacdes na
prevencdo de doencas que ocasionam cegueira, como a retinopatia diabética e a
degeneracao macular na velhice.

A retinopatia diabética é caracterizada por uma complicacdo ocular do préprio diabetes,
que aparece de forma progressiva como anormalidades verificadas em exame no fundo de
olho. E a forma de cegueira mais comum na faixa etaria entre os 30 e 69 anos.
J4 a degeneracdo macular ocorre quando had um crescimento anormal dos vasos

sanguineos sob a retina ou de forma progressiva na viséo central. E comum entre pessoas
com mais de 55 anos de idade.

Fonte: AE

(http://www.reporternews.com.br/)

02/04/2010 - 06h45

Osteoporose nao tem cura, mas pode ser
adiada

RROnline

Dez milh6es de brasileiros sofrem de osteoporose, segundo dados da
Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia. Deste total, 75% sao
mulheres, sendo que a maioria estd acima dos 50 anos. Um estudo da
Universidade Federal de Sao Paulo (Unifesp) garante que o modo de vida
nas grandes cidades favorece o surgimento da doenga, que pode ser
adiada, mas nao evitada.

[0Se a pessoa tem tendencia a ter a doenga, ela ndo pode ser evitadall. A
afirmacdo é da ortopedista e reumatologista do Hospital Sdo Camilo de Sao
Paulo, Jeniffer Correa. A especialista, no entanto, revela que ha formas de
prevenir ou atenuar a enfermidade. [IRealizar exercicios fisicos
direcionados, ter uma alimentagao rica em calcio e, principalmente, tomar
sol, sao formas de retardar os efeitos da doencall.

A osteoporose é uma doenca que enfraquece 0s 0ssos, causada pela
deficiencia de calcio. O problema é comum em pessoas que ficam pouco
expostas ao sol, o que faz com que o corpo deixe de produzir a vitamina D,
presente em varios alimentos, como peixes e ovos, € indispensavel para o
fortalecimento da estrutura dssea. Assista r reportagem.

Segundo a ortopedista Jeniffer Correa, o modo de vida dos moradores de
centros urbanos é favoravel ao surgimento da osteoporose. Para a
especialista, fora das metrdpoles, a simples atitude de beber o leite puro da
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vaca e tomar sol todos os dias faz a diferenca. [JO leite que as pessoas
compram em supermercados passa por um processo chamado
pasteurizacdo, que reduz o nivel de gordura e elimina parte dos nutrientes
do produto.]

Para a reumatologista Fernanda Rodrigues Lima, coordenadora do
Laboratério de Avaliacao e Condicionamento em Reumatologia do Hospital
das Clinicas de Sao Paulo (Lacre), basta 15 minutos de exposicdo diaria ao
sol para diminuir a agrura. [OHa duas possibilidades: acordar um pouco
mais cedo e aproveitar o dia até rs 10h, ou convida o amigo, o namorado
para um piguenique ou uma corrida apods rs 16h[d, recomenda.

E 0 que segue a professora aposentada Vera Bernadete, 50, que caminha
todos os dias, pelo menos meia hora, em um parque perto de sua casa, na
cidade de Santo André. [ONao tenho (osteoporose). Por isso mesmo que
ndao abandono minha rotina de exercicios[d, conta. Mas, para pessoas como
Vera, a osteoporose € uma doenga que, muitas vezes, age silenciosamente.
Até suavemente.

(OHavendo a pré-disposicao genética, se a mae ou a avd tem ou teve a
doenga, fica dificil escaparl], ratificou a especialista do HC, Fernanda Lima.
O que pode ocorrer nesses casos € que uma pessoa que sempre teve uma
vida saudavel, fez exercicios e dosou uma exposicao sadia ao sol, tenha a
doencga e nao perceba. [OMuitas vezes essas pessoas nem vao ao meédico,
afinal é algo que ndo as incomodald, completou.

E o caso da advogada Sénia Hernandez, 52, diagnosticada com osteoporose
desde os 45. [1]a tinha passado dos 40 anos entdo resolvi fazer um check-
up. Nao sentia nada, me surpreendi quando meu médico disse: voce tem
osteoporosel]. A receita para enganar os sintomas é a mesma. [OMinha
vida sempre foi ativa, agitada. De manha, ao invés de pegar o carro e ir até
a padaria comprar pao e leite, faco o mesmo caminho andandol],
completou.

>*Esta reportagem foi produzida por Susan Hypdlito, Willian Kury e Elayne

Pereira, alunos do curso de jornalismo da Universidade Metodista de SP
para o portal RROnline

(http://www.24horasnews.com.br/index.php?mat=324372)

28/06/2010 - 21h43

Médicos criticam fechamento de leitos em
hospitais psiquiatricos

Agencia Brasil
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O fechamento de leitos em hospitais psiquiatricos sem a oferta proporcional
de tratamento na rede substitutiva deixou pacientes de transtornos mentais
desamparados, critica a Associagao Brasileira de Psiquiatria (ABP).

Apontada como ultraconservadora pelo movimento antimanicomial, a ABP
nega defender a manutengao das internagdes, mas ndo economiza criticas a
implementacao da Lei 10.216/01, que regulamenta a reforma psiquiatrica
no pais.

“Voltar para os hospitais € um contrassenso, seria um retrocesso. A lei é
muito bem escrita, mas a implementacao é um desastre. Se vocé tira do
hospital e o paciente passa a fazer parte do sistema substitutivo, 6timo.
Agora, se vocé tira para jogar na rua, acho melhor deixar no hospital, onde
[o paciente] estd protegido do frio, tem comida, medicacdo, tem algumas
garantias”, diz o vice-presidente da entidade, Luiz Alberto Hetem.

Ele afirma que o fechamento de leitos psiquiatricos - cerca de 17 mil entre
2002 e 2008 - foi “precipitado” porque nao foi compensado pela garantia de
rede substitutiva, como prevé a lei. O principal alvo da associacdo sao os
centros de Atencdo Psicossocial (Caps). Essas unidades, criadas para dar
atendimento continuo e aberto aos usuarios, ndao sao suficientes, sequndo a
entidade médica.

“Minha critica ndo é ao Caps como instituicdo, mas a tentativa de nos fazer
crer que esse Unico servico seja capaz de satisfazer todas as necessidades
dos pacientes. Nao da para imaginar que o Caps substitua o leito
psiquiatrico, o ambulatério ou o pronto-atendimento”, diz o vice-presidente.

Segundo Hetem, os Caps do tipo 3 (que ficam abertos 24 horas), na
pratica, funcionam como “hospitaizinhos”, mas sem a retaguarda médica.
“La tem uma caminha para ele [paciente], mas ndao tem nem médico 24
horas para atendimento psiquiatrico”, critica.

O vice-presidente da ABP acredita que o “direcionamento que o governo
deu para a politica de saude mental faliu” e que serdao necessarias
mudancas para atender a demanda crescente pelo servigos, principalmente
dos usuarios de crack.

O psiquiatra reconhece que ainda ha instituiches precarias e com
atendimento desumano, mas destaca que a associacdo é a primeira a
recomendar o fechamento de hospitais ruins. “Defendemos uma rede
integrada da qual o hospital é parte insubstituivel. E como uma UTI
[Unidade de Terapia Intensiva], vocé pode ndo gostar de deixar o paciente
internado, mas é necessario.”

Segundo Hetem, o movimento que levou a reforma na area de salde
mental no Brasil foi baseado em preconceito com a psiquiatria, o que
afastou os meédicos da discussdo e do dia a dia dos novos servicos.
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“Precisavam de um vildo e ai escolheram o psiquiatra. O médico ficou como
o torturador, o que gosta de hospital, de eletrochoque. Isso é uma
aberracao”, avalia.

A saida, de acordo com a Associacdo Brasileira de Psiquiatria, estda em um
modelo “intermediario”, com atendimento nos Caps e nas residéncias
terapéuticas, criacao de leitos em hospitais gerais e manutencao de alguns
hospitais psiquiatricos como instituicdes de referéncia.

(http://www.24horasnews.com.br/index.php?mat=333204)

MARAVILHA

Exame de sangue pode prever quando mulher vai entrar
na menopausa

Folha de S.Paulo com Agéncia Internacionais
28/06/2010 10:55

Um simples exame de sangue pode ser capaz de prever com precisdo com qual idade as
mulheres vdo atingir a menopausa. A técnica foi desenvolvida por um grupo de
cientistas iranianos.

