Camara Municipal de Curitiba

ATAS DAS REUNIOES

ATA DA AUDIENCIA PUBLICA DA
COMISSAO DE SAUDE, BEM ESTAR
SOCIAL E ESPORTE, REALIZADA NO
DIA DEZENOVE DE FEVEREIRO DE
DOIS MIL _ E VINTE, PARA
APRESENTACAO DO RELATORIO
REFERENTE AO TERCEIRO
QUADRIMESTRE DE DOIS MIL E
DEZENOVE.

Aos dezenove dias do més de fevereiro de dois mil e vinte, conforme Edital de Convocacgao
publicado aos seis dias do més de fevereiro de dois mil e vinte, no Diario Oficial do Municipio de
numero vinte e quatro, realizou-se a Audiéncia Publica para apresentacdo de Relatorio de Gestao
referente ao terceiro quadrimestre de 2019. - A hora regimental, o SR. PRESIDENTE(Tito Zeglin
):- Havendo niimero legal, invocamos a prote¢do e as béncaos de Deus para declararmos aberta a

presente Sessdo. O Sr. 2° Secretario procedera a leitura da Ata da Sessdo anterior.- O SR. 2°
SECRETARIO:- (Lé) Ata.- O SR. PRESIDENTE:- Estd em discussdo a Ata que acaba de ser
lida. (Pausa). Nao havendo restri¢cdes, declaramo-la APROVADA. O Sr. 2° Secretério procedera a

leitura dos expedientes encaminhados & Mesa.- OSR. 2°SECRETARIO:- (L&) Proposi¢des.- O
SR. PRESIDENTE:-As proposigdes lidas terdo o seu encaminhamento regimental, com exce¢do
daquelas que dependem da deliberagdo do Plenario, as quais serdo apreciadas na segunda parte da
Ordem do Dia da proxima Sessdo. No Pequeno Expediente, usaram da palavra osVereadores:
Dalton Borba, Professor Euler, Bruno Pessuti, Noemia Rocha, Mauro Ignacio. O SR.
PRESIDENTE: Estaencerrado o Pequeno Expediente, passaremos a Audiéncia Publica da
Comissao de Saude, Bem-Estar Social e Esporte. Lembrando que o Presidente desta Casa,
Vereador Sabino Picolo, esta acompanhando uma delegacdo de estrangeiros que visita a nossa C
apital. Conforme Requerimento n.°54, de 10 de fevereiro de 2020, aprovado por este Plenario, os
horarios reservados a Ordem do Dia, Pequeno Expediente e Explicacdes Pessoais desta Sessao
Ordinaria, serao destinados a apresentacdo do relatorio de gestao de saude, referente ao terceiro
quadrimestre de 2019. Convido a Comissdo de Satide, Bem-Estar Social e Esporte para assumir
os trabalhos da Mesa, iniciando assim a audiéncia publica com a presidéncia do Vereador Dr.
Wolmir, a quem elegemos dias atrds por unanimidade.- (Assume a presidéncia o Vereador Dr.
Wolmir).- O SR. PRESIDENTE:- Bom dia a todos. Declaramos aberta a Audiéncia Publica da
Comissao de Saude, Bem-Estar Social e Esporte, na qual a Secretaria Municipal de Saude, Sra.
Marcia Cecilia Hugulak, na qualidade de gestora do Sistema Unico de Saude no Municipio de
Curitiba, apresentara relatorio detalhado contendo, dentre outros, dados sobre o montante e a
fonte de recursos aplicados as auditorias concluidas ou iniciadas no periodo, bem como sobre a
oferta e producao de servigcos na rede assistencial propria, contratada ou conveniada, referente ao
terceiro quadrimestre de 2019, de acordo com o previsto no Paragrafo 5°, do Art. 36, da Lei
Complementar 141/2012. Esta Audiéncia Publica terd duracdo de duas horas, com inicio as
9h46min e término as 11h46min. Agradecemos a presenga de todas as autoridades, representantes
de associacdes, entidades, funcionarios, servidores, cidaddos e Vereadores deste parlamento. A
Mesa acha-se composta pelos Vereadores membros da Comissao de Saude: Oscalino do Povo,
Tito Zeglin, Noemia Rocha, Jairo Marcelino; e pela nossa Secretaria Municipal de Saude, Marcia



Cecilia Hugulak. Os trabalhos da Audiéncia Publica obedecerdao ao seguinte roteiro: explanacao
da Sra. Secretaria Municipal de Saude, concessdo da palavra aos presentes para comentarios,
sugestdes ou questionamentos. A concessdo da palavra se dard da seguinte maneira: primeiro, aos
Vereadores que compdem a Comissdo de Saude, Bem-Estar Social e Esportes; segundo, aos
demais Vereadores; terceiro, aos visitantes que se inscreverem através do formulario que esta
sendo entregue na recep¢ao do Plendrio. Serd concedido o tempo de dois minutos a cada inscrito,
tanto aos Vereadores quanto aos visitantes e representantes. A partir deste momento, concedemos
a palavra a Sra. Secretaria Marcia Cecilia Hugulak - Secretaria Municipal de Satde, para que faga
a sua explanacio da Tribuna.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Bom dia a todos, cumprimento o
Vereador Dr. Wolmir, Presidente da Comissdao de Saude desta Casa, e ao cumprimenta-lo,
cumprimento a todos os Vereadores presentes nesta Audiéncia Publica. Estou aqui acompanhada
por toda a equipe de direcdo da Secretaria Municipal de Saude. Estamos com a Dra. Beatriz
Battistela Nadas, Superintendente Executiva; Flavia Quadros, Superintendente de Gestdo; nossos
diretores: Dr. Pedro Almeida, Diretor do nosso complexo de urgéncia e emergéncia que coordena
toda a frota de SAMU, regulacao assistencial, Central de Leitos; a Dra. Oksana, Diretora de
Atencdo Especializada; Dr. Juliano Gevaerd, Diretor de Aten¢do Primaria; Dra. Jane Sescatto,
Diretora de Controle e Avaliagdo Auditoria; Dra. Rosana Zappe, nossa brilhante Diretora da Area
de Vigilancia, com toda a equipe 1a atras, nossa vigilancia, saude ambiental, sanitaria, satide do
trabalhador; Dr. Alcides que também esta fazendo excelente e brilhante trabalho na vigilancia
epidemiolégica, trabalhando com todo enfrentamento das doengas como sarampo, coronavirus,
dengue e todo trabalho que fazemos no dia a dia. Estamos aqui também com o nosso Diretor da
Fundagdo Estatal, Dr. Sezifredo, e Dra. Tatiane, que esta 1a em cima, nossa diretora técnica da
Fundagdo. Também estdo aqui os nossos supervisores, o Joari, do Bairro Novo; a Deise, do
Boqueirdo; a Vania, do Boa Vista; o Kenedy, do Cajuru; o Cleverson, do CIC; Manoela, de Santa
Felicidade; Leda, do Pinheirinho; Luiza, do Portdo; Teresa, da Matriz e a Luciana, do Tatuquara.
Acho que ndo esqueci de ninguém. Depois de mim, vai falar o Chefe do Nucleo Financeiro da
Secretaria de Finangas, Edgar, que vai fazer a apresentacdo dos numeros do nosso orgamento.
Apresento aos Srs. Vereadores a Bruna, a minha nova chefe de gabinete, funcionaria de carreira
da Cohab, que estd vindo compor com a gente. Dentro do Gabinete, a Raquel Cubas que nos
apoia no gabinete da Secretaria Municipal da Satde. Agradecer a equipe que faz e coordena um
trabalho que vamos apresentar os resultados muito sinteticamente. Os senhores e as senhoras
receberam um relatério mais completo € eu vou me ater a alguns grandes numeros aqui e depois
vamos responder as questdes ou ouvir as sugestdes dos senhores e das senhoras. Como foi dito
aqui pelo Vereador Dr. Wolmir, essa € uma obrigacdo legal, a apresentagdo a cada quadrimestre
dos resultados, enfim, das a¢des que realizamos na Secretaria Municipal da Satde, a Lei n°141
que determina que todos os gestores municipais devem ir as suas Camaras apresentar os relatorios
quadrimestrais. Como de praxe, apresentamos sete itens aqui. Vamos falar um pouco da nossa
rede fisica, recursos humanos, auditorias realizadas, da produgdo de servicos, do nosso aplicativo
Satde J4 e dos nossos indicadores, alguns, ndo todos, obviamente, e alguns destaques desse
ultimo quadrimestre de 2019. A nossa rede fisica de servigos do SUS ¢ praticamente a mesma da
ultima apresentagao do segundo quadrimestre. Mantemos cento e onze unidades bésicas de saude,
nove unidades de pronto atendimento, treze centros de atencdo psicossocial, cinco unidades de
aten¢do especializadas que sao proprias do Municipio, que temos unidades também, ambulatorios
de especialidades nos nossos prestadores, em quase todos os grandes prestadores hospitalares.
Trés centros de especialidade odontoldgicas, nossos dois hospitais (Hospital do Idoso e a
Maternidade Bairro Novo), nosso Laboratério Municipal, a nossa central de vacinas, cinco
residéncias terapéuticas, um centro de zoonoses. A nossa forca de trabalho na Secretaria
Municipal de Saude ¢ composta por oito mil, seiscentos e vinte profissionais e tivemos, nesse
ultimo quadrimestre, cento e quinze desligamentos. As auditorias que realizamos nesse terceiro
quadrimestre: por ouvidoria foram cento e dezesseis. Demandas internas da propria Secretaria,
cento e cinquenta e trés; processos de pagamento administrativo, cinquenta e quatro; por
solicitacdo do Ministério Publico ou Defensoria Publica e Poder Judiciario, foram trinta e cinco.
Demandas da Secretaria de Estado da Saude, foram trés e programas especiais que temos na
nossa Secretaria, mutirdo de ortopedia, otorrinolaringologia, exames cardiologicos, foram
quarenta e nove, perfazendo um total de quatrocentos e vinte processos de auditorias realizadas
pela nossa equipe do controle e avaliagdo de auditoria. Na producdo de servigos, destacamos
alguns grandes numeros na atencdo primaria. A faixa laranja é o ano de 2019 e a faixa azul ¢ o