Para os cientistas, a vantagem do teste é que as mulheres poderdo planejar a familia e a
carreira anos antes.

Em geral, as mulheres entram na menopausa por volta dos 51 anos -a ovulagdo termina
entre 40 e 60 anos.

O teste de sangue mede os niveis do horménio AMH (anti-mulleriano), produzido pelas
células dos ovérios. Os resultados serdo apresentados na conferéncia da Sociedade
Europeia dos Direitos Humanos, Reproducéo e Embriologia, em Roma, nesta segunda.

"Os resultados permitem fazer uma avaliacdo mais realista da situacdo reprodutivo das
mulheres muitos anos antes de elas atingirem a menopausa”, diz Ramezani Tehrani,
lider do estudo.

Para especialistas, os resultados desse trabalho sdo promissores, mas precisam ser
confirmados em pesquisas maiores.

A PESQUISA
Os pesquisadores avaliaram amostras de sangue de 266 mulheres com idades entre 20 e
49 anos durante 12 anos. A cada trés anos, eles mediram as concentragdes do hormonio

AMH.

E esse hormdnio que controla o desenvolvimento dos foliculos nos ovarios (a partir dos
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quais os 6vulos se desenvolvem), por isso, 0s pesquisadores acreditam que ele poderia
ser util para avaliar a funcdo ovariana.

Os pesquisadores também colheram informacdes sobre o perfil socioeconémico das
mulheres estudadas e sua historia reprodutiva.

Eles criaram um modelo estatistico para estimar a idade da menopausa, com base nas
concentragcdes do AMH.

Segundo os autores, os resultados mostraram "um bom nivel de concordéncia” entre a
idade prevista estatisticamente e a idade real da menopausa de 63 mulheres que
atingiram a menopausa durante o estudo.

Segundo a pesquisa, a diferenca média entre a idade prevista e idade real das mulheres
na menopausa foi de quatro meses e a margem maxima de erro foi de trés a quatro anos.

Agora, 0s pesquisadores querem descobrir se esse método também poderia ajudar a
prever 0 momento exato em que a fertilidade da mulher efetivamente termina.

(http://www.circuitomt.com.br/home/materia/43195)

DOENCA

Boletim da dengue aponta seis casos esta semana

Circuito MT com assessoria
25/06/2010 17:30 Atualizado em 25/06/2010 18:34

A equipe da Vigilancia a Saude e Ambiente (Divisa) divulgou o boletim da Dengue
relativo a terciera semana de junho. Conforme os dados, seis casos foram notificados na
ultima semana como sendo de Dengue em Cuiaba.

No total, o acumulado do ano registrou 3.629 casos, sendo 3.274 confirmados, 76 casos sdo
considerados graves. Quatro ébitos foram confirmados e seis estdo em investigacdo. Os 6bitos
sdao moradores do bairro Jardim Vitéria, Dom Aquino, CPA Il e Jardim Neblon.
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Os bairros com maiores indices de proliferacdo do mosquito encontram-se no Pedra 90, Jardim
Industridrio, Nova Esperanca e Santa Isabel.

(http://www.circuitomt.com.br/home/materia/43151)

CUIDADO PELA VIDA

Projeto institui Dia da Conscientizacao sobre a Cardiopatia
Congénita

Circuito MT com assessoria
22/06/2010 15:36

Reivindicacdo antiga da Associacdo de Apoio a Criancas Cardiopatas — Pequenos Coracgoes,
comega a ser atendida pela Camara Municipal. Na manha desta terga (22) o vereador Ludio
Cabral (PT) apresentou projeto de lei que institui o Dia da Conscientizagdo sobre a Cardiopatia
Congénita. A associagdo sente-se contemplada com a atitude ja que realiza mobilizagdo em
todo o Brasil para chamar a atengao da sociedade e do poder publico sobre as cardiopatias, os
cuidados e os tratamentos.

Segundo a entidade, mais de 23 mil pessoas precisam de cirurgia cardiaca anualmente no pais,
e ha caréncia no tratamento. A doenca, presente desde o nascimento, deixa anormal a
estrutura ou fung¢do do coragdo e altera o fluxo sanguineo do individuo podendo afetar o
desempenho do sistema circulatdrio.

As acGes da associacdo em defesa das familias que convivem com a cardiopatia congénita na
regidao Centro Oeste sdo coordenadas pela jornalista Durcila Cordeiro. Segundo ela a intengdo
é desenvolver todos os anos ag¢Oes educativas para informar a populacdo sobre o que é
cardiopatia, como trata-la, além de promover encontros envolvendo familiares e
trabalhadores da saude sobre o tema e assegurar apoio as familias que passam pelo problema
e tratamento adequado a todos os pacientes.

“Todos tém a ganhar: A populagdo que informada evitard o “efeito surpresa” quando se
deparar com um caso dentro da familia! A classe médica, principalmente quem lida com o
problema diariamente, que terdo maximizada a importancia sobre o tema e os pais e maes de
criangas cardiopatas que poderdo vislumbrar mais investimentos na drea da saude para o
tratamento de seus filhos dentro ou fora do domicilio”, defende. Como trata do coracdo, o Dia
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da Conscientizacao sobre a Cardiopatia Congénita deve ser celebrado em 12 de junho de cada
ano.

(http://www.circuitomt.com.br/home/materia/43014)

POSTO DESATIVADO

Pronto-Socorro fica sem Policia

Tania Rauber
Da Redacao

O posto da Policia Militar no Pronto-Socorro de Cuiaba foi
desativado. O Comando Regional I alegou dois motivos. O
primeiro é a falta de espaco. Desde que comecaram as reformas
no PS, os policiais passaram a atender em uma sala improvisada
no piso inferior. Apds a conclusao das obras e retorno da ala de
urgéncia e emergéncia ao piso superior, eles tinham que ficar em
pé, em frente a entrada, jé que nao foi disponibilizada uma sala
para atendimento e registro de ocorréncias. O comandante
regional coronel Zaqueu Barbosa alegou que um oficio foi
encaminhado a direcao do PS solicitando o espaco, mas nada foi
feito.

Segundo ele, o outro motivo para desativacao do posto foi a
necessidade de homens na rua. "Retiramos esses policiais de |a e
conseguimos colocar mais uma equipe na rua. Agora, quando
precisarem de nds no Pronto-Socorro, eles podem ligar que
deslocaremos uma equipe de imediato".

Porém, o Ministério Publico ja adiantou que vai interferir nesta
situacao, pois considera o servico essencial. O promotor de
Justica Alexandre Guedes informou, por meio da assessoria, que
vai abrir um procedimento investigativo para saber os motivos
pelo qual o posto foi desativado. Ele deve notificar, nos préoximos
dias, o Comando da PM e a diregcao da unidade para que um
espaco seja destinado a corporacdo.

Uma das grandes preocupacgdes é com a seguranca dos
funcionarios e pacientes. Sdo comuns, pelo pais e até mesmo
dentro do Estado, ocorréncias em que bandidos, fortemente
armados, invadem as unidades de salude para se vingarem de
crimes ou exterminarem testemunhas.

Ha quase 2 meses, por exemplo, pelo menos 6 homens armados
invadiram o Pronto-Socorro e renderam 5 funcionarios para
roubar 2 terminais de caixa eletrbnico.

(http://www.gazetadigital.com.br/)
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SINOP | 23/06/2010 - 14:30

11 leitos de UTI infantil serao inaugurados ja em agosto

Lislaine dos Anjos

A partir de agosto, os moradores de Sinop irdo contar com leitos de UTI pediatrica.
Dos 11 leitos que serdo inaugurados em um hospital particular, seis serdo conveniados
ao Sistema Unico de Saude (SUS). A quantidade ainda é pequena e s6 deve aumentar
depois da inauguracdo do Hospital Municipal, que ird contar com sete leitos de UTI
infantil. Atualmente, as criancas que precisam do servico sdo transferidas para o0s
hospitais de Sorriso, Colider e Cuiaba. Segundo o secretario de Saude do municipio,
Alberto Kinoshita, o Hospital Municipal devera ser inaugurado até o fim deste ano,
seguindo as detemrinaces judiciais.