ano de 2019. Tivemos um milhdo, quatrocentos e seis mil, setecentos e quarenta e sete
procedimentos odontologicos em 2019, nesse periodo; consultas médicas, foram um milhao,
seiscentas e cinquenta e cinco mil e trinta e duas; e consultas pelo profissional enfermeiro,
novecentas e quarenta e trés mil, quatrocentas e vinte e quatro. (Slide) Esse ¢ um grafico que
mostra para nos o comparativo do nuimero de atendimentos que realizamos no terceiro
quadrimestre, nas nossas UPAs, comparando 2018 com 2019. Como os senhores podem observar,
todas as nossas UPAs tiveram aumento no numero de atendimentos, comparado a 2018. Ainda a
classificagdo, sempre apresentamos aqui, do terceiro quadrimestre, 77% dos atendimentos
realizados nas nossas Unidades de Pronto Atendimento sdo para aquilo que classificamos,
segundo uma metodologia validada e comprovada, usamos o sistema de Manchester, que ¢ usado
universalmente, 77% sdo de pacientes ndo urgentes, que procuram as nossas UPAs; 16% ¢é o
amarelo, situacdo de urgéncia; e vermelhos e laranjas, que sdo pacientes com risco iminente de
vida, com comprometimento da sua vida, 7%. (Slide) Aqui, so para ilustrar, de cerca de quase
uma centena de especialidades médicas que agendamos atendimentos, através das nossas
Unidades Basicas de Saude, demonstramos, comparado a novembro de 2018, o decréscimo das
filas de especialidades na odontologia/endodontia, ortopedia geral e endocrinologia. Temos hoje
81% das nossas especialidades com agendamento em até sessenta dias. E estamos trabalhando
fortemente para que essas especialidades que ainda temos eventuais filas, estamos trabalhando
com as nossas equipes da aten¢do primaria, com as nossas equipes da atencdo especializada e
com o apoio dos nossos prestadores, no sentido da redugdo dessas filas remanescentes. Ainda nas
internagdes hospitalares, como ja tenho dito nesta Casa nas outras apresentagdes que aqui fiz,
Curitiba, Capital do Parand, referéncia metropolitana, temos algumas especialidades na area de
internagao hospitalar que somos a unica referéncia para o Parana todo. Por exemplo, atendimento
a queimados, atendimento para ma-formagdo em bebés, prematuridade extrema, alguns
tratamentos de canceres raros, enfim, sdo algumas especialidades. Na area de reabilitacdo, casos
mais complexos, a unica referéncia para o Parand inteiro ¢ Curitiba; alguns casos até de outros
estados vizinhos, que nos procuram. Das internagdes realizadas no terceiro quadrimestre, nos
hospitais de Curitiba, 40% foram para usudrios que ndo sdo residentes em Curitiba. Desses 40%,
25% ¢ Regidao Metropolitana e 15% interior do Estado ou até alguns pacientes de fora do Estado.
E tem se mantido estavel esse volume de internacdes de fora. O nosso aplicativo Satde Ja,
implantado desde margo de 2017, ja estd indo para o terceiro ano, agora em margo teremos o
terceiro ano de implantacdo, provou-se para a populacdo uma ferramenta importante no sentido
de organizar os fluxos e o atendimento ao nosso cidaddo. Na atualidade, na dindmica da vida, de
trabalho, estudo, cuidar da familia, o aplicativo tem ajudado muito as pessoas, ¢ hoje
conseguimos, com a intensificacdo do uso do aplicativo pela nossa populagdo, a redugdo das filas,
as tdo famosas filas da madrugada. Nao tem motivo, porque as pessoas podem agendar o seu
atendimento no conforto da sua casa e buscar atendimento na hora que melhor lhe aprouver e for
possivel, de acordo com suas atividades de vida diaria. Nos ja temos mais de oito milhdes e
trezentos e trinta mil acessos no aplicativo, tem um monitoramento diario das ofertas de agendas,
tivemos mais de seiscentos e quinze mil agendamentos, desse agendamento inicial que falamos,
pelo aplicativo da enfermagem, e trezentos e quarenta e cinco mil, oitocentos e vinte e quatro na
odontologia. Nosso laboratério municipal, referéncia para o atendimento na realizacdo dos
exames de analises clinicas para as nossas cento e onze unidades, nove UPAs, os nosso dois
hospitais, os nossos treze CAPS, enfim, toda rede que demanda exames no dia a dia, como os
senhores podem verificar, tivemos um aumento significativo do nosso laboratério, um laboratorio
que, quando assumimos, fazia em torno de cinquenta mil exames por més, com uma situacao
bastante complicada, com cotas, com filas de exames nas nossas unidades, hoje totalmente
equacionado. No ultimo ano, nosso laboratdrio passou também por um processo de automacao, ¢
um laboratério de referéncia para o Ministério da Satde pela qualidade nos exames realizados.
Entdo, realizamos, em 2019, cinco milhdes, setecentos e vinte e nove mil, quinhentos e noventa e
quatro exames no nosso laboratério, que se tornou, desde maio de 2019, um laboratério 24h por
dia. Nossos indicadores, indicador muito especial para nos, da morte materna infantil, indicador
que mede qualidade de vida, acolhimento, seguimento ¢ um trabalho muito forte em rede que
realizamos com nossa rede Mae Curitibana Vale a Vida. Uma reducdo bastante expressiva na
nossa morte infantil, 6,5%, ¢ um dado importante, reduzimos a morte também neonatal precoce,
que ¢ um desafio grande para nossas equipes. E ai parabenizamos todas as nossas equipes das
cento e onze unidades, dos nossos ambulatérios do Mae Curitibana, as nossas maternidades que



atuaram junto, no sentido de acompanhar a nossa gestante adequadamente, realizar os exames,
nosso laboratério tem uma contribui¢ao importante, todas as equipes, € que culminou com esse
indicador que ¢ bastante expressivo para nossa cidade. Ainda na questdo dos internamentos por
infarto agudo do miocardio, AVC, diabetes mellitus nos moradores de Curitiba, também
observamos e temos feito um trabalho muito forte, coordenado por todas as nossas equipes de
atencao primaria e os NASF, Nucleo de Apoio de Satde a Familia, no sentido de prevenir a morte
precoce, estabilizar os nossos usuarios diabéticos e hipertensos, para que tenham qualidade de
vida, internem menos e tenham menos consequéncia, em razdo da desestabilizacdo dessas duas
patologias que tém forte influéncia na morte precoce por doengas do aparelho cardiocirculatorio.
A nossa cobertura vacinal ¢ uma desafio, passamos o ano passado com muita falta de vacina,
tivemos muita demanda da populagdo e eu vou esclarecer, mais uma vez, aqui para esta Camara:
atribui¢do de aquisi¢do de vacina e distribui¢do para os cinco mil, quinhentos e setenta
municipios brasileiros ¢ do Ministério da Saude. Nao cabe ao Prefeito, ndo cabe ao Governador
fazer aquisi¢do. H4 um acordo de cooperagdao do Ministério da Satde com a Organizacao
Mundial da Saude. Essas vacinas todas, todas sdo produzidas fora do Brasil. Grande parte das
vacinas que aplicamos ¢ produzida na India. E nesse acordo de cooperagdo do Brasil, s6 o
governo brasileiro pode fazer a aquisi¢do e a distribui¢do. Infelizmente, por problemas na
produgdo de lotes de vacina, que a Anvisa pediu que ndo fossem aplicados enquanto nao se
fizessem todas as testagens e a validade da qualidade da vacina, passamos ano passado muita
falta. Teve falta da pentavalente, especialmente, mas que ja foi regularizada agora a partir de
dezembro e janeiro deste ano. Estamos com todas as vacinas com estoque regular. E ai quero
fazer um apelo a esta Casa, e os senhores e as senhoras t€m nas suas areas de influéncia, colocar a
importancia da gente conversar sobre vacina. Vacina ficou na memoria das pessoas como uma
coisa so0 de bebé e crianga, ndo € mais. Teve um episodio, sdbado tivemos o dia D da vacina,
posso falar até porque o reporter falou ao vivo na RPC, ele foi cobrir a reportagem do dia D, e
verificamos que ele estava com quatro vacinas atrasadas e vacinamos o reporter da Rede Globo.
Entdo, com certeza se fizermos aqui um pente-fino, ndo vamos fazer hoje, mas ¢ para todos.

Claro, as criancas sao nosso foco principal. Temos um calendéario enorme com as criancas ja de
no minimo nove vacinas que aplicamos na infincia, mas o adolescente precisa se vacinar, a Dupla
, a HPV, temos a vacina da febre amarela. A febre amarela esta chegando, gente! E a vez do
Parana. A febre amarela estd aqui entorno de nos. E, como o sarampo, a protecdo € a vacina. Nao
podemos evitar, eventualmente, se o virus da febre amarela circular aqui, porque temos tido em
Araucaria, S3ao José, aqui no entorno. Sao Bento agora tivemos mortes de macaco. O macaco ¢ o
nosso radar, ja expliquei porque ele ¢ muito sensivel, significa que o virus estd chegando. O

Ministério tem alertado para nos, tivemos ano passado casos em Sao Paulo, no Vale da Ribeira. E
importante que todos vacinem contra a febre amarela. Quem nao sabe se tomou a vacina vai 14 e
toma de novo. Nao tem problema, ndo vai dar nenhuma reagao diferente. E sarampo a mesma
coisa. A vacina de sarampo fazemos uma dose de zero aos seis meses para proteger. Ja tivemos
obito no Rio de Janeiro, um bebé de oito meses esta semana, ja tivemos mais 0bitos por sarampo,
e a vacina de sarampo ¢ de seis meses a cinquenta e nove anos. Vou repetir: de seis meses a
cinquenta e nove anos. Todo mundo tem que tomar a vacina de sarampo. Os jovens em especial.
Estamos com quinhentos e oito casos de sarampo em Curitiba em investigacdo. Desses
quinhentos e oito, 80% sdo na faixa etaria de quinze a vinte e nove anos. E a mogada que ndo se
vacina, que estd higida, que estd lépida e faceira. Fizemos uma grande campanha do dia D
sabado. Todas as nossas equipes, fomos para shopping, supermercado, Ceasa, pragas, no sentido
de pegar esses jovens, especialmente, esse jovem que nao esta vacinado e que ¢ o grande
proliferador, porque ele circula muito. O jovem estd na escola, estd na faculdade, estd no trabalho,
estd na muvuca, esta na balada. E é importante para n6s um alerta, se nao fecharmos o ciclo de
sarampo este ano em Curitiba, vamos ter sarampo por mais cinco anos. Sao as projecdes dos
epidemiologistas. Entdo, precisamos que toda a comunidade nos ajude convocando seu filho, seu
vizinho, seu sobrinho, o seu afilhado, todo mundo para fazer a vacina de sarampo. E nos todos.

Quem esta nessa faixa até cinquenta e nove anos, porque tem muita gente que acha que teve
sarampo, e ndo teve. As vezes pode ter tido um processo alérgico, um grosseirio, alguma coisa,
uma varicela, e achou que era sarampo e nao era. Nao tem problema, na diivida, vacina. Tanto o
sarampo, quanto a febre amarela, precisamos fazer uma barreira, e a barreira ¢ 95% da nossa
populacdo vacinada. Se nds tivermos 95% da populacdo vacinada para febre amarela e para
sarampo, o virus vai circular e ndo teremos sarampo em Curitiba. A gente faz uma barreira e