(http://www.rdnews.com.br/noticia/11-leitos-de-uti-infantil-serao-inaugurados-ja-em-agosto)

Noticias /

25/06/2010 - 08:05
Salude do Estado apresenta projeto para melhoria do
hospital municipal de Alta Floresta

Assessoria/SES-MT

Como parte da acdo do Governo Itinerante no municipio de Alta Floresta o secretario de
Estado de Saude, Augusto Amaral, e o adjunto de Salde, Vander Fernandes,
apresentaram em reunido a juiza Raquel Fernandes Alencastro, da 22 Vara Civel da
Comarca de Alta Floresta, e a0 promotor de Justica, Henrique Schneider, o projeto
completo que prevé solucionar os problemas que o Hospital Municipal Albert Sabin

enfrenta e que ja é objeto, por parte da Justica, de uma acéo de ajustamento de conduta.

O projeto do Estado prevé a solucdo dos problemas apontados pelos Orgaos
fiscalizadores que incluem reforma, ampliacdo de 10 leitos de UTI adulto, adequagéo
sanitaria, Centro Cirargico, Ala de Transfusdo, Ala de Nutricdo e Dietética, Ala de

Laboratorio, Centro de Imagem.

O secretario adjunto de Saude, Vander Fernandes, disse que “o atual projeto ndo estava
mais contemplando essas necessidades e demandas. Por isso enviamos uma equipe

técnica ao municipio, composta por membros das Vigilancias, Obras e Organizacdo de



http://www.rdnews.com.br/topico/sinop--2
http://www.rdnews.com.br/noticia/11-leitos-de-uti-infantil-serao-inaugurados-ja-em-agosto
http://www.rdnews.com.br/noticia/11-leitos-de-uti-infantil-serao-inaugurados-ja-em-agosto

Participagdo e Controle Social

N5 Saude e Foco A2

Rede, entre os dias 26 a 29 de maio, deste ano, com o objetivo de propor um projeto

completo que contemple todas as demandas necessarias”.

Vander Fernandes disse a Juiza que o Estado pretende cumprir o Termo de Ajustamento
de Conduta que esta entregando este novo projeto para a avaliagdo da mesma visto que
ele foi minuciosamente trabalhado de acordo com os documentos dos termos de

ajustamento de conduta e ainda acordado com as normas da Vigilancia estadual.

O secretario Augusto Amaral disse que “o Estado vem trabalhando planejadamente e
em parceria com 0s municipios para dota-los de infraestrutura necessaria no
fortalecimento da rede SUS das regides. Alta Floresta que € um municipio referéncia em
Salde, tem dentro do Programa de Acdo da Saude (PAS da Saude) acGes inseridas a
serem executadas ainda este ano e esse projeto da reorganizacdo e adequacdo do

Hospital Municipal Albert Sabin ¢ uma delas”.

O secretario concluiu dizendo que o Governo do Estado elencou a Salde como
prioridade de Governo e resolver os problemas de Alta Floresta é resolver os problemas
também dos municipios que agregam o Colegiado de Gestdo Regional do Alto Tapajés
que também protocolou reivindicacbes e que, na sua grande maioria, vao Sser

contempladas com este projeto.

Como parte da agdo do Governo Itinerante no municipio de Alta Floresta o secretario de
Estado de Saude, Augusto Amaral, e o adjunto de Salde, Vander Fernandes,
apresentaram em reunido a juiza Raquel Fernandes Alencastro, da 22 Vara Civel da
Comarca de Alta Floresta, e ao promotor de Justica, Henrique Schneider, o projeto
completo que prevé solucionar os problemas que o Hospital Municipal Albert Sabin
enfrenta e que ja é objeto, por parte da Justica, de uma acdo de ajustamento de conduta.
O projeto do Estado prevé a solucdo dos problemas apontados pelos Orgaos
fiscalizadores que incluem reforma, ampliacdo de 10 leitos de UTI adulto, adequagéo
sanitaria, Centro Cirudrgico, Ala de Transfusdo, Ala de Nutricdo e Dietética, Ala de
Laboratorio, Centro de Imagem. O secretario adjunto de Saude, Vander Fernandes,
disse que “o atual projeto ndo estava mais contemplando essas necessidades e
demandas. Por isso enviamos uma equipe técnica a0 municipio, composta por membros

das Vigilancias, Obras e Organizacédo de Rede, entre os dias 26 a 29 de maio, deste ano,
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com o objetivo de propor um projeto completo que contemple todas as demandas
necessarias”. Vander Fernandes disse a Juiza que o Estado pretende cumprir o Termo de
Ajustamento de Conduta que esta entregando este novo projeto para a avaliacdo da
mesma Visto que ele foi minuciosamente trabalhado de acordo com os documentos dos
termos de ajustamento de conduta e ainda acordado com as normas da Vigilancia
estadual. O secretario Augusto Amaral disse que “o Estado vem trabalhando
planejadamente e em parceria com 0s municipios para dota-los de infraestrutura
necessaria no fortalecimento da rede SUS das regides. Alta Floresta que é um municipio
referéncia em Saude, tem dentro do Programa de Acédo da Saude (PAS da Saude) acbes
inseridas a serem executadas ainda este ano e esse projeto da reorganizacao e adequacgéo
do Hospital Municipal Albert Sabin ¢ uma delas”. O secretario concluiu dizendo que o
Governo do Estado elencou a Saude como prioridade de Governo e resolver 0s
problemas de Alta Floresta é resolver os problemas também dos municipios que
agregam o Colegiado de Gestdo Regional do Alto Tapajos que também protocolou

reivindicacdes e que, na sua grande maioria, vao ser contempladas com este projeto.

(http://www.olhardireto.com.br/noticias/exibir.asp?noticia=Saude do_ Estado apresenta projeto_para_m
elhoria_do_hospital municipal de Alta Floresta&edt=34&id=11143)

Umidade do Ar deve ficar abaixo de 30% em regides de Mato Grosso

Publicado em: 16/06/2010 as 17:01

MARIA BARBANT

Assessoria-Sema/MT

Segundo o Aviso Meteoroldgico divulgado pela
Defesa Civil de Mato Grosso, entre quarta
(16.06) e quinta-feira (17.06), a umidade relativa
do ar deve ficar abaixo de 30% em algumas
regibes do estado.

A ocorréncia de baixos indices de umidade relativa do ar devem ocorrer em areas do centro
sul e leste de Mato Grosso e ainda em area isoladas do centro-norte e oeste de Sao Paulo,
triangulo, oeste, noroeste, norte e centro de Minas Gerais, Distrito Federal, Goias e no centro,
sul e leste do Tocantins.

O Aviso Meteorol6gico foi emitido pela Se¢édo de Previsao do Tempo (Sepre), do Centro de
Analise e Previsdo do Tempo (Capre), do Instituto Nacional de Metreorologia (Inmet),
localizado em Brasilia e replicado pelo Centro de Monitoramento de Risco e Desastre “Dr.
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Domingos Iglésias Valério”, da Superintendéncia de Defesa Civil de mato Grosso.

Segundo orienta¢Bes da Defesa Civil, nesse periodo, com a ocorréncia de temperaturas cada
vez mais elevadas no estado e baixa umidade do ar, a populagéo deve tomar alguns cuidados
como evitar exercicios fisicos ao ar livre entre 10 e 16horas; umidificar o ambiente através de
vaporizadores, toalhas molhadas, recipientes com agua, molhamento de jardins; sempre que
possivel permanecer em locais protegidos do sol, em areas vegetadas; aumentar a ingestao de
liquidos; trajar roupas leves, fazer refei¢des leves, evitar banhos mornos ou quentes e uso
excessivo de sabonete com o objetivo de ndo prejudicar a oleosidade natural da pele.

Outras informagdes podem ser obtidas pelo telefone (65) 3613-8400, da Defesa Civil de Mato
Grosso.

(http://www.extramt.com.br/2009/noticia.php?codigo=1008)

CPIl da Saude encontra duas realidades no Pronto Socorro de Cuiaba

A CPI da Saude da Assembleia Legislativa esteve pela segunda vez no
Pronto-Socorro e Hospital Municipal de Cuiaba. Os deputados estaduais Sérgio
Ricardo (presidente) e Walace Guimarées (relator), acompanhados por uma
equipe formada por técnicos e auditores da Casa e membros do Tribunal de
Contas, encontraram duas realidades: a nova ala de entrada, destinada a
atendimentos de urgéncia e emergéncia totalmente reformada - com sistema
de climatizacdo, consultérios, areas especificas para criangcas - e ampla sala
para estabilizacdo de traumas, ainda a espera de finalizacdo das obras e novos
equipamentos e que devera entrar inteiramente em funcionamento em 10 dias.
Entretanto, no box de emergéncia, que funciona aos fundos da unidade, foi
constatado uma situagdo cadtica “E nitida a absoluta falta estrutura fisica
adequada para o atendimento dos pacientes, em geral vitimas de acidentes e
da violéncia urbana”.

“Sabemos que os funcionarios e a diretoria do pronto-socorro estao fazendo o
que podem, mas as condi¢cdes sdo desumanas. Se a CPIl da Saude pudesse
interditaria agora o box de emergéncia, levaria essas pessoas para outro lugar,
com melhores condicbes de atendimento”, comentou o presidente da CPI,
deputado Sergio Ricardo.

A inspecéo feita pela equipe técnica da CPI da Saude iniciou por volta das 9
horas, quando foi protocolado um oficio reiterando solicitacdo de informagdes
qgue ainda nao foram respondidas pela Prefeitura Municipal de Cuiaba.
Posteriormente, foram checados diversos setores. Foram entrevistados
funcionérios das areas financeira, de recursos humanos, da comissao de ética,
de prontuarios e de infeccéo hospitalar.

Os deputados Sérgio Ricardo e Walace Guimardes iniciaram a visita
acompanhados pelo secretario municipal de Saude, Maurélio Ribeiro e do
diretor geral do PSHM, Jair Gimenez Marra. No setor frontal, recém-
inaugurado, ja estd em funcionamento a Ala Amarela, onde ficam pacientes
graves em fase de estabilizacdo de trauma. Ao todo, a unidade possui 20
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leitos- seis pacientes, atualmente, precisam de vagas em Unidades de Terapia
Intensiva (UTIs) e aguardam a liberacao via Central de Regulacéo.

“O que vamos conseguir com essa reforma é que o pronto-socorro atenda
realmente emergéncias e para isso estamos ‘reforcando” os 63 Programas de
Saude da Familia e os 22 Centros de Saude existentes na capital. O ideal &
que se chegue a 100 unidades ao todo”, explicou o parlamentar.

“Queremos conquistar a confianca do paciente, para ele saber que ele vai
chegar aqui no pronto socorro e sera bem atendido. Mas € preciso de esforgos
das trés esferas: municipio, estado e Unido para que o PS nao seja
sobrecarregado, uma vez que o PS é um centro de referéncia em atendimento
de urgéncia e emergéncia de média e alta complexidade para o Estado. Cuiaba
ndo tem obrigacdo de atender todo o Estado, nds prestamos servicos e temos
o direito e dever de cobrar dos municipios do interior pelos servicos.
Passaremos agora a cobrar com mais veeméncia”, explicou o secretario.

Enquanto a parte nova do PS ainda néo esta totalmente funcionando, os 10 mil
pacientes do SUS que passam mensalmente no PS de Cuiaba vivem
momentos de agonia no box de emergéncia. “Estou com meu filho baleado
com trés tiros desde ontem aqui € s6 conseguimos que fizessem um raio-x.
Agora levaram ele pra a UTIl. A gente tem que ficar atras de tudo”, dizia o
servente de pedreiro, Antbnio Lemes.

A dona de casa Edna Tebaldi e suas duas irmés aguardam ha trés dias para
fazer um exame. “Vi gente no chdo de qualquer jeito, parecia lixo humano.
Estou sendo atendida, mas ninguém merece passar por isso aqui”, disse.

“Estamos vendo dois ambientes no PS. Um que foi reformado e é o ideal para
a saude publica, e outro catastréfico. Percebemos uma mudanca grande entre
a primeira visita que fizemos no inicio do ano e agora. At¢é mesmo 0s
funcionérios estédo trabalhando melhor, mas ndo podemos maquiar a situagao.
E preciso resolver de uma vez por todas a situacdo lamentavel em que vive o
PS de Cuiaba, com a completa reforma, ampliacdo e novos equipamentos para
0 setor que funciona no subsolo e no hospital como um todo”, comentou Sérgio
Ricardo.

O relator da CPI da Saude, deputado Walace Guimardes, complementou
dizendo que o caso do PS de Cuiaba sera resolvido com investimentos que
devem sair da Unido, principalmente.

“E preciso investimentos constantes, para que o Programa Fila Zero, que faz
parte do Programa de Acdo na Saude do Governo do Estado, possa ser
implementado efetivamente e novos contratos com hospitais filantrépicos e
particulares acabem de vez com as filas de espera por atendimento. O PS nédo
pode ficar tdo lotado como historicamente sempre foi. Caso contrario sempre
havera um clima de caos na saude publica. O secretario de Saude de Cuiaba
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disse que apresentara o projeto de reforma das alas de baixo do PS no dia 1
de julho ao prefeito Francisco Galindo, com recursos previstos inicialmente em
cerca de 1,5 milhdo de reais”, finalizou Walace.

A equipe técnica da CPI da Saude devera concluir nesta sexta-feira seus
trabalhos de levantamento de informacfes para subsidiar o relatorio final da
comisséo.

(http://www.bastidoresdopoder.com.br/index.php?codigo_materias=16294&codigo _menu_materias
=83)

Brasilia, 28 de junho de 2010

Encep debate funcionalidades da Plataforma Brasil, revisdo da Resolugao
CNS 347 e participacao dos usuarios nos CEPs

O segundo dia do 11l Encontro Nacional dos Comités de Etica em Pesquisa (111
Encep) foi destinado aos debates sobre a Plataforma Brasil, revisdo da Resolu¢cdo CNS
347, de 13 de janeiro de 2005, e sobre a participacdo dos usuarios nos CEPs.

Com a participacdo de Sérgio Surugi de Siqueira, membro da Conep, Claudio
Nishizawa, da Anvisa, Francisco José Marques, do DataSUS, e sob a coordenacdo de
José Araljo Lima Filho, também da Conep, a mesa A Plataforma Brasil e suas
funcionalidades para o Sistema CEP/Conep exp6s as vantagens, desafios e andamento
da implantacdo da Plataforma.

A Plataforma Brasil foi criada para substituir o Sistema Nacional de Informacéo
sobre Etica em Pesquisa envolvendo Seres Humanos (Sisnep), com mecanismos de
busca que permitem analisar retrospectivamente as pesquisas em andamento no Pais. O
principal objetivo da Plataforma € fornecer as instancias que compdem o Controle
Social informacdes suficientes para 0 acompanhamento da execucdo das pesquisas e da
Agenda Nacional de Prioridades em Pesquisa em Saude do Brasil. Além disso, 0 novo
sistema divulgara dados sobre as pesquisas em seus diferentes estagios (fase de projeto,
fase de campo e relatérios de pesquisas ja concluidas). Segundo José Araljo, o Sistema
é fruto do 11 Encep.

O novo sistema serd formado por um banco de dados com cinco médulos: publico,
pesquisador, CEPs, Conep e Anvisa, com possibilidade de interagdo com outras
plataformas. Segundo Sérgio Surugi, 0 acesso ao médulo publico deve ser liberado até
o final de 2010. Ele falou, ainda, das etapas da construcdo da Plataforma que passam
pela Concepc¢do, Conceitos, Regras de Negocio, Producédo de prototipo, Homologacao
e Producdo (acesso publico).

Claudio Nishizawa ressaltou as funcionalidades da Plataforma Brasil e a Anvisa, a
possibilidade que ela trard ao disponibilizar dados e informacdes que permitirdo,
inclusive, a dispensa de documentos em papel.Ele lembrou que entre as instancias para
submissédo do projeto de pesquisa clinica no Brasil, o Sistema CEP/Conep caracteriza-
se como a instancia ética e a Anvisa, a de vigilancia sanitéaria.