protege a nossa sociedade. Ja falei dos casos aqui, podemos perceber no mapa, essa € a
distribui¢do de janeiro de 2020. Entao, temos casos em toda a Cidade. Nao tem nenhuma area que
a gente diga que ndo teve caso, por isso ¢ importante a vacinagdo. As nossas unidades todas tém
as duas vacinas, tanto a da febre amarela, quanto contra sarampo. Dengue ¢ um outro desafio para
no6s. Somos uma ilha, nesse sentido, no momento, porque o Parana ja tem mais de vinte e seis mil
casos de dengue. Vinte e seis mil! Até ontem foram treze Obitos. Todo mundo estd muito
preocupado com o coronavirus, que estd 14 na China, 99% dos casos estdo na China, 99% dos
obitos estdo na China, e dengue ja matou treze pessoas no Parana. Treze, esse ano, de janeiro até
agora. E dengue, a protecao ¢ limpar quintal. Este mapa nos mostra onde temos focos, pontinhos
vermelhos, focos de dengue, do criadouro do mosquito. Mais de 80% dos focos estdo em
domicilio, na casa das pessoas. Todo mundo fala do ferro-velho, fala do terreno baldio. Nao ¢! E
na casa das pessoas. Entdo, de novo, precisamos convocar a nossa comunidade, as pessoas,
porque as pessoas as vezes acham que aquele vaso que todo mundo tem, bonito, no jardim, que
tem depdsito de agua, nao tem problema. O pote de 4gua do cachorro, se ndo for lavado, ¢ um
criadouro de dengue, o mosquito bota o ovo. E 0 mosquito se adaptou a noés. O mosquito, ha
alguns anos, era menos resistente ao frio. E ele ja aprendeu, ja gostou do frio curitibano, j& esta
adaptado as nossas baixas temperaturas. Tem que nevar em Curitiba. O mosquito consegue, hoje,
se multiplicar em trés, quatro dias. Ha trés, quatro anos ele levava sete dias para eclodir. Entdo,
ele estd se adaptando muito rapidamente, se reproduzindo mais rapidamente e se adaptando as
nossas temperaturas. Felizmente, ndo temos dengue autdctone em Curitiba. Mas, isso ndo € sorte,
¢ em razao do trabalho sério que fazemos desde 2017. Nos temos feito, em parceria com a
Secretaria de Meio Ambiente, os mutirdes de limpeza, mas precisamos que a comunidade nos
apoie botando o lixo para fora. Nossos supervisores t€ém organizado, em parceria com as outras
secretarias, com a Administracdo Regional, esses mutirdes, especialmente nesses locais, temos
muitos focos na CIC, na regido do Bairro Alto, Atuba, Boa Vista. Temos também na regido do
Pinheirinho, enfim, toda a Cidade tem e precisamos estar alertas, porque o Gnico meio de evitar ¢
evitar a propagac¢ao do mosquito, e eliminar o criadouro do mosquito. Ontem, inclusive, eu estava
numa reunido na Secretaria de Estado, grande parte esta dentro dos quintais das casa. Precisamos
olhar isso, precisamos convocar a nossa populagdo para nao termos casos de dengue em Curitiba.
E aqui vocés podem ver os nossos destaques. Tivemos, a cada quatro anos, a nossa Conferéncia
Municipal. O ano passado, em outubro, nos dias 5 e 6, tivemos a participacdo de mais de
oitocentas pessoas nessa Conferéncia. Tivemos também, e aqui quero ressaltar, na pessoa da
Flavia Adachi, nossa coordenadora de Satide Mental, uma profissional brilhante e dedicada, que
tem feito um trabalho excelente na coordenagdo de toda a reformulagdo do nosso trabalho de
saude mental com excelentes resultados. Teve toda uma polémica em 2017 com nossos CAPS
territoriais, que hoje se provam como uma decisdo assertiva no acolhimento das pessoas, com
nimeros que no nosso relatorio sdo demonstrados, com mais acolhimento e mais integracdo com
a atencao primaria e com muitas pessoas beneficiadas. Ainda tivemos a comemoracao do nosso
SAMU com trinta e trés ambulancias. Nosso SAMU ¢ metropolitano e além das trinta e trés
ambulancias de Curitiba, s3o mais quarenta e duas no computo da Regido Metropolitana, muito
bem coordenadas pela nossa equipe da urgéncia/emergéncia, que atende mil e duzentos chamados
por dia. Temos muito orgulho de toda essa equipe, que trabalha vinte e quatro horas por dia,
acolhendo todas essas demandas da nossa comunidade. Ainda temos a inauguracdo, em outubro,
do nosso laboratorio Enccantar, que ¢ um centro especializado para Transtorno de Espectro Au
tista, as familias em especial, e Curitiba € pioneira nesse trabalho de acolhimento dessas familias
e dessas criangas com Transtorno de Espectro Autista. Ainda tivemos no ultimo quadrimestre
algumas premiacdes. Tivemos o concurso de Boas Praticas da Gestdo Publica e nosso aplicativo
ja como primeiro lugar. Também tivemos no segundo lugar Embaixadores da Paz e em terceiro
lugar a implantagdo do painel de monitoramento e atendimento, em tempo real, das UPAs. Nos
temos um painel de monitoramento em tempo real das pessoas que estdo em atendimento, por
classificagdao de risco, que nos permite melhorar muito nossos processos de trabalho em UPAs.
Ainda, nossa equipe da Vigilancia Epidemioldgica esteve nesse prémio da XVI Expoepi, que ¢é
uma mostra nacional de experiéncias na area da Vigilancia Epidemioldgica, e tivemos o primeiro
lugar no enfrentamento de infec¢des sexualmente transmissiveis, com a experiéncia de
descentralizacdo do atendimento a pessoa que estd vivendo com HIV na atencdo primaria de
saude, por um sistema inciado em Curitiba, que ¢ um exemplo. Hoje o Brasil vem nos procurar
para copiar e, novamente, fomos o primeiro lugar em saude bucal no Brasil pelo Conselho



Federal de Odontologia, segundo ano. E ainda tivemos, com a nossa Dra. Ivete, que coordena
nossa rede de Saude do Idoso, também um trabalho premiado em Brasilia pela regulagdo de
assisténcia e pela telerregulacdo no Municipio de Curitiba, nesse mapeamento das Boas Praticas
de Gestao Publica, no campo do envelhecimento. Eu tentei ser sucinta. Tém muitas coisas que
poderemos falar. Vou pedir ao Edgar que venha apresentar os dados financeiros. Obrigada.- O
SR. EDGAR LOPES JUNIOR:- Bom dia. Gostaria de agradecer a oportunidade de
demonstrarmos a execu¢do or¢amentaria e financeira da Secretaria Municipal da Saude, através
do Fundo Municipal de Saude. Um agradecimento especial ao Marcos Andrade, que faz parte da
nossa equipe no nucleo financeiro, que processa, na sua divisdo, 40% das receitas de média
complexidade. Poderemos dar inicio com a apresentacdo n°02. Entdo, como a Secretaria Marcia
Hugulak falou, a apresentagdo remete-se ao terceiro quadrimestre do exercicio de 2019 que
compreende o periodo de setembro a dezembro, do exercicio findo em 31 de dezembro de 2019,
em cumprimento a Constituicdo Federal de 1988, em especial, o Pardgrafo 2°, do Art. 198, Lei
Federal de Responsabilidade Fiscal, Lei Complementar 101, do ano de 2000; a Lei Federal 141 de
2012, em seu Capitulo IV, paragrafo 5° do Art. 36 e também atendendo a resolugdo do Conselho
Nacional de Satde n°459, de 10 de outubro de 2012. Conforme fazemos aqui para poupar o
tempo, para que seja mais produtivo na hora das perguntas, embora, tenhamos os valores
relacionados més a més, de setembro a dezembro, vamos nos ater a coluna do total para que sobre
mais tempo para os questionamentos. Come¢ando com as receitas, por bloco de recursos,
recebemos no periodo de setembro a dezembro de 2019, no bloco de atengdo basica, trinta e seis
milhdes, quinhentos e trinta mil, cinco reais e cinquenta e quatro centavos, que equivale a 4,95%
do total da receita arrecadada no Fundo Municipal de Satide. No bloco de média e alta
complexidade, recebemos trezentos e quatro milhdes, oitocentos e noventa e seis mil, cinquenta e
dois reais e vinte e seis centavos, que equivale a 41,31% do total arrecadado. No bloco de
vigilancia em saude, sete milhdes, quatrocentos mil, quatrocentos e quarenta e cinco reais € vinte
e cinco centavos, que equivale a 1%. Assisténcia farmacéutica, trés milhdes, quinhentos e oitenta
e quatro mil, quinhentos e quatorze reais e quarenta e nove centavos, que equivale a 0,49% do
valor arrecadado. No bloco de gestao do SUS, recebemos oitenta mil reais no més de outubro, que
equivale a 0,01%. Nos convénios federais ndo obtivemos nenhum repasse nesse periodo. As
transferéncias estaduais no periodo foram na ordem de dezoito milhdes, trezentos e cinquenta mil,
oitocentos € noventa e dois reais e trinta e cinco centavos, equivalente a 2,49% do total da receita
arrecadada no periodo. As transferéncias financeiras ocorridas do Municipio para o Fundo
Municipal de Satde foram na ordem de trezentos e sessenta e quatro milhdes, novecentos e vinte
e um mil, quinhentos e um reais e cinquenta e cinco centavos, que equivale a 49,45% do total
arrecadado. Perfazendo um total das receitas orcamentdrias do Fundo Municipal de Saude, para o
periodo, na ordem de setecentos e trinta e oito milhdes, dezessete mil, seiscentos e oitenta € um
reais ¢ quarenta e cinco centavos. (Slides) Para melhor entendimento, aqui ¢ um grafico com
esses valores distribuidos por cada bloco de investimento. Agora, as receitas recebidas por entes
federativos. Recebemos das transferéncias federais trezentos e cinquenta e trés milhdes,
oitocentos e quarenta e sete mil, novecentos e dezessete reais e cinquenta e quatro centavos no
periodo; das transferéncias estaduais totalizaram dezoito milhdes, trezentos e cinquenta mil,
oitocentos e noventa e dois reais e trinta e cinco centavos. As receitas de aplicacdes financeiras no
periodo, foram na ordem de seiscentos e setenta e dois mil, seiscentos e vinte e oito reais e
cinquenta e trés centavos. E as transferéncias do Tesouro Municipal, como mencionado
anteriormente, trezentos e sessenta e quatro milhdes, novecentos e vinte € um mil, quinhentos e
um reais e cinquenta e cinco centavos, perfazendo o total de setecentos e trinta e oito milhdes,
dezessete mil, seiscentos e oitenta € um reais e quarenta e cinco centavos. Para melhor
entendimento, aqui ¢ um grafico comparativo entre as receitas por ente, no azul mais escuro
seriam as transferéncias federais. Nos dois casos aqui no terceiro quadrimestre e no exercicio de
2019, como um todo. O azul mais claro representa as transferéncias dos recursos do Municipio
para o Fundo Municipal de Saude e o alaranjado, perfaz os valores transferidos do Estado para o
Fundo Municipal de Saude, para ag¢des de saide. Em contrapartida aos valores que sdo
arrecadados ou repassados, temos a execugdo da despesa ou investimento no caso da saude, que
investimos na saude da populacdo. Seguindo o mesmo critério aqui, no bloco de atencdo basica
foram investidos ou gastos no periodo do terceiro quadrimestre, vinte e oito milhdes, oitocentos e
quarenta e trés mil, quatrocentos e noventa e nove reais e quarenta e trés centavos, que equivalem
a 4,19% do total gasto no periodo. No bloco de média e alta complexidade, foram investidos



duzentos e setenta e oito milhdes, seiscentos e vinte e seis mil, quinhentos e oitenta € nove reais e
sessenta e cinco centavos, que equivalem a 40,46%. Cabe um parénteses aqui para explicar o
incremento no més de novembro, que conforme explicamos no ultimo quadrimestre, em 2009
passamos a contabilizar os valores que eram deduzidos das parcelas dos hospitais universitarios,
nesse caso aqui do Hospital de Clinicas. Entdo, todo aquele valor que o Ministério da Saude - em
razdo do Hospital de Clinicas ser um 6rgdo federal, vinculado a Universidade Federal do Parani -
retém, ou seja, o Ministério da Saude retém os valores repassados para eles e nds ndo faziamos
essa contabilizagdo. A partir do exercicio de 2019 passou-se a fazer essa contabilizagdo. O
Secretario Puppi ontem comentou sobre essa metodologia, que foi aplicada agora em 2019.
Também ja esclarecemos aqui no quadrimestre anterior. Isto posto, no bloco de vigilancia em
saude foram investidos nove milhdes, oitocentos e quarenta e seis mil, setecentos e oitenta e dois
reais e treze centavos, que equivalem a 1,43%. No bloco de assisténcia farmacéutica, cinco
milhdes, duzentos e sessenta e um mil, novecentos e cinquenta e oito reais e vinte e oito centavos,
que equivalem a 0,76% do total gasto no periodo. No bloco de gestdo do SUS, foram investidos
oitocentos e quarenta mil, duzentos e vinte e cinco reais e setenta e cinco centavos, que equivalem
a 0,12%. No bloco de investimentos, tivemos sessenta ¢ dois mil, cento e quinze reais e quatro
centavos, que equivalem a 0,01%. Os recursos do Tesouro foram investidos na ordem de
trezentos e sessenta e trés milhdes, quinhentos e trinta e oito mil, setenta e trés reais e oitenta
centavos, que equivalem a 52,79% da despesa paga. Outras fontes ndo especificadas, como
receita de concursos € outros incrementos menos expressivos, na ordem de um milhao,
quinhentos e noventa mil, trezentos e trinta e trés reais e setenta € um centavos, que equivalem a
0,23% do total da despesa paga. Perfazendo um total pago da despesa or¢amentaria, seiscentos e
oitenta e oito milhdes, seiscentos e nove mil, quinhentos e setenta e sete reais e setenta e nove
centavos, para o periodo de setembro a dezembro de 2019. Semelhante aos demais, uma
demonstracdo grafica desses valores aos quais ndo vou me ater muito, porque os senhores ja
receberam esse material e acho que se debrucaram em cima dele. Agora essas mesmas despesas,
separadas por categoria econOmica. Dentro das despesas correntes no periodo, foram pagos
seiscentos e oitenta ¢ sete milhoes, setecentos e setenta e seis mil, seiscentos e dezessete reais e
oitenta e trés centavos, que equivalem a 99,85% da despesa paga, da seguinte forma, dentro das
despesas correntes: pessoal e encargos sociais, que seria 35,95% da despesa no periodo, que
equivalem a duzentos e quarenta e sete milhdes, quinhentos e cinquenta e trés mil, novecentos e
noventa e trés reais e trinta ¢ um centavos; o custeio do Fundo Municipal de Saude, no periodo,
foi na ordem de quatrocentos e quarenta milhdes, duzentos e vinte e dois mil, seiscentos e vinte e
quatro reais e cinquenta e dois centavos, que equivalem a 63,93% do total das despesas correntes;
aos prestadores de servigos ao SUS, foram pagos trezentos e oitenta ¢ um milhdes, novecentos e
sessenta e quatro mil, duzentos e um reais e setenta e sete centavos, que equivalem a 55,47% do
total das despesas correntes. As despesas de capital, no periodo, foram na ordem de oitocentos e
trinta e dois mil, novecentos e cinquenta e trés reais € noventa e seis centavos, que equivalem a
0,12% do total da despesa paga. Entdo, perfazendo um total da despesa paga, semelhante ao
quadro anterior, seiscentos e oitenta e oito milhdes, seiscentos e nove mil, quinhentos e setenta e
sete reais e setenta e nove centavos. (Slide) Mais uma vez aqui a demonstragcdo grafica desses
valores efetivamente pagos, sendo as despesas correntes € depois as suas aberturas, € as despesas
de capital, com um valor menos expressivo. (Slide) Agora, na demonstragdo do balancete
financeiro, partimos de um saldo do quadrimestre anterior, ou o segundo quadrimestre do
exercicio de 2019, de quarenta e um milhdes, seiscentos e um mil, seiscentos e oitenta e trés reais
e seis centavos. Auferimos receitas na ordem de setecentos e trinta e oito milhdes, dezessete mil,
seiscentos € oitenta € um reais € quarenta e cinco centavos e efetivamos os pagamentos, as
despesas pagas, na ordem de seiscentos e oitenta e oito milhdes, seiscentos € nove mil, quinhentos
e setenta e sete reais e setenta e nove centavos. Em cumprimento ao Art. 103, da Lei 4320/64, que
rege a administracdo financeira de todos os entes publicos, nos balancetes financeiros, ha
necessidade de demonstrar a despesa empenhada, embora estejamos tratando aqui, efetivamente,
das despesas pagas. Foram empenhados, no periodo, seiscentos e noventa milhdes, novecentos e
noventa e quatro mil, duzentos e quarenta e oito reais e quarenta e sete centavos e, efetivamente
pago, conforme ja falamos, seiscentos e oitenta e oito milhdes, seiscentos e nove mil, quinhentos
e setenta e sete reais e setenta e nove centavos, que equivalem a 93,31% do total da receita; os
pagamentos sobre as receitas, 93,31%. Perfazendo um saldo, para o inicio do exercicio de 2020,
na ordem de noventa e um milhdes, nove mil, setecentos € oitenta e seis reais € setenta e dois



centavos, que vao fazer frente aquelas despesas empenhadas no exercicio de 2019 e que serdo
pagas, e ja foram boa parte, agora no exercicio de 2020. (Slide) Essa ¢ a demonstracdo grafica
entre a receita e a despesa; o azul € a receita, e a despesa em alaranjado. Agora aqui ¢ um breve
resumo do total aplicado, das demonstragdes dos impostos e despesas proprias com saude, com
base na receita tributaria do Municipio de Curitiba. Entdo, das receitas que fazem parte da cesta
de impostos que compdem os limites de gastos com saude, foram arrecadados pelo Municipio de
Curitiba, quatro bilhdes, quinhentos e quarenta e sete milhdes, setecentos e noventa e oito mil,
trezentos e sessenta e quatro reais e quarenta e dois centavos. E as despesas, aqui agora ndo mais
no quadrimestre, mas durante o exercicio de 2019, as despesas com agdes e servigos publicos de
saude, com recurso dos impostos, foram na ordem de novecentos e noventa e trés milhdes,
quatrocentos e quarenta mil, novecentos e cinquenta € um reais ¢ um centavo. O que equivale a
21,34% do gasto com satde sobre os impostos municipais, recursos proprios do Tesouro
Municipal, o que demonstra que o Municipio aplicou 6,84% acima daquilo que est4 preconizado
para os gastos com satde, que ¢ de 15% sobre essa mesma base de receitas do Municipio. Sendo
0 que tinha para apresentarmos, estamos a disposi¢do, juntamente com toda a equipe, para
responder quaisquer questionamentos que se fizerem necessarios.- O SR. PRESIDENTE:- Eu
abro a palavra aos membros da Comissdo de Satde. Concedemos a palavra ao Vereador Jairo
Marcelino.- O Sr. Jairo Marcelino:- Bom dia a todos, cumprimento a Dra. Marcia, nossa
Secretaria Municipal de Saude, todos os membros internos e externos da Secretaria, dando as
boas-vindas aqui nesta Casa em nome de todos os Vereadores, no cumprimento da Lei Federal
que faz com que seja feita a prestacdo de contas. Falar da nossa satisfacdo, Dra. Marcia, de té-la
sempre aqui nesta Casa compartilhando com os Vereadores, trazendo aqui os assuntos
necessarios. E aproveito ja aqui de inicio, nas palestras que faz sobre a dengue, a senhora mesma
foi bem clara que € nas residéncias, mas que sao nas calhas, 50% desse mosquito estdo nas calhas
das casas e também dos prédios. Boas-vindas a todos os senhores aqui.- O SR. PRESIDENTE:-
Com a palavra o Vereador Oscalino do Povo.- O Sr. Oscalino do Povo:- Obrigado, Sr. Presidente.
Cumprimento a Secretaria e, de maneira muito especial, quero cumprimentar a Dra. Flavia que
ontem fez uma brilhante palestra no MUMA, no Portdo, para mais de cento e oitenta pessoas. La
estava também o Dr. Nicacio, Dr. Raphael, da Universidade Positivo, € eu os percebi muito bem
sintonizados dentro da sua especialidade. Entdo, em nome de todos aqui da Camara, agradeco. E
palestrante Marcia, que ¢ conhecida da melhor qualidade, muito bem-vinda, muito aplaudida nas
colocagdes e no testemunho de entidades que questionaram e que tiveram informacgdes sobre o
que ¢ a saude mental, dependéncia do alcoolismo. Ontem, dia nacional contra o alcoolismo,
entdo, foi celebrado 14 a noite.- O SR. PRESIDENTE:- Com a palavra a Vereadora Noemia
Rocha.- A SRA. NOEMIA ROCHA:- Muito obrigada, Sr. Presidente. Quero cumprimentar a
Secretdria Marcia e toda equipe aqui presente. Secretaria, eu ouvi a sua fala em relacdo a
vacinagdo, nos tivemos um caso, inclusive, 1a na Unidade de Satide Medianeira, até gostaria de
saber se a senhora tem alguma informagdo do desfecho daquele processo da morte daquela
senhora, ndo pela vacinagdo, mas queremos até saber que resultado teve. A pergunta é: a
Prefeitura ou a Secretaria tem um programa de conscientiza¢do, de midia, de propaganda? Precisa
fazer mais? Qual a sua leitura em relacdo a essa questao? Em relacao aos hospitais, eu gostaria de
saber se o repasse do SUS estd em dia, se o ressarcimento das agdes extra estdo em dia e a
preocupacao da diminui¢do de leitos em nivel de Curitiba. O que esta sendo feito? Até porque
uma das demandas em relacdo ao que a gente ouve ¢ falta de leitos na Cidade de Curitiba. E qual
o planejamento da Secretaria nesse aumento. Quero parabenizar também a Flavia que ¢ uma
parceira junto a Secretaria Marcia nesta luta da drogadi¢do. E esse ambulatorio encantador me
interessou porque ¢ saide mental. Fizemos uma lei de saide mental, Janeiro Branco, foi muito
boa a participagdo da populagdo. Estamos comegando a fazer caminhada, conscientizando, porque
¢ uma demanda importante nos nossos dias. O maior indice de suicidio ¢ através de depressao e
sindrome do panico. O atendimento ali que achei importante, envolve também a questao de
drogadicao? Porque a gente sabe que a drogadicao traz surtos. E qual o convénio que a Prefeitura
esta pensando com o Governo Federal em relacdo as casas terapéuticas? Vai ter uma abertura
maior, serdo feitas parcerias e convénio com as casas de recupera¢ao? Vai capacitar essas casas?
Gostaria de saber dessa informag¢do também em relacdo a esse programa de ambulatorio
encantador que ¢ uma novidade importante. Quero parabeniza-los. A Secretaria ainda possui
dezessete médicos remanescentes do Programa Mais Médico. Eles estdo no programa antigo ou a
Secretdria acompanha esse cenario? Qual foi o impacto do Municipio com a alteragdo no



programa? A retirada desses profissionais, qual foi o impacto? Muito obrigada. Fago outras
perguntas logo apds, porque venceu o meu prazo.- O SR. PRESIDENTE:- Sra. Secretaria, na
minha vez, como membro da Comissdo, primeiro gostaria de mencionar, tivemos no ultimo
quadrimestre, no final do més de outubro, em uma visita, estivamos em trés Vereadores da
Comissao de Saude na unidade Trindade II e 14 fomos atendidos pela Diretora Angélica Mary
Kayama e a Dra. Luzia Canabata. Olhamos a unidade, constatamos o atendimento, ficamos acho
que umas duas horas 14 dentro. Fomos muito bem atendidos. Fazer este registro. Por fim, ano
passado tivemos varias conversas com V.Sa. sobre os hospitais, em especial o Hospital
Evangélico Mackenzie, o Hospital Erasto Gaertner e o Hospital do Trabalhador. Nao ¢ uma
pergunta, mas gostaria que V.Sa. explanasse um pouco de como esta o trabalho, a ampliacdo e o
que tem sido desenvolvido 14. E importante para a populagdo que estd acompanhando a audiéncia
plblica. Muito obrigado.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Entdo, vou comentar os
questionamentos. Vereador Jairo Marcelino, a gente precisa trabalhar com dados concretos.
Primeiro, o mosquito voa em torno de um metro ¢ meio. Entdo, o problema ndo ¢ a calha. O
problema ¢ solo mesmo, 80% dos casos € solo. E vasinho, é lixo, é entulho no quintal. A pessoa
guarda o material de constru¢do: "Vou guardar isso aqui porque vou usar um dia". E fica 14
fazendo criadouro de mosquito! O pessoal fala de piscina. No levantamento do Estado, o Estado
mostrou ontem, ¢ menos de 4% os focos em piscina. O grande problema ¢ o tal do vasinho, € o tal
do entulho, de lixo, 0 acimulo que as pessoas fazem. J4 falei, uma tampinha de garrafa pet para o
mosquito é um belo de um criadouro. As vezes vocé ndo valoriza um vasinho. S6 para deixar
claro isso, porque as pessoas ficam fazendo informag¢des que ndo sdo procedentes. Com relagao
aos questionamentos da Vereadora Noemia Rocha, aquele caso de obito, infelizmente. Abrimos
processo, estd na Procuradoria para todo desencadear das agdes. Encaminhamos o relato, a
Procuradoria chamou as pessoas e estd dando encaminhamento com relacao a verificagao do que
de fato aconteceu em relagdo a aplicacdo da vacina naquele caso. Vereadora, todas as nossas
equipes fazem atividades de divulgacdo da vacina rotineiramente em nossas unidades, no
conselho local. Mas essa ¢ uma ac¢do que a gente pede que a comunidade abrace. Temos
trabalhado a questdo da vacinacao em todas as redes sociais, midias sociais, como cards, post, F
acebook, Instagran. Com relagdo aos hospitais, 0os nossos repasses estdo religiosamente em dia,
ndo temos um pagamento atrasado para ninguém. Alids, ndo s6 para os hospitais, nossos
fornecedores, nao temos falta de medicamento. Agora cedo, quando eu vinha para cé, o Prefeito
me ligou. Até liguei para a nossa coordenadora de recursos materiais. Eventualmente, a gente tem
problema com algum fornecimento, nio porque a gente nio comprou ou nio pagou. As vezes,
temos problemas porque a industria ndo consegue, por problemas de producdo de algum item,
mas nao hé falta e ndo ha atraso. Todos os nossos fornecedores e hospitais estdo dia. Diminuicao
de leito eu ja falei no segundo quadrimestre. A diminuicdo que a gente teve foi o fechamento de
cento e quarenta e trés leitos do Hospital Hélio de Rotenberg. E fizemos um trabalho na saude
mental ampliando nossos leitos em CAPS. Inclusive ampliamos o CAPS Tatuquara. Sao treze
CAPS. E ampliamos cinco leitos no Bom Retiro. E temos uma parceria com o Governo do
Estado, porque na Regido Metropolitana temos ofertas no Adalto Botelho, no Sao Julian,
eventualmente quando a gente precisa de internamento desses pacientes. Teremos também, em
breve, a abertura da Casa Sao Bento, que ¢ uma unidade de estabilizacdo para quadros
psiquiatricos, que também vai nos ajudar na melhor qualificacdo desse leito psiquiatrico. Entdo,
ndo ha diminui¢do de leito clinico, cirtrgico, de UTI. Estamos falando especificamente de uma
area que estamos equacionando com outras alternativas terapéuticas. As comunidades
terapéuticas estdo no ambito do Ministério da Cidadania, elas ndo estdo vinculadas diretamente a
saude. Estamos discutindo inclusive com a FAS essa questdo, como ¢ que vai se dar a ampliagao
das comunidades terapéuticas com relagdo as vagas, porque o Governo Federal recentemente
anunciou, ainda ndo tenho o detalhamento disso, como vai se dar, mas a gente tem uma parceria
grande com as comunidades terapéuticas. Sempre que a nossa equipe percebe que o usudrio pode
se beneficiar, a gente tem parcerias com as comunidades para encaminhamento desses usuarios. O
Programa Mais Médicos. O Ministro Luis Henrique Mandetta mudou o nome do programa, agora
chama Médicos Para o Brasil. Ele estd num processo de reformulagdo do programa. Ainda temos
o Mais Médicos. Entdo, hd um equivoco, porque as pessoas acharam que acabou e que todo
mundo foi embora. Eles iam embora a cada trés anos. Mesmo quando tinhamos cubanos, quando
vencia o contrato, eles tinham que voltar, porque a negociagado ja era do pacote deles. O Ministro
da Saude, inclusive, conseguiu agora passar uma lei, até porque permaneceram no Brasil mais de