Como funcionalidades da Plataforma Brasil, Claudio destacou que ela sera uma
importante fonte primaria sobre os projetos de pesquisa, uma ferramenta de
compartilhamento das decisbes da Anvisa, de eventos adversos e relatérios, e
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representard reducdo de tempo para acessar a versdo atualizada do projeto de pesquisa
e verificacdo de alteracdes, dentre outras vantagens.

Francisco José Marques, do DataSUS, falou sobre a execucao da Plataforma Brasil
e destacou que do ponto de vista da tecnologia da informacéo, a Plataforma é um
sistema complexo pelo grande nimero de interface e seguranca necessaria. Marques
tratou, ainda, do cronograma para entrega de cada modulo e informou que “a
Plataforma vai sair e vai ser um sistema de referéncia”.

Encep debate proposta de reviséo da Resolugdo CNS 347,
de 13 de janeiro de 2005

Sob a coordenacdo de Gabriela Marodin, membro da Conep, a mesa sobre a
Revisdo da Resolu¢do CNS 347/2005, contou com Anténio Hugo José Froes Marques
Campos, gerente do Bio-banco do Hospital A. C. Camargo, Nise Yamaguchi,
representante do Ministério da Saude/S&o Paulo e Paulo Henrique C. Franca, da
Conep.

A mesa teve como objetivo a reflexdo e o debate sobre a tematica “biobanco
/biorrepositdrio” e a proposta de revisdo e atualizacdo da Resolugcdo do Conselho
Nacional de Saude 347/2005, que regulamenta o armazenamento e a utilizacdo de
material biol6gico humano no &mbito de projetos de pesquisa.

Segundo Gabriela Marodin, ha uma preocupacdo mundial em relacdo a
harmonizacdo de biobancos nos seus aspectos éticos, juridicos e técnicos e no Brasil,
desde o inicio de 2009, vem ocorrendo um debate e apelo da comunidade cientifica
para regulamentacdo desta pratica. Para explorar o tema foi montado um Grupo de
Trabalho, coordenado por ela, com a participacdo do controle social, gestores,
pesquisadores e diversos especialistas a fim de elaborarem as Diretrizes Nacionais
para biorrepositorios e biobancos de material biolégico humano com finalidade de
pesquisa - Portaria do Ministério da Saude.

Foi feita, entdo, uma articulacdo com a Conep, por ser Controle Social, e com a
Anvisa, pela competéncia regulatéria, uma integracdo do MS/ Anvisa/ Conep para
abarcar a Harmonizacio e Padronizacio de Biobancos no contexto nacional. “E
importante salientar que toda Portaria Técnico Politica emanada do Ministério da
Saude é fruto de uma pactuacao feita de forma democrética e plural. A referida Portaria
esteve em consulta publica no més de maio e nos préximos meses as sugestdes serdo
compiladas para sinaliza¢ao da redacdo final”, diz Gabriela Marodin, que é membro da
Conep.

Em fungdo desse contexto, nacional e internacional, e considerando a
dinamicidade da ciéncia, a Conep sentiu a necessidade de revisdo e atualizacdo da
Resolugao 347. “Com isso, teremos dois documentos complementares € em
consonancia — a Resolucdo atualizada e a Portaria do Ministério da Saude —, ou seja,
documentos harmonizados para essa questdo de grande importancia e preocupagdo”,
destaca Gabriela.

A proposta de revisdo e atualizacdo da Resolucdo serd, ainda, apresentada aos
CEPs e sociedades representativas da pesquisa no Brasil em processo de consulta
publica e levada ao Pleno do Conselho Nacional de Saude para aprovacgéo.
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Encontro de usuérios busca fortalecimento da participacao nos CEPs

No dia 18 foi realizado, juntamente com o Ill Encep, o Encontro dos representantes de
Usuarios: Fortalecimento da participacdo dos representantes de usuarios em Comités de Etica
em Pesquisa. O membro da Conep, José Araujo, chamou aten¢do para a necessidade de todos
conhecerem a Resolugéo 240/1997, que define representacdo de usuarios nos CEPs e orienta
a escolha. Dentre as varias preocupacdes levantadas entre os participantes estdo a
capacitagdo, socializacao de conhecimentos e participacdo ativa dos CEPs.

(http://conselho.saude.gov.br/ultimas noticias/2010/28 jun plataformabrasil.htm)

Brasilia, 22 de junho de 2010

Conselho Nacional de Saude e Ministério da Saude realizam 1V
Conferéncia Nacional de Saude Mental — Intersetorial, entre 27 de junho e
01 de julho

Mais de mil e quinhentas pessoas, entre delegados, observadores e convidados,
sdo esperadas para a fase nacional da Conferéncia.

Apos a realizacdo de 359 conferéncias municipais, 204 conferéncias regionais e 27
Conferéncias Estaduais de Saude Mental, realizadas, de marco a maio, com 0
envolvimento de 46 mil pessoas de todo pais, € 0 momento da etapa nacional da IV
Conferéncia Nacional de Sadde Mental - Intersetorial (IV CNSM-1), que seré realizada
em Brasilia, entre 27 de junho e 01 de julho, no Centro de Convencbes Ulysses
Guimaréaes.

Para esta fase, sdo esperadas 1520 pessoas, entre delegados, observadores e
convidados, que apreciardo e discutirdo os relatérios produzidos a partir das etapas
anteriores da Conferéncia, e votardo propostas, que serdo reunidas em Relatorio Final,
contribuindo para delinear as estratégias das politicas publicas para a atencdo a satde
mental.

A IV CNSM-I traz uma novidade: ela é intersetorial. Isto significa que além de
pessoas do campo da salude (usudrios, prestadores de servigcos, profissionais),
participaram deste processo, desde a etapa municipal, o campo dos direitos humanos,
da acdo social, justica, trabalho, educacédo, cultura, esporte. O trabalho intersetorial
podera resultar num salto de qualidade no debate da Reforma Psiquiatrica, que hoje, ja
num estagio avancado - passados quase 10 anos da promulgacdo da lei 10.216 —
enfrenta novos desafios.

O tema da Conferéncia, “Saude Mental — direito e compromisso de todos:
consolidar avancos e enfrentar desafios” ¢ discutido em todas as etapas a partir de trés
eixos estratégicos: Saude Mental e Politicas de Estado; Consolidar a Rede de Atencéo
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Psicossocial e fortalecer os movimentos sociais; e Direitos Humanos e Cidadania como
desafio ético e intersetorial.

Panorama da Saude Mental no Brasil — Hoje a rede SUS conta com diversos
dispositivos para atender o paciente com transtorno mental. Estdo distribuidos em
todos os estados brasileiros 709 CAPS |, 404 CAPS 11, 46 CAPS 111, 236 CAPS ad e
118 CAPS i, num total de 1.513 servi¢cos. Além dos CAPS, a Atencdo Bésica, com
apoio dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF), também oferece atencao as
pessoas com transtornos mentais. A rede de atencdo a salude mental é diversificada, e
também envolve os hospitais gerais, os Centros de Convivéncia e as a¢fes de geracao
de trabalho e renda. Pessoas egressas de longas internacGes em hospitais psiquiatricos
recebem o auxilio reabilitacdo psicossocial (através do Programa de Volta para Casa)
podem ser acolhidas e morar nas Residéncias Terapéuticas.

A partir das diretrizes da Reforma Psiquiatrica e desde o marco legal da Lei n°
10.216, a Area Técnica de Saide Mental da Secretaria de Atencdo a Sadde trabalha
pela mudanca do modelo de atencdo, que antes era centrado na internacdo em hospital
psiquiatrico. Atualmente, a maioria dos recursos do Programa sdo investidos na
atencdo extra-hospitalar. Neste modelo, os pacientes podem ser tratados em servicos
abertos, com a garantia do direito a liberdade e a participagdo de a¢des na comunidade.

Quem sdo os usudrios da rede — Estima-se que cerca de 3% da populacdo geral,
em todas as faixas etérias, necessite de cuidados continuos em salde mental, em
funcdo de transtornos mentais severos e persistentes: psicoses, neuroses graves,
transtornos de humor graves ou deficiéncia mental com grave dificuldade de
adaptacdo. Cerca de 9% da populacdo geral, em todas as faixas etarias, necessita de
cuidados gerais em saude mental, na forma de consulta médico-psicologica,
aconselhamento, grupos de orientacdo, ou outras formas de abordagem, em funcgéo de
transtornos mentais considerados leves. Transtornos graves associados ao consumo de
alcool e outras drogas (exceto tabaco) atingem pelo menos 10% da populagdo acima de
12 anos, sendo o impacto do alcool dez vezes maior que o do conjunto das drogas
ilicitas.