mil e oitocentos cubanos que ndo quiseram retornar. Eles desobedeceram uma ordem do governo
cubano, ndo quiseram retornar e permaneceram no Brasil, porém sem poder exercer a medicina,
porque eles ndo eram reconhecidos, estavam dentro da chancela do programa. Agora o Ministro
conseguiu aprovar uma lei na Camara, tem um edital em andamento, e esses mil e oitocentos
cubanos que estavam, efetivamente, atuando no programa, serdo recolocados, vao passar por todo
um trabalho para voltar a atuar no Brasil. O Juliano sabe quantos médicos do Mais Médicos ainda
temos, temos dezessete. E devemos também ter médicos com o Programa Médicos Para o Brasil.
Quem trabalha em saude defende muito a equidade. Equidade ndo ¢ discurso, ndo ¢ tratar
igualmente as pessoas, ¢ para dar mais a quem mais precisa. O Ministério fez um ranqueamento
de oito niveis e desses oito niveis tem cinco em nossa frente. Curitiba esta no nivel trés. Entao,
primeiro tem que ocupar as vagas em municipios mais carentes, mais distantes, com area rural
extensa. Antes tem oito, sete, seis, cinco, quatro, para chegar em nds. Mas estamos no pacote
entre as capitais na questdo do Médicos Para o Brasil, devemos ser atendidos.- A Sra. Noemia
Rocha:- Sobre o deficit de ressarcimento de servigos extras autorizados. Qual ¢ o deficit?.- A
SRA. MARCIA HUCULAK:- Nés ndo temos deficit.- A Sra. Noemia Rocha:- Nenhum?.- A
SRA. MARCIA HUCULAK:- N3o.- A Sra. Noemia Rocha:- Nio falta repasse para os hospitais
em relacdo a servicos autorizados?.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Ndo. A senhora tem algum
caso concreto para apresentar? Porque todas as nossas contas estdo em dia. Nao temos nenhum
deficit com ninguém, com nenhum prestador.- A Sra. Noemia Rocha:- Ok., obrigada.- A SRA.
MARCIA HUCULAK:- O que as pessoas precisam entender é que existe um processo de
auditoria. A pessoa apresenta uma conta, a Dra. Jane com a sua equipe audita. Entdo, temos
processos em auditoria, mas ndo estdo em atraso, sdo pagamentos regulares que vao apresentando
para nos. Inclusive, sexta-feira, dia 14 agora, pagamos toda a fatura ambulatorial hospitalar,
contratualizacdo, todos os processos.- A Sra. Noemia Rocha:- Mesmo depois da autorizacdo da
Secretaria é feita uma auditoria? O que eu acho correto. E feito uma auditoria e um planejamento
para pagamento?.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Pagamentos, mutirdes, esses que apresentei
aqui. Temos que verificar os mutirdes, porque embora tenhamos autorizado, precisamos checar, o
auditor vai la ver se foi feito o procedimento, se a protese que ele disse que pds ¢ a protese que
esta 14 no prontuario, até para nio haver cobranga. As vezes, até algum equivoco de cobrar uma
coisa diferente do que foi feito.-A Sra. Noemia Rocha:- Nos hospitais também ¢ feita auditoria?.-
A SRA. MARCIA HUCULAK:- Em todos. Com relagio ao Dr. Wolmir, a assuncdo da
Mackenzie no Hospital Evangélico, e agora Hospital Universitario Evangélico Mackenzie, foi
muito importante para nos, para a Cidade de Curitiba, para o sistema de Curitiba e do Parana. E
um hospital que estava acanhado, um hospital que estava com mais de cem leitos fechados. No
cadastro ndo mudou nada, se entrar 14 no cadastro de estabelecimentos ¢ o mesmo. Mas por
dificuldades de equipe, de custeio e das dificuldades que vinham passando pela interdicdo, a
Mackenzie deu um up no hospital. Acabamos de assinar na sexta-feira um novo contrato com a
Mackenzie, ampliando valores significativos. E tem sido um hospital bastante importante, esta
voltando a sua pujanga, equipes muito qualificadas. O Hospital Evangélico Mackenzie ¢ o
hospital mais completo no Parana, porque ele faz todas as grandes especialidades da urgéncia, da
emergéncia, do cancer, gestacdo de alto risco, ma formagao em bebé, pediatria, ginecologia e
obstetricia, trauma, neuro, AVC. E o hospital mais completo que temos, com todo o respeito aos
demais, mas ele tem toda a gama de prestacao de servigo. Inclusive, ndo sei se no comego ou no
final do ano passado, conseguimos ter licenga sanitaria. Ja4 fazia anos que o hospital nao
conseguia cumprir os requisitos da vigilancia. Estamos muito felizes com a atual gestdo do
hospital. O HT também passa por uma ampliacdo. O complexo hospitalar do HT incorporou o
Hospital da Reabilitagdo, que para nos ¢ bem importante, porque ¢ um hospital que estava
acanhado. Agora assumiu o Osvaldo Cruz e o ambulatério do CRE Keneddy, fazendo um grande
complexo hospitalar, um grande hospital para nods, o hospital que mais atende trauma no Parana.
E o Erasto ¢ o Erasto, que ¢ uma referéncia estadual no tratamento do cancer, o Parana inteiro
quer vir para cé para o tratamento do cancer com muita qualidade, muita eficiéncia, um hospital
que tem grande importancia no sistema de saide do Parana.- O SR. PRESIDENTE:- Obrigado
pelos esclarecimentos, Secretdria. E a partir de agora concederemos a palavra aos Vereadores
inscritos, lembrando que o tempo de manifestacdo serd de dois minutos e que a resposta aos
questionamentos serd efetuada apds trés manifestagdes. Primeiro inscrito, Vereador Edson do
Parolin.- O Sr. Edson do Parolin:- Obrigado, Presidente. Secretaria Marcia, na verdade, quero
fazer um agradecimento, em nome da Rosangela, chefe da Unidade de Satde do Parolin; a



Heloisa, chefe do Nucleo, por elas serem muito empenhadas e dedicadas numa situagdo que
preocupa muito, ndo s6 na minha comunidade, mas em outras também, que ¢ a gravidez na
adolescéncia. Na minha comunidade, em 2018, tivemos onze gestantes, de dez a quatorze anos.
Em 2019, tivemos so6 trés. Uma diminuicao de 72% a 73%. De quinze a dezenove anos tivemos
cinquenta e oito, em 2018, e cinquenta em 2019. Uma diminui¢do de 13%. Entdo, quero aqui
agradecer a Heloisa e a Rosangela, porque fazem um trabalho de exceléncia 14 na comunidade da
Vila Guaira e regido, no dia a dia 14 dentro, no combate a dengue, no combate ao sarampo. Somos
parceiros da comunidade. Nesse sentido, eu queria fazer um pedido, porque a comunidade carece
de uma médica para a saude da familia em nossa comunidade. E se essa médica for disponivel
para a nossa unidade de saude, vai trazer mais qualidade de vida para a populagado local. Entao, da
minha parte era s6 agradecer essas duas profissionais, e agradecer a equipe da saide em nome
delas, porque estamos bem amparados 14 na questdo da saude. Eles sdo dedicados, sdo parceiros,
vao conosco dentro da vila, dentro das vielas, becos, vao junto, cobram de nés também quando
tem que ser cobrado, vamos 14, cobramos eles, mas também somos cobrados. Entdo, queria s
ressaltar essa parceria que a Unidade de Saude do Parolin tem com toda a regido e o Nucleo da
Satde na regido do Portdo. Obrigado.- O SR. PRESIDENTE:- Com a palavra a Vereadora Maria
Leticia.- A Sra. Maria Leticia:- Bom dia, Secretaria. Cumprimento todos os membros da sua
equipe, da Secretaria. Vou ser breve, tenho algumas observagdes. Eu vou usar a referéncia das
paginas do relatoério, Secretéria, para facilitar. Na pagina 17, eu queria mais esclarecimentos pelos
gastos mensais sobre imoveis locados. S3o seiscentos e trinta mil reais, eu tenho acompanhado
isso, e parece que ele permanece. Indagando ainda sobre os cinquenta e trés mil gastos em
passagens e hospedagens, fazendo aqui um contraponto em zero de investimento em capacitagdo
dos funcionarios da Secretaria Municipal. Questionando também os vinte € um mil gastos com
publicidade, 6.8 milhdes gastos em locacdo de equipamentos de informatica. Na pagina 23,
preciso entender a estagnacdo dos leitos de UTI no Municipio, lembrando o caso daquela moga
que morreu, recentemente, na UPA Boqueirdo. A redugdo de duzentos e cinquenta leitos gerais,
em comparagdo ao primeiro quadrimestre. Na pagina 24 e 25, a estagnacdo também de consultas
médicas e o aumento de consultas das enfermeiras. O paciente quer médico atendendo, Secretaria.
Péagina 30, comentar aqui também, na analise do relatério fala que houve estabilidade no nimero
de consultas especializadas. Eu quero fazer uma correcdo, houve uma diminui¢do de vinte mil
consultas especializadas, de 2018 a 2019. Na pagina 39, o aumento de 20% do total de consultas
nas UPAs ndo refletiria a fragilidade das bésicas, reforcando aqui que 76% das consultas
prestadas nas UPAs estdo no eixo verde/azul, como a senhora mostrou aqui? Pagina 44, somente
nesse ano a mortalidade infantil conseguiu empatar com melhor indice de 2014. A senhora deve
recordar isso também. Destacando o alto indice de mortalidade infantil no Tatuquara, que ¢ 10.3 e
8.5 na Matriz. Como trabalhar isso? Pagina 48, sobre o indice baixo de adesdo no tratamento da
sifilis no Tatuquara e na Matriz, lembrando aqui que esses sdao distritos grandes e importantes,
que crescem rapidamente. Pagina 50, o aumento de 20% das internagdes das condigdes, sensivel a
atencdo basica na populacdo idosa. Desde o inicio da nossa gestdo, do nosso Prefeito Rafael
Greca, para mim esse ¢ um indice bastante preocupante da saude publica em Curitiba, porque o
aumento estd intimamente ligado a falta de consulta na atencdo basica e a falta de leitos
hospitalares para internamento. Na pagina 52, sobre o aumento da taxa de mortalidade de
pacientes portadores de diabetes. Isso também me parece outro reflexo de que a satde ndo vai
bem na Cidade de Curitiba. P4agina 57, quero comentar sobre a queda do nimero total de médicos
na Prefeitura. Foram doze aposentados e onze exonerados, Secretaria. Isso ndo reflete talvez a
falta de didlogo com os médicos?.- O SR. PRESIDENTE:- Proximo Vereador inscrito, Marcos
Vieira.- O Sr. Marcos Vieira:-Muito obrigado, Sr. Presidente. Quero saudar a Secretaria e toda a
sua equipe, em especial saudar o responsavel do Distrito Sanitario Bairro Novo, o Jari, que esta
por aqui, e parabenizar todos os servidores que atuam naquela regido, que tém feito um trabalho
com bastante dedicacdo. Secretdria, eu gostaria de saber sobre a questdo comentada em relacao
aos virus, que acredito que seja uma das grandes preocupacdes que nos assusta. Uma vez
vacinado contra o sarampo e contra a febre amarela, existe a possibilidade de contrair esses virus?
Em relag¢do a dengue também, que ¢ muito preocupante, diante de todo trabalho que estd sendo
feito de prevencdo e conscientizagdo, existe mais alguma situagdo que esteja sendo programada
para essa situagdo, visto que a dengue esta mais relacionada a conscientizagdo? E algo que assusta
¢ saber que 80% dos focos de criadouro do mosquito estdo dentro das residéncias. Também
gostaria de saber em relacdo ao relatério que foi apresentado na pagina 14, sobre a planilha de



despesas pagas em bloco. S6 gostaria de um esclarecimento, onde fala dos investimentos, que
foram de 0,01, que deram um total de sessenta e dois mil, cento e quinze reais e quatro centavos,
e que investimentos sdo esses, € por que tdo baixos. E outra seria as outras fontes que deram
0,23%, um total de um milhao, quinhentos e noventa. O que seriam essas outras fontes? Obrigado.
- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Agradecer ao Vereador Edson do Parolin ¢ também o seu
apoio. Acho que a atuagdo conjunta das nossas equipes € da comunidade, sob a sua lideranga,
permitiu que fizéssemos um trabalho com esses adolescentes 14, que culminou com essa
diminui¢do expressiva, principalmente, na faixa de dez a quatorze anos. Sdo criangas. E

oportunizar esse nosso trabalho na entrada da comunidade também, ¢ bem importante para o

projeto que temos 1a. Tivemos uma aposentadoria 14 na unidade, mas ja estamos equacionando
essa questdo dos profissionais das equipes. Vereadora Maria Leticia, eu ja lhe expliquei na ltima
Sessdo. A Secretaria Municipal de Satde tem imoveis locados, a comecar pela sede da Secretaria.

O prédio na Francisco Torres ¢ locado desde 2005, 2006. Foi ja em gestdes anteriores, assim
como nosso almoxarifado na Jodo Bettega. Quem passa ali do lado do Cemitério Jardim da
Saudade ¢ um imenso almoxarifado. Temos unidades, a do Bacacheri é locada, do Umbara, a ¢
entral de vacinas ¢ locada, a nossa central do SAMU, nosso complexo regulatorio ali na Atilio B6
rio com a Reinaldino de Quadros, ¢ locada. Entdo, esses sdo alguns imdveis que estou citando. N
ossos CAPS sao todos locados. As nossas cinco residéncias terapéuticas sao locadas. Sao essas as
locagdes. Tem o contrato e se a senhora tiver duvidas podemos encaminhar. Quem faz os
contratos, os acompanha, ¢ a Secretaria Municipal de Administracdo, que na pessoa do Secretario
Jarschel coordena isso. Obviamente pagamos, mas quem acompanha, quem faz os contratos,
quem regulamenta isso ¢ a Secretaria Municipal. Mas sdo esses imoveis que se mantém.
Eventualmente, a diferenga de valores ¢ por conta das corregdes que estao previstas em qualquer
contrato de locagdo, com os indices estabelecidos em lei. A senhora coloca as passagens, que nao
ha treinamento. Tem duzentos e trinta e oito mil, duzentos e trinta e nove para treinamento na
pagina 17, pode observar. Esses cinquenta e trés mil foi no quadrimestre, sdo viagens que sdo
realizadas por nossas equipes. No ano passado, por exemplo, tivemos o Simbravisa, que € o
Simposio Nacional de Vigilancia Sanitaria. Inclusive, a nossa equipe participou e se atualizou,
sendo me engano, dez pessoas apresentaram um trabalho. Porque também é um evento de
capacitacdo de nossas equipes que, além de trocar experiéncia com todo o Brasil, no que vem
fazendo nessa area de vigilancia sanitaria, ambiental e satde do trabalhador, o trabalho que
desenvolve, e apresentaram trabalhos e palestraram nesses eventos. Estou lembrando, tivemos
outras participagdes das nossas equipes que viajam a Brasilia, como o Dr. Alcides, para
atualizacdo, reunides, sdo chamados para essas viagens. Quando viajo, vou uma vez a Brasilia, o
Conselho Nacional de Secretario de Saude, que paga a minha passagem e hospedagem. Ainda
com relagdo a publicidade, vinte ¢ um mil. A nossa publicidade ¢ no sentido das campanhas que
fazemos. Agora vai ter, por exemplo, a campanha da influenza. Estamos muito preocupados com
o coronavirus, porque os cuidados sdo os mesmos das doengas respiratorias, sarampo, influenza,
coronavirus. Entdo, a gente deve sair agora, estamos produzindo uma campanha. Até porque eu
pedi ao Ministro Mandetta para nos adiantar a vacina da influenza. Entdo, um gasto no periodo de
vinte ¢ um mil que sdo as campanhas de sarampo, do influenza e todas as orientacdes com a
comunidade. Com os recursos, fazemos campanhas elucidativas para a populacdo. Nao ha
diminuicdo de leitos, eu ja expliquei aqui. A diminuicdo de leitos que tivemos foi em relacdo ao
segundo quadrimestre, a saida do Hospital Hélio de Rotenberg. O 6bito que teve na UPA
Boqueirdo. Infelizmente um quadro, eu até por questdes éticas ndo posso expor totalmente aqui,
mas uma paciente bastante dificil, vou usar esse termo, que nao aceitava o tratamento. A equipe
do Capanema a acompanhava ha muito tempo. Foi tentado tudo por ela. Ela ndo aceitou. Ela era
uma renal cronica, ela ndo aceitava o tratamento. Foi encaminhada varias vezes pela equipe para
ir para o tratamento e ela ndo ia. E, infelizmente, ela chegou com um quadro muito agravado na
UPA Boqueirdao. Um quadro terminal, digamos assim, por toda a condi¢do dela. Era uma obesa
morbida com mais de duzentos quilos, tabagista cronica, com DPOC, diabetes, hipertensao,
insuficiéncia renal. E por mais que a equipe da unidade bésica tentasse, ela ndo aceitava nenhum
tipo de tratamento. Eu lamento. Mas quem trabalha em saude, e a senhora ¢ médica e sabe, era
um quadro irreversivel, infelizmente. Temos Obitos nas UPAs, infelizmente. Os leitos de UTI.
Porque esse ¢ um leito especial para obeso, temos na Santa Casa e no HC. E um leito que é uma
cama para pacientes acima de cento e cinquenta quilos, porque camas normais nao comportam
esse tipo de paciente, até precisa um guindaste para ajudar a movimentar esse paciente. Entdo,



temos isso implantado na Santa Casa e no Hospital de Clinicas, que sdo os dois servigos de
referéncia. Nao ¢ qualquer leito. Temos varios leitos de UTI, Sdo Vicente, Hospital do Idoso, mas
nesse caso a gente precisava de um leito especial. Com relacdo as consultas especializadas,
fizemos uma mudanca no registro, eu ja expliquei aqui também. Anteriormente, havia um registro
equivocado das consultas especializadas de alguns servi¢os. Entdo, ndo houve diminui¢do de
oferta, muito pelo contrario, porque sendo, nao estariamos com 81% das especialidades
agendadas em até sessenta dias. E simples o indicador, tem o indicador basilar ali. Temos
especialidades e grande parte das nossas especialidades agendamos. Vou dar o exemplo da
oncologia, até porque temos muita preocupagao com o tratamento oncologico, agendamos para a
semana, algumas especialidades quinze dias, vinte dias. Mas ndo temos, havia o registro até 2018.
Alguns atendimentos de UPAs entravam como atendimento especializado e ndo era, era um
problema de ajuste daquilo que € correto ser informado, ndo ha diminui¢do. Nao ha fragilidade. O
que acontece. O nosso sistema ¢ metropolitano em relagdo as UPAs, as nossas equipes confirmam
1sso. A medida em que melhoramos o nosso atendimento em UPA, diminuiu o tempo de espera,
vocés tém o grafico, temos uma média de espera muito abaixo do preconizado, ganhamos novos
pacientes da regido metropolitana. A demanda ndo ¢ de Curitiba, temos aumento de demanda,
tenho até dudios que me mandam de pacientes. Descobri outro dia que tem grupos de pacientes
que estao la na UPA Colombo e eles avisam "venham aqui que aqui esta tanto o tempo de
espera". E ai o povo vem. A nossa UPA Tatuquara estd atendendo bastante, aumentou muito a
demanda com Araucaria, Fazenda Rio Grande; na UPA Pinheirinho tem bastante; Fazenda Rio
Grande. E, inclusive, se os senhores e as senhoras lembram, nos primeiros relatérios tinhamos
83% de verde e azul nas nossas UPAS e baixamos para 77%. Melhora da nossa atenc¢do primaria,
tem redugdo de verde e azul em UPA, esse indicador para nos ¢ bem importante, estamos
acolhendo mais o curitibano. A UPA Cajuru com Pinhais. Agora, gracas a Deus, Pinhais e
Piraquara abriram uma UPA muito boa, que diminuiu um pouco a nossa demanda, mas ¢ o 6nus
que pagamos quando melhoramos o sistema, temos aumento de demanda externa. Mortalidade
infantil, o indicador de mortalidade infantil ndés acompanhamos por distrito € eu tenho que
parabenizar a equipe do Tatuquara, Vereadora Maria Leticia. Assumimos a gestdo com o
Tatuquara com dezoito por mil nascidos vivos e a equipe baixou para dez, naquela complexidade.
E o distrito do Tatuquara, sdo oito unidades, todas de alta vulnerabilidade, estamos falando de
uma populacdo extremamente carente e se pegar a regido da Caximba com mais doze mil pessoas,
70% de altissima vulnerabilidade, familias complexas, violéncia. E o Prefeito tem um projeto
belissimo para o Tatuquara, tem investido. O nosso Prefeito Rafael Greca tem um carinho muito
grande e, acertadamente, por aquela populagdo mais desprovida e carente. E a matriz também que
tivemos ai, temos um outro problema da mortalidade infantil que preciso destacar. A maior
reducdo que tivemos da mortalidade infantil, em todos os distritos, foi do SUS, s6 que a
mortalidade infantil ndo e s6 SUS, ¢ de convénio. Inclusive estou pedindo para o nosso diretor de
epidemiologia, para a minha superintendente de gestdo, uma conversa com os diretores de planos
de saude, porque quem menos diminuiu mortalidade infantil em Curitiba, so as pacientes
acompanhadas por convénio e particular. Entdo, ser atendida no Mae Curitibana vale a vida.
Quem mais reduziu mortalidade infantil, vou citar o exemplo do Pinheirinho, sessenta e tantos
por cento foi o SUS. Poderiamos ter uma mortalidade infantil menor ainda se os nossos planos de
seguro saude melhorarem também seus processos de trabalho, com certeza podemos avangar
nisso. Sifilis ¢ um desafio, porque com o tratamento diminuimos casos de sifilis. Tinhamos, em
2018, cento e cinquenta casos e baixamos pra cento e trés. Isso € significativo, todos os distritos
trabalharam, infelizmente, para termos o tratamento completado precisa tratar o parceiro. E nao ¢
um problema do sistema de saude, porque a mulher ndo diz quem € o parceiro por questdes
pessoais. E ndo podemos colocar a policia atrés. Se ela ndo diz quem &, se ela ndo sabe quem ¢,
ele fica como um tratamento ndo completado. Essa ¢ a regra do Ministério, eu preciso tratar o
parceiro. Por razdes que todos conhecem aqui, a vida como ela ¢, nds lidamos com uma
populacdo que desconhece quem €, porque as vezes tem multiplos parceiros ou, por razdes
pessoais, ndo quer dizer, porque ela tem uma relagdo estdvel e mantém relagdes extras e ndo quer
dizer quem ¢ o parceiro. Esse fica como um tratamento ndo completado para nos. As internacdes
por condigdes sensiveis na atengdo basica. Estamos fazendo um trabalho muito grande na
epidemiologia e precisamos trabalhar a melhora do registro. Por exemplo, a segunda causa de
internacdo por condicdes sensiveis € epilepsia, por qué? Nao sei porque, acho que quem faz o
registro 14 no hospital, porque esse registro ¢ de autorizagdo de internacdo hospitalar e as vezes