Como funciona a IV CNSM - |

A IV CNSM-I tém trés etapas: municipal, estadual e nacional. As etapas municipal
e estadual, a partir da discussdo de um temario comum, que é proposto pela Comissao
Organizadora Nacional da Conferéncia, realizam um processo de escolha de delegados
(tanto do campo da satde como do campo intersetorial) e fazem com que as ideias
discutidas nos municipios e estados cheguem — através de delegacdo e relatorios - a
proxima etapa da Conferéncia. A Gltima etapa é a nacional, que retne delegados de
todos os estados e discute os relatérios de todas as conferéncias estaduais realizadas,
produzindo um Relatério Final de recomendacdes aos gestores do SUS. A IV CNSM-I,
na sua fase nacional, terd 1200 delegados (que s&o aqueles que tém direito a voz e

oto), além de convidados (200) e observadores (120).

(http://conselho.saude.gov.br/ultimas noticias/2010/25 jun _saudemental.htm)
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Brasilia, 22 de junho de 2010

CNS recebe apoio do Ministério Publico Federal contra a terceirizacdo dos
servicos publicos de saude

A luta contra a terceirizacdo da gestdo dos servigos prestados nos estabelecimentos
publicos de saude ja vem de longa data, mas agora com forte apoio do Ministério
Publico Federal (MPF) o tema ganha novo félego.

O Conselho Nacional de Saude (CNS) tém participado, com bastante frequéncia, de
algumas audiéncias na Procuradoria Geral da Republica (PGR). Em margo deste ano,
por exemplo, o Presidente do CNS, Francisco Batista Janior, participou de uma
audiéncia na PGR com a Subprocuradora-Geral da Republica Gilda Pereira de
Carvalho, para tratar, a época, da questao das terceirizacdes na Saude Publica do Estado
de Pernambuco.

Agora, a Subprocuradora Gilda Carvalho encaminhou ao CNS cdpia da orientagdo
elaborada pelo Grupo de Saude da Procuradoria Federal dos Direitos do Cidadéo
(PFDC) sobre “Fundamentos basicos para atuacdo do MPF contra a terceirizacdo da
gestdo dos servigos prestados nos estabelecimentos publicos de satide”. O documento
traz informacGes sobre o processo de terceirizagcdo por meio de organizagdes sociais e
aponta problemas de ordem pratica e juridica com a concep¢do do modelo.

No texto, o grupo ressalta que “o MPE e/ou MPF deveriam atuar no sentido de
obstar a celebracdo de contratos de gestdo entre os Gestores do SUS e instituicdes
privadas, que tenham por objeto a gestdo e/ ou prestacdo de servigos publicos de saude,
atualmente desenvolvidos diretamente por Estados e Municipios”. O documento
destaca, ainda, que “nos casos em que os Servigos publicos de saude ja foram passados a
gestdo de instituicbes privadas, impede a adogdo de medida judicial destinada a
regularizacdo da situacdo, com a anulacdo dos contratos de gestdo, adotando-se as
cautelas necessarias a manutencgdo da continuidade dos servigos”.

Conheca 0 documento na integra

Audiéncia — Na ultima quarta-feira (09), um grupo de
Conselheiros Nacionais participou de audiéncia no
Supremo Tribunal Federal (STF) com o Ministro Ayres
Britto. Na oportunidade, foram reforcar o
posicionamento do CNS contrario ao processo de
terceirizagdo dos servigcos no Sistema Unico de Saude
(SUS) por meio de contratagBes de Organizacfes Sociais

\

(OSs), Organlzagoes Sociais Civis de Interesse Publico (Oscip) e criagdo das chamadas
Fundagbes Estatais Publicas de Direito Privado, além de manifestar o apoio do
Conselho a Adin 1923, cuja relatoria esta exatamente com o Ministro. O STF ira julgar
as Acoes Diretas de Inconstitucionalidade n® 1923, n.° 4197 e n;° 1943-1, que tratam
sobre o tema
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CNS adere a "Frente Nacional pela procedéncia da Adin 1.923/98 -
Contra as Organizacdes Sociais™

O Conselho Nacional de Saude deliberou, em sua 2102 Reunido Ordinéria,
realizada entre os dias 9 e 10 de junho, pela adesdo a Frente Nacional pela
procedéncia da Adin 1.923/98 - Contra as Organizagdes Sociais (OSs). A
Frente é composta pelo Férum Popular de Satide d0 Parand, Férum em Defesa do SUS e
Contra as Privatizacdes de Alagoas, entidades e movimentos sociais com o
objetivo de pautar, junto ao Supremo Tribunal Federal (STF) a importancia de
votarem favoravelmente a Acdo Direta de Inconstitucionalidade (Adin)
1923/98, contra a Lei 9.637/98, que ‘“dispée sobre a qualificacio de
entidades como organizagdes sociais, a criagdo do Programa Nacional de
Publicizacéo, a extincdo dos orgaos e entidades que menciona e a absorcéo
de suas atividades por organizagoes sociais, e dd outras provideéncias”, e
contra a alteracéo do inciso XXIV do artigo 24 da Lei 8.666/93, com redacao
dada pelo artigo 1° da lei 9.648/98 que permite a dispensa de licitacéo para a
celebracdo de contratos de prestacdo de servicos com as organizacdes
sociais.

Para o fortalecimento da luta contra 0 modelo de terceirizagdo na saude, é
fundamental que os Conselhos de Salude do pais colaborem na divulgacao e,
principalmente, na adesdo a Carta Nacional pela aprovacdo da Adin e do
Abaixo-Assinado Digital contra a privatizacdo. As assinaturas podem ser
enviadas para o0 e-mail fopspr@yahoo.com.br

Né&o deixe de participar!

Divulgue a Carta Nacional pedindo a aprovacdo da Adin assinada por
entidades, movimentos e ministérios publicos do pais. — Leia o texto na integra

Faca a adesdo ao abaixo-assinado digital para mobilizar a populagdo e
explicitar os problemas da privatizacdo do servico publico. — Veja o abaixo
assinado

(http://conselho.saude.gov.br/ultimas noticias/2010/22 jun_apoiompf.htm)

Brasilia, 22 de junho de 2010

Corregedoria Geral de Justica define normas de judicializacdo da saude

A judicializacdo na satde sempre esteve entre os temas de atuagdo e preocupacéo
do Conselho Nacional de Saude (CNS). Ao encontro do que defende o CNS, uma
importante medida quanto ao tema foi tomada pelo Conselho Nacional de Justica (CNJ).
Em sua Recomendacéo n° 31, de marco de 2010, o CNJ definiu normas para subsidiar
0s magistrados na solucdo das demandas judiciais envolvendo a assisténcia a saude.

Entre as medidas recomendadas aos Tribunais de Justica dos Estados e aos
Tribunais Regionais Federais estdo que magistrados evitem autorizar o fornecimento de



http://fopspr.wordpress.com/
http://forumsus.blogspot.com/
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medicamentos ainda ndo registrados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa), ou em fase experimental, ressalvadas as exce¢cdes expressamente previstas em
lei — e, para fins de conhecimento pratico de funcionamento, visitas dos magistrados aos
Conselhos Municipais e Estaduais de Saude, bem como as unidades de satde publica ou
conveniadas ao SUS. Além disso, o CNJ também recomenda que 0s gestores sejam
ouvidos, quando possivel, preferencialmente por meio eletrénico, antes da apreciacéo de
medidas de urgéncia. Outra proposta ¢ que seja incluida “a legislagdo relativa ao direito
sanitario como matéria individualizada no programa de direito administrativo dos
respectivos concursos para ingresso na carreira da magistratura, de acordo com a
relacdo minima de disciplinas estabelecida pela Resolucdo 75/2009 do Conselho
Nacional de Justi¢a”.

O Conselho Nacional de Justica também recomenda a Escola Nacional de
Formacdo e Aperfeicoamento de Magistrados (Enfam), a Escola Nacional de Formacao
e Aperfeicoamento de Magistrados do Trabalho (Enamat) e as Escolas de Magistraturas
Federais e Estaduais que incorporem o direito sanitario nos programas dos cursos de
formagé&o, vitaliciamento e aperfeicoamento de magistrados.

Veja 0 texto da Recomendacéo n.c 31 do CNJ na integra.

(‘http://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2010/22_jun_cgj.htm)

O Sal e 0 Sddio

Talvez o cloreto de so6dio, seu nome de batismo, nem merecesse a ma fama que
carrega se ndo fossem as pitadas além da conta. E dificil negar que ele é um
excelente conservante de alimentos e que realgca o sabor das preparagcdes como
poucos ingredientes, mas o exagero tem trazido problemas que vao desde o aumento
da presséo arterial até a asma.

Os inimero males que o produto pode causar a saude levou a Organizacdo Mundial da
Salde, a OMS, a incluir o sal entre as substancias que precisam ser reduzidas na
alimentacédo. “Ele aparece junto do acucar, da gordura saturada e da trans”. A ma
noticia é que, infelizmente, nds, brasileiros, gostamos muito de exceder no tempero.
Enquanto a recomendacdo da OMS é limitar o consumo entre 5 e 6 gramas por dia,
por aqui alcangcamos, facil, facil, 12 gramas, ou seja, o dobro.

Cabe esclarecer que sal ndo sindnimo de sodio, seis gramas de sal equivalem a 2,4 g
de sodio. Mas, segundo pesquisa realizada na Faculdade de Saude Publica da
Universidade de S&o Paulo, publicada em margo de 2009, na “Revista de Saude
Publica”, o consumo de sédio pela populagao brasileira esta duas vezes e meia acima
do limite preconizado pela OMS. Os pesquisadores apontam que a quantidade diaria
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de sédio disponivel para consumo € de 4,5 g por pessoa, sendo que a ingestdo
maxima recomendada pela OMS é de 2 g.

O estudo revelou que, diferentemente de paises desenvolvidos, em que a principal
fonte de sodio € proveniente dos alimentos industrializados, na mesa dos brasileiros é
o tempero adicionado a comida, o que inclui o sal de cozinha propriamente dito e
condimentos feitos a base de sal, que correspondem a 76% de todo o sddio

consumido.
Sal, pulmao e coracéo

Pitadas e mais pitadas de sal sdo capazes de disparar crises de asma, segundo um
estudo publicado no periédico inglés International Journal of Clinical Practice. O
excesso de sodio favorece o bronco espasmo, que é quando fica dificil respirar.

Outro trabalho foi publicado na revista cientifica inglesa British Medical Journal.
Assinado por americanos da Universidade Harvard, assegura que a reducdo do
tempero é capaz de proteger o coracdo mesmo dos que nao sdo hipertensos. Para
chegar a essa concluséo eles acompanharam 2,4 mil individuos durante 15 anos. No
inicio seu consumo médio de sal girava em torno de 10 gramas diarios. Ao longo do
tempo, como todos foram devidamente orientados, essa ingestéo caiu para 6 gramas
em média — e a incidéncia de problemas cardiovasculares também declinou. Dai a
deducéo dos pesquisadores: conter o consumo de sal garante uma protecdo 25%
maior ao peito. Quando ha muito sédio na circulagédo, a passagem do sangue sempre
fica dificultada, havendo uma sobrecarga do musculo cardiaco.

Como diminuir o sal

Diminuir o consumo de sal pode ser meio dificil no comeg¢o. O melhor é uma reducgéo
gradual para adaptagdo. Nas primeiras garfadas menos salgadas, talvez ache um
pouco sem graga, porque as papilas gustativas precisam de um tempo para se ajustar
a menor quantidade de sodio. E preciso ter paciéncia, porque essa adaptacio pode
levar até trés meses.

E bom estar alerta também em relacdo aos doces, pois quem tem hipertensdo deve
evitar produtos adogados com ciclamato de sodio. Assim como o sal, esse adogante
tem sddio, que afeta a presséao.

Substitua o sal

No lugar do sal bote ervas e hortalicas. Elas ajudam seu paladar a enfrentar a fase de
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adaptacdo a comida menos salgada.
Alho e cebola

A dupla esta lotada de substancias protetoras das artérias. Mas ndo vale comprar
aqueles potes de tempero que tém sodio na formulagcdo. Prefira os isentos da
substancia ou esses vegetais in natura.

Limao

Espremer limédo na salada é uma forma de acrescentar mais vitamina C no dia-a-dia. A
adstringéncia do fruto ainda ajuda a espantar a vontade de comer sal.

Ervas

Elas tém em sua composicdo poderosas substancias que contribuem para o bom
funcionamento de todo o organismo. Bote o alecrim nas carnes, a cebolinha no arroz, o
coentro na salada, o manjericdo nas massas e nao se esqueca da pimenta. Abuse da
imaginacao!

Antes de jogar punhados e punhados de sal na panela, leve em conta que os alimentos
in natura ja carregam uma pequena quantidade de sodio. Em relacdo aos alimentos
industrializados, fique atento na hora de ler o rétulo dos alimentos: eles trazem a
quantidade de sddio, e nado de sal, que eles contém.

Ninguém vai querer que sua vida se torne insossa, mas quanto mais vocé conseguir
economizar nas pitadas, melhor, mesmo que vocé nao tenha nenhuma complicacéo de
pressao arterial. A ciéncia ndo para de mostrar a relacao dos excessos de s6dio com

problemas de salde e por isso todo cuidado é necessario. Preserve sua saude
consumindo menos sal.

(Fonte: http://portaldoconsumidor.wordpress.com )

Frio provoca mais problemas respiratorios em criangas

A chegada do frio no sul e no sudeste do pais aumentou a incidéncia de problemas
respiratoérios, principalmente em criangas e idosos.
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Quando cai a umidade do ar e aumentam os indices de poluicao, o nariz e boca ficam
ressecados, o que reduz ainda mais as defesas do organismo. E como 0 organismo
das criancas ainda ndo teve tempo para desenvolver imunidade contra virus e
bactérias que se espalham em baixas temperaturas, o inverno para elas torna-se mais
complicado.

Em um hospital de Sdo Paulo, o nimero de criancas atendidas por dia subiu de 120

para até 200. Gripes e resfriados lideram a lista dos problemas, mas é comum
aparecerem também infeccbes de ouvido e de garganta.

De acordo com os médicos, o primeiro remédio para as criancas € o leite materno.
Além disso, eles recomendam beber muito liquido, evitar locais fechados, aplicar soro
fisiolégico nas narinas e o mais importante: lavar as maos frequentemente.

(Fonte: www.portaldoconsumidor.gov.br)

Vacina especial para alérgicos

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) aprovou uma vacina contra

a gripe suina produzida sem a proteina do ovo. O imunizante permite que
pessoas que tém a alergia ao ovo — a Unica contra-indicacdo para a vacina
tradicional — sejam protegidas contra o virus da nova gripe. A principio, no
entanto, 0 imunizante sO estara disponivel nas clinicas particulares.

“O Brasil ndo tem dados epidemioldgicos sobre alergia a ovo, mas estudos
internacionais mostram que € o segundo alimento que mais causa alergias. Até
2% das criangas com idades entre 2 e 3 anos tém alergia a ovo”, explica a
médica Ariana Campos Yang, coordenadora do ambulatério de alergia do
Hospital das Clinicas de Séo Paulo.

Segundo a médica Isabella Ballalai, vice-presidente da Associacdo Brasileira de
Imunizagbes (Shim), as vacinas tradicionais contra a gripe séo feitas a partir do
cultivo do virus influenza, causador da gripe, em células de embrides de
galinha. E, por isso, podem causar problemas graves, como choque anafilatico,
nos alérgicos.

Participagdo e Controle Social
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EFICACIA COMPROVADA

“Ou seja, como o virus € cultivado no embrido, as vezes ficam resquicios que
podem causar alergia”, explica a especialista. “Uma vacina feita sem o embrido
de galinha é importante porque da a possibilidade para que os alérgicos a ovo
se protejam”, diz.