quem faz isso, quem pega o prontudrio ¢ um administrativo, quando registra la. Estamos
discutindo com as nossas equipes para melhorar os registros de dados. Eles colocam a doenga de
fundo. A crianga tem epilepsia, mas estd internada por outra condi¢do e acabam colocando como
diagnoéstico a doencga de fundo, até porque como todos os nossos hospitais sdo contratualizados,
na média complexidade ndo importa, porque nao tem um valor, eles tém um custo fixo, para eles
ndo tem variacdo de valor. Precisamos também aprimorar. O Brasil tem 28% de internacdes por
condicdes sensiveis de ateng¢do primaria, o Paranad 22% e, na média, Curitiba estd com 13%, ou
seja, estamos abaixo dos parametros colocados. Temos melhora sim, acompanhamos em torno de
cento e cinquenta mil hipertensos e em torno de sessenta mil diabéticos, ou seja, sao em torno de
duzentas mil pessoas entre diabéticos e hipertensos, sendo que alguns tém as duas patologias.
Temos redugdo de morte precoce por doenca do aparelho cardiocirculatorio. No ano de 2019 a
nossa equipe, junto com a equipe do laboratério, equipe de atengdo primdria, nossas cento € uma
unidades, fizemos um trabalho herctleo atras de todos os nossos pacientes, sendo que muitos nem
sabiam que tinham, porque comegamos a monitorar o resultado de hemoglobina glicada. Tem a
glicemia, que todo mundo mede, tem que ficar abaixo de cem, a pessoa fica 14 com noventa e
nove, cem, que ja esta no risco, mas o ideal ¢ abaixo de oitenta, mas ele ¢ um indicador que ndo ¢
tao sensivel. O melhor indicador, o exame melhor, chama-se hemoglobina glicada. Quando eu
tenho hemoglobina glicada acima de sete, ja ¢ problema. Pegamos todos os nossos pacientes em
UPA ou unidade que colheram hemoglobina, o laboratoério mandava para o nosso departamento e
fomos atrds de todos que tinham hemoglobina glicada acima de dez, alguns acima de catorze.
Quem tem catorze de hemoglobina glicada estda com uma bomba reldgio no corpo e pode morrer a
qualquer momento. Fizemos um trabalho muito sério, chamando esse paciente, j& marcando com
o oftalmo, porque ele ja pode ter lesdo de 6rgao alvo, marcando com o endocrino, fazendo um
trabalho com o médico, marcando a consulta. Fomos atras dessas pessoas e tivemos redugdo de
7% de morte precoce. Ninguém tem isso no Brasil. Somos um case estudado e a Sociedade
Brasileira de Cardiologia tem nos acompanhado, muito interessada no trabalho que estamos
fazendo em relagdo a isso. E com relagcdo a saida dos profissionais, temos sim saidas. A nossa
Secretaria e a Prefeitura de Curitiba esta num periodo dos concursos de 1986, 1988, grande parte
dos profissionais cumpriram o seu tempo e por toda mudanga que teve na legislagdo tivemos, em
2019 e vamos ter neste ano, porque as pessoas querem usufruir dos seus anos trabalhados e ¢
direito de todos, vérias aposentadorias. Estamos repondo aquilo que temos, banco de concursos,
chamamos em torno de cento e quarenta profissionais no ano passado de todas as categorias,
agentes comunitarios, agentes de endemias, enfermeiros e técnicos. Temos a parceria com a
Fundagdo Estatal. Esta Casa de Leis aprovou aqui, e agradecemos, a mudanca da lei, que nos
permite, estamos com sessenta e dois médicos atuando na atencdo primaria, contratados pela
Fundagao, que ndo sdo médicos de UPA, eles fizeram uma selecdo especifica. Porque existe uma
confusdo quanto a isso, que estamos tirando médico de UPA para a atengao primaria. Nao. Houve
uma selecdo, eles tinham que ter formacdo generalista, medicina de familia, participaram de
capacitacdo para atuar na atengdo primaria. E os resultados, a avaliagdo que temos ¢ muito
positiva, da atuacdo desses profissionais. E estamos ampliando na medida do possivel. Fizemos
um Processo Seletivo Simplificado. E o que a senhora coloca sobre a falta de didlogo com os
médicos, os médicos migram, né?, nao ha nenhuma falta de didlogo. Temos uma rotatividade, o
nosso saldrio ¢ bastante atrativo, ndo ha nenhum problema com isso; as condi¢des de trabalho em
Curitiba sdo invejaveis, afirmo. O profissional pode exercer a sua medicina, qualquer profissional
de saude, mas em especial o médico, com seguranga, porque ele tem apoio diagndstico, tem
insumos materiais; nds fazemos apoio a telerregulagdo, qualquer duvida que ele tenha;
capacitagdo, fazemos muita capacitacdo para os nossos profissionais; rotineiramente, estamos
fazendo capacitacdo a dentistas; temos um calendério rotineiro de discussdes de todos os aspectos
que envolvem o atendimento na atengdo primaria. No final do ano ha uma mudanga, porque os
profissionais médicos, ha as grandes selecdes de residéncias médicas, que as vezes o profissional
esta tentando uma residéncia, sai a vaga e ele vai buscar a vaga dele nos locais. Mas temos
trabalhado com isso bastante. Fizemos PSS, chamamos agora, na semana passada, mais de
dezessete dentistas entraram por PSS. E estamos discutindo com a Secretaria na area de pessoal a
abertura de concurso para as categorias que ndo temos concurso aberto. Com relagdo ao
questionamento do Vereador Marcos Vieira, a vacina de sarampo. Ah, ainda na questdo das
fontes de recursos, que foi levantada, as outras fontes, que foram colocadas ali, sdo taxas de
vigilancia, multas e devolugdes. Porque fazemos processos de ressarcimento ao SUS.



Eventualmente, numa auditoria, em que identificamos que um prestador cobrou algo indevido e
que ja tinhamos pago, ele faz a devolucdo desses recursos, e temos ai outras fontes que usamos
para investimentos. Acho que cobri tudo. Ainda com relagdo a pergunta do Vereador, e ¢é
importante a sua pergunta, nenhuma vacina vai provocar a doenga. As vacinas, ou sdo virus vivos
atenuados, testado, isso esta comprovado cientificamente. Qual ¢ o papel da vacina? Provocar
uma reagdo no seu organismo para que ele crie defesas se aquele agente entrar no seu organismo.
Entdo, ndo hé risco nenhum, nenhum, de tomar a vacina de sarampo ou a da febre amarela, ndo ha
risco com relacdo a isso, e ¢ importante esclarecer para a comunidade. Dengue, temos um
trabalho muito sério, Vereador, com relagdo a dengue. Por isso que nao tem dengue autdctone em
Curitiba. Eu ndo sei dizer as toneladas de lixo que juntamos, as milhares de toneladas de lixo que
fazemos mutirdes. Agora, semana passada, no Cajuru, fizemos; em todos os distritos, temos um
calendario com a administragdo regional, a Secretaria do Meio Ambiente, nossos agentes de
endemia, agente comunitdrio, todas as liderancas. Entdo, temos feito, em relagdo a dengue, além
de muita campanha, divulga¢do e conversa, um mutirdo de limpeza. Porque o que que ¢ mais
efetivo na dengue? E ndo deixar ter criadouro. Se ndo tiver criadouro, o mosquito ndo tem como
se reproduzir. Se eu eliminar o criadouro, eu acabei com a dengue. E possivel. Acho que respondi
tudo.- O SR. OSCALINO DO POVO:- Concedemos a palavra ao Vereador Dalton Borba.- O Sr.
Dalton Borba:- Quero cumprimentar a Sra. Secretaria de Saude e sua competente equipe que se
faz presente nesta audiéncia. Sra. Secretaria, gostaria de saber como a Prefeitura pretende
administrar a situagdo de médicos concursados hoje pela Fundagdo Municipal e que trabalham
nas trés UPAs que serdo entregues para Organizagdes Sociais, se hd uma decisdo do TRT
proibindo a retirada dos concursados de seus locais de trabalho, decisdo esta proferida em sede do
dissidio coletivo, DCG 000993-08.2019.5.09.0000? Lembrando que esta liminar, em dissidio de
greve ¢ decisdo diversa daquela proferida em acao civil publica que proibe, ja em decisdo passado
em julgado, a terceirizagdo de médicos. Uma segunda pergunta: considerando que a Organizacao
Social que administra a UPA CIC foi montada por litigdncia de ma-fé pelo Tribunal do Trabalho
do Parana, 9* Regido, no processo em que hd uma decisdo transitado em julgado contra quem nao
cabe mais recurso, proibindo as terceirizacdes, considerando esse fato, segundo o TRT do Parana,
a Organizagdo Social esta atrasando a marcha processual para ndo se submeter aos efeitos da
decisdo que ja determina que apenas médicos concursados atuem na UPA CIC. Isso ¢ uma acao
civil publica, 19430-2010.002. Gostaria de saber, considerando esse fato, como ¢ que a Prefeitura
tratara dessa situagdo com relagdo as outras trés UPAs que estdo em vias de privatizagao?
Destaco, por fim, s6 para concluir, que a decisdo que permitiu que a UPA CIC se mantivesse
aberta, ndo entrou em mérito ainda, trata-se de uma decisdo precaria e anterior ao dissidio
coletivo que veda a terceirizagdo de médicos prestadores de servigos nas UPAs. Obrigado.- O SR.
OSCALINO DO POVO:- Com a palavra o Vereador Tico Kuzma.- O Sr. Tico Kuzma:-
Obrigado. Cumprimento a Secretdria, estendo o cumprimento a todos os colaboradores da
Secretaria de Saude em Curitiba. Cumprimento o Sezefredo, representando a Fundagdo,
cumprimento todos aqueles que trabalham com a Saude em Curitiba, sdo conveniados ou
contratados do Municipio também. Parabenizar o trabalho da Secretdria e sua equipe, temos
acompanhado diariamente a luta, o sacrificio, principalmente para passar essa informagdo a
populagdo em relagcdo aos cuidados que precisamos ter. E gostaria que a Secretéria alertasse, mais
uma vez, sobre a vacinagdo, quais vacinas, digamos, a populagdo precisa tomar, e se a pessoa nao
lembra, tem que tomar novamente a vacina. Entdo, gostaria que a Secretaria reforcasse esse
pedido para que possamos também divulgar para a populacdo esse cuidado. No mais, parabéns a
todos e obrigado por estarem servindo a Satide no Municipio de Curitiba.- O SR. OSCALINO
DO POVO:- Concedemos a palavra a Vereadora Professora Josete.- A Sra. Professora Josete:-
Inicialmente, cumprimentar a Secretaria e toda sua equipe da Secretaria de Saude. A senhora ja
mencionou a questdo do atendimento nas UPAs, em grande medida da populagdo oriunda da
Regido Metropolitana, no nosso entendimento identificamos isso também, mas acho que ha
alguns elementos para refletirmos sobre a ampliacao, e ja faco a solicitacdo também, se fosse
possivel, encaminhar para nos, sendo nés fazemos um pedido de informagdo, mas em relagdo ao
numero de atendimentos da populacdo da Regido Metropolitana em cada UPA. Mas acreditamos
que esse aumento, em grande medida, vem também de algumas agdes tomadas por essa gestao,
que ¢ a reducdo de horario de abertura de diversas unidades bésicas, mudangas também em
relacdo as equipes de estratégia da familia, redu¢do no niimero de médicos também nas unidades
basicas de saude. Esse ¢ um aspecto para a gente pensar. Gostariamos também de um