Segundo a farmacéutica Baxter, a vacina ja esta no Brasil, mas ainda néo foi
distribuida porque o laboratdrio espera que a Camara de Regulacdo do
Mercado de Medicamentos defina o preco. O imunizante teve a eficacia e
seguranca comprovadas em dez estudos clinicos, englobando mais de 6 mil
individuos de todas as idades. Ontem o Ministério da Saude disse que “hao ha
previsao de compra e distribuicao”.

(Fonte: www.portaldoconsumidor.gov.br)

Pelo menos 1% da populacdo usa tranquilizantes de
forma abusiva, afirma psiquiatra

Segundo o médico do Instituto de Psiquiatria do Hospital das Clinicas da Universidade
de Sado Paulo (USP), Ilvan Mario Braun, pelo menos 1% da populacdo usa
tranquilizantes de maneira abusiva.

O integrante do grupo interdisciplinar de estudos de alcool e drogas (Grea) explica
que, em funcao das restricdes impostas ao consumo alcool, existem grupos que usam
comprimidos para obter efeitos semelhantes aqueles alcancados com a ingestdo de
bebidas alcodlicas. Dessa forma, a detec¢@o dessas substancias no organismo é mais
dificil que a do &lcool.

“O uso abusivo de tranquilizantes atinge cerca de 1% da populagao, cifra menor que a
das demais drogas, mas numa populacdo de 190 milhdes de habitantes representa um
grupo significativo”, disse hoje (26) em entrevista ao programa Revista Brasil, da Radio
Nacional. O psiquiatra disse que a liberagdo do uso de drogas em alguns paises pode
inibir o trafico, mas o consumo também pode aumentar.

O tema da campanha do Escritério das Nac¢des Unidas contra Drogas e Crime (Unodc)
lancada este ano, no Dia Internacional contra o Abuso e Trafico de Drogas, é Pense
em Saude, Nao em Drogas.

Participagdo e Controle Social
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(Fonte: www.agenciabrasl.gov.br)

O secretario Alberto Beltrame lista o0s avancos
concretos do SUS

Noticias - Nacionais

Qua, 23 de Junho de 2010 00:00

O Sistema Unico de Saude tem desafios importantes, como o subfinanciamento; é
urgente a construcao de entendimento sobre o tema.

O SUS (Sistema Unico de Saude) consolidou-se, ao longo de duas décadas, como a
maior politica de Estado do pais, promotor de incluséo e justica social. Fruto de uma
permanente constru¢do coletiva, nele se manifesta o melhor da tradicdo politica
brasileira: o didlogo, a composicao e a busca do acordo.

NGs, gestores do SUS em todas as esferas de governo, a despeito de diferencas de
orientacdo politica ou ideoldgica, temos um ponto de convergéncia: a saude publica.
Assim, a defesa intransigente do SUS nos unifica. Cada governo ajudou a fortalecer o
SUS. E a gestdo do presidente Lula acumula conquistas inegaveis.
A Salde da Familia teve sua cobertura duplicada de 2002 a 2009, atingindo 100
milhdes de brasileiros. Com isso, o pais reduziu em 20% a mortalidade infantil (2003 a
2008); ampliou em 125% o numero de consultas de pré-natal (2003 a 2009); diminuiu
a desnutricdo e ampliou a adeséo a vacinagéo.

Antes esquecidos, os cuidados em saude bucal sdo um dos destaques. O Brasil
eliminou o sarampo, em 2007; interrompeu a transmissao do célera (2005) e da
rubéola (2009); e a transmissdao vetorial de Chagas, em 2006.
Estamos proximos da eliminagdo do tétano e reduzimos as mortes em outras 11
doengcas transmissiveis, como tuberculose, hanseniase, malaria e Aids.
O desenvolvimento de uma politica para as urgéncias e emergéncias permitiu a
melhor estruturacdo da rede. O Samu (Servi¢o de Atendimento Mével de Urgéncia), de
2003, ja atende 105 milhGes de brasileiros. A construcdo das UPAs (Unidades de
Pronto Atendimento) reforca o Samu e a rede de atencao primaria, contribuindo para a
reducéo das filas nos hospitais.

Nas cirurgias eletivas, ampliou-se o conceito dos "mutirdes", permitindo que o0s



http://www.agenciabrasl.gov.br/
http://www.brasilsus.com.br/noticias/nacionais/104473-o-secretario-alberto-beltrame-lista-os-avancos-concretos-do-sus
http://www.brasilsus.com.br/noticias/nacionais/104473-o-secretario-alberto-beltrame-lista-os-avancos-concretos-do-sus
http://www.sivac.com.br/

¢ ¥ P ¢ ¥ F

:
L
y

% SUS Y % SUS Y
N NJUUC VI FoC0 "3,

Participagao e Controle Social Participagdo e Controle Social

gestores locais promovam 90 diferentes procedimentos, que eram restritos a quatro no
modelo anterior. Expandiu-se de 1,5 milhdo de procedimentos em 2002 para 1,95
milhao, em 2009.

Foram feitas mais cirurgias de catarata em 2009 do que no auge dos mutirdes, em
2002.

O numero de transplantes cresceu de 11,2 mil, em 2002, para 20,2 mil, em 2009, um
salto de 80%. O SUS também se consolidou como o principal fornecedor de
medicamentos. O mercado de genéricos cresceu e 0 numero de novos registros saltou
280% em sete anos.

Além disso, foi criada a Farmacia Popular, acdo de governo mais bem avaliada pela
populagéao.

O SUS tem desafios importantes, sobretudo o subfinanciamento. E urgente a
construcdo de um entendimento nacional sobre o financiamento. A despeito disso, a
atual gestdo tem corrigido iniquidades regionais. Os repasses financeiros para
procedimentos de média e alta complexidade aumentaram 137% entre 2003 e 2009.
Na direcdo da equidade, o aumento foi maior nas regidées Norte (298%) e Nordeste
(240%). Estamos cumprindo o compromisso de fazer mais e melhor.
E inegavel o esforco deste governo para legar um SUS mais organizado, integrado e
com bases de sustentacdo que permitam ao pais oferecer servicos de melhor
gualidade aos brasileiros.

ALBERTO BELTRAME, médico e administrador hospitalar, mestre em gestdo de
sistemas de salde, € secretario nacional de Atengéo a Saude do Ministério da Saude.

(Fonte: www.saude.gov.br )

Plano Municipal de Saude tem que conter dados relativos a contrapartida
municipal na area de saude.

O Tribunal de Contas da Unido avaliou positivamente o desempenho do
funcionamento do Sistema Unico de Salde no municipio fluminense de Volta
Redonda, em atendimento a uma determinacao do Ministério Publico Federal.

A Corte de contas federal esclareceu que o0 municipio cumpriu as seguintes
determinacfes, que deveriam ser corriqueiras no diaa dia do gestor da saude:

“Acordao 2.193/2005-plenéario:
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(...)JA prefeitura Municipal de Volta Redonda que implemente:

3.1. no prazo de 15 (quinze) dias a partir do conhecimento deste Acérdéo, o Plano
Municipal de Saude, em conformidade com o que estabelece o art. 15, incisos VIl e X,
da Lei n° 8.080/90, c/c art. 2° do Decreto n° 1.232, de 30.8.94 e subitem 15.2.2.h da
Norma Operacional Basica 01/96, contemplando, inclusive, dados relativos a

contrapartida municipal, metas quantitativas e indices de avaliacao de desempenho;

3.2. o Sistema Municipal de Auditoria, Controle e Avaliacdo do Sistema Unico de
Saulde, instituido pelo Decreto Municipal n° 7.877/97, consoante o estabelecido no
subitem 8.7.1 da Decisao n° 240/99 - Primeira Camara - TCU;

3.3. ao Conselho Municipal de Saude de Volta Redonda que acompanhe o
cumprimento do art. 4° da Lei n.° 8.142/90, que trata das condi¢cdes impostas ao
Municipio de Volta Redonda para que lhe sejam creditados diretamente 0s recursos
provenientes do SUS;(...)"

Sera que os demais entes federativos vém adotando as recomendages previstas pelo
TCU?

Fonte: TCU e LEGISUS, 23/06/2010.

(http://www.legisus.com.br/novidades/exibir.php?codigo=2508)



http://www.legisus.com.br/novidades/exibir.php?codigo=2508