detalhamento sobre os atendimentos pelos CAPS. Pelo menos ndo consegui observar aqui no
relatorio, ndo sei se foi alguma falha nossa, mas os dados que temos sdo de internamentos
psiquiatricos e também os internamentos em leitos/dia onde j& foi observado aqui uma queda
consideravel. E importante termos dados dos atendimentos nos CAPS. E um dado relevante para
que a gente possa, de fato, entender como essas alteragdes tém impactado no atendimento a saude
mental. Também outra questdo que nos preocupa ¢ o fato de que as informagdes sobre a
notifica¢do obrigatdria de agravos ndo contempla as notificagdes dos casos de violéncia atendidos
na rede. Entendemos também, pelo menos ndo observamos no relatorio, que ndo foi contemplada
a atividade de capacitacdo durante o ano em relagdo a violéncia doméstica e sexual, que ¢ tao
frequente, e que sdo essenciais para a identificacdo desses casos e para o acolhimento das
mulheres que se encontram em situagdo de violéncia. Se a Secretaria tem algum encaminhamento
em relacdo a isso, porque entendemos como fundamental para a politica de atendimento as
mulheres em situagdo de violéncia. Seria isso. Se houver tempo, mais adiante, gostaria de fazer
outros questionamentos.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Vereador Dalton Borba, podemos
discutir horas essa questdo. O que vocés chamam de terceirizagdo nao € terceirizagdo. Legislacao
de OS tem todo um regramento. E quem fala isso ¢ o Supremo Tribunal Federal, ndo sou eu, até
porque ndo sou da area que quando em 2015 jogou, e o senhor deve conhecer ADINC, transitou
14 quase quinze anos, ele diz que nao ha o que se falar em terceirizacdo quando se fala em
Organizagao Social. E, por uma questao que nao vou entrar no mérito, acho que as pessoas fazem
as suas lutas, defendem as suas posi¢des, at¢ ideoldgicas, estamos preocupados com a adequada
assisténcia a populag¢do. Fizemos um processo no rigor da lei, as Organizagdes Sociais tém
embasamento na lei federal, estadual e municipal, temos lei, temos um regramento, foi aprovada
toda uma legislagdo especifica para a questdo de contratacdo de OS, tanto que tivemos varias
acoes na qualificagdo e todas ganhamos por conta de ndo haver, o proprio Ministério Publico, o
Dr. Marco Antonio Teixeira disse em uma audiéncia publica, quanto a legalidade ndo ha nada
contra, ¢ legal. Entdo, primeiro ndo estamos fazendo terceirizagdo, porque temos uma experiéncia
de um ano e meio com a UPA CIC como OS, a gestdo ¢ nossa, os protocolos sdo nossos, os
fluxos, estamos todos os dias naquela unidade a hora que bem quisermos, nossas equipes
acompanham, temos um contrato de gestdo e temos os indicadores. Até esqueci de colocar na
minha apresentacdo, em novembro de 2019 fizemos uma pesquisa. Nos ndo, o IMAP que fez uma
pesquisa de opinido com os usuarios de todas as UPAs, de todas as unidades. E temos 91% da
populacdo da CIC, das pessoas atendidas 1a, ¢ a UPA melhor avaliada de Curitiba, 88% no
Tatuquara. Todas as nossas UPAs estdo bem avaliadas, mas a UPA CIC, em especial numa éarea
carente, numa situagdo colocada. Desconheco qualquer agdo em relagdo ao INSS, porque
acompanhamos o contrato, e estd dentro da regularidade, ¢ acompanhado, inclusive, pelo Tribunal
de Contas, temos nosso acompanhamento no Conselho Municipal. Estamos num processo de
transferir mais trés UPAs para OS, estd no meio do processo de selecao das OSs. Tivemos cinco
OSs que se interessaram, e quatro apresentaram propostas. Temos o Simepar que entrou com uma
acdo, mas sabemos que na hora que for julgar o mérito, porque a liminar, todo mundo sabe, o
senhor ¢ da 4rea, a liminar o juiz d4, mas quando se julgar o mérito essas coisas todas serdo
esclarecidas. A mistura que esta se fazendo ¢ de um processo que ocorreu até¢ 2008, 2011, que
eram os convénios que a Secretaria Municipal de Saude tinha, a época, com os CMUMs, como se
chamavam na época. Nao estamos falando disso, isso € outro processo, em que 0S Nossos
hospitais tinham uma parceria com a Secretaria, no proprio convénio deles, e eles colocavam os
médicos nas UPAs. No nosso entendimento, pragmaticamente, muito bom, porque 0o mesmo
profissional que estava 14 na UPA era o profissional que ia atender o paciente no hospital, porque
ele mantinha a retaguarda. Mas, foram a justica, € a justica entendeu que era irregular e isso
tramitou, julgou, e ndo ¢ disso que estamos falando. Entdo, estdo misturando uma coisa que nao
estamos fazendo, com outra coisa. Mas, quando for o devido julgamento, tudo vai ser esclarecido.
- O Sr. Dalton Borba:- Para questao de ordem, Sr. Presidente. (Assentimento). Essa nao foi minha
pergunta destinada a Sra. Secretaria. A minha pergunta ¢ o que sera feito dos médicos
concursados que trabalham nas UPAs administradas por OS, a da CIC e das outras trés que estao
por vir, sendo que existe uma decisdo transitada em julgado proibindo que esses médicos sejam
retirados das UPAs. Essa foi a minha pergunta.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Estamos
analisando, na Procuradoria, porque os profissionais que fizeram concurso na Fundagdo, nao
fizeram para uma UPA especifica, eles fizeram concurso, como nos, na Prefeitura. Fizemos
concurso para prestar servico. Eu sou servidora, posso estar na unidade A, B ou C. A gestdo, pela



necessidade do servigo, faz a lotacao, e nods temos critérios de lotagdo. Os contratos nao estao
amarrados a um determinado local. Aquele profissional ndo fez concurso para prestar servico,
necessariamente, na UPA Boa Vista, por exemplo. Nao ¢ disso que estamos falando. Estamos
trabalhando, e nosso compromisso com todos ¢ manter a empregabilidade, porque essa ¢ uma
preocupagao que temos, disponibilizando até, porque temos outras UPAs, a oferta para outros
locais que eles possam atuar. Esse € o nosso compromisso com relacdo a esse processo, com
todos os profissionais, porque temos também profissionais nossos nessas UPAs, de enfermagem,
administrativos, profissionais técnicos em radiologia, dentistas, porque algumas UPAs tém
atendimento também de urgéncia na odontologia. O nosso compromisso ¢ fazer, até porque no
contrato deles, e na sele¢do, ndo foi para trabalhar numa UPA especifica, foi para atuar na
urgéncia e emergéncia. Mas, isso também estamos discutindo e vamos seguir as orientacdes
daquilo que ¢ legalmente determinado. Vereador Tico Kuzma, em relagdo as vacinas, acho que o
senhor nos da uma boa ideia. Vou pedir para o Alcides para fazermos, junto com a nossa
comunicagdo, mandar para a Camara todo o calendario vacinal. A Camara pode nos ajudar com
todas as vacinas que as pessoas tém que fazer, por faixa etaria, aos dois meses, quatro meses, seis
meses, o adulto, o jovem, o adolescente, todo o calendario. Acho bem bacana a ideia de mandar
todo o calendario, para deixar isso bem claro para as pessoas. E ai quero lembrar também o
Vereador, que se a pessoa baixar o aplicativo Satde, ja vai dizer se tem vacina atrasada. Nosso
aplicativo ¢ sensacional, usem, ele conta tudo. Se a pessoa entra 14, ele ja informa se tem vacina
atrasada e qual é a programacdo das proximas vacinas. Tem 14 qual é a préxima que vocé tem que
fazer. E bem bacana. Vereadora Professora Josete, ndo sei quem lhe passou essa informagao, mas
ndo hd nenhuma reducdo de horario nas unidades. Muito pelo contrdrio. Ampliamos em cinco
unidades da CIC, de Santa Felicidade. Nenhuma das nossas unidades diminuiu o horario, pelo
contrario, ampliamos, até porque Curitiba foi o primeiro municipio a aderir "Satide na Hora".
Entdo, algumas unidades que iam até as 17h, 18h, estendemos o horario que hoje vao das 07h as
19h. E estamos nesse processo de ampliagdo de horario. Nenhuma unidade reduziu horario. Com
relacdo ao numero de médicos, estamos discutindo, temos PSSs, estamos chamando os PSSs na
fundacao e estamos tentando repor essas equipes, inclusive do Estratégia da Saude da Familia. H4
diminuicao do Estratégia da Saude da Familia. Precisamos entender que o Governo Federal fez
uma mudanga radical e mudou toda a organiza¢do da atencdo primdria. A partir de janeiro
estamos sob vigéncia de um novo regramento na atencdo primaria. Hoje todo o processo,
cobertura, sao em cima de parametros diferentes, cinco extratos. Nao vou explicar aqui porque
vamos ficar duas horas falando. E a redu¢do que tivemos no Estratégia da Saude da Familia,
todos acompanharam aqui, e foi uma polémica grande na cidade, foi que migramos as nove
equipes que estavam de baixa vulnerabilidade. Tinhamos aqui, na Ouvidor Pardinho, equipes da
Satde da Familia e migramos para areas de alta vulnerabilidade, até por um critério de cuidado,
de levar esse profissional melhor preparado, com uma capacitacdo de anos atuando, para lidar
com coisas mais complexas. Aqui ele ndo conseguia atuar como Saude da Familia, até porque ¢
uma area central muito grande. Entdo, as mudancas que tivemos foram nesse sentido, que sdo
essas nove unidades que todos sabem quais sdo: Bom Pastor, Pinheiros, enfim, ndo vou citar
todas até porque nao vou lembrar. Com relagdo aos atendimentos em CAPS: temos sessenta e oito
leitos em CAPS, fizemos um trabalho muito preocupados com o fechamento do Helio de
Rotenberg, um hospital privado. Tentamos todas as alternativas para que ele ndo saisse do
sistema, mas foi uma decisdo familiar - porque era uma institui¢do familiar - que a familia decidiu
fazer outra coisa com aquele imdvel e ndo quis mais trabalhar. Entdo, temos um trabalho,
podemos mandar o relatério, se for o caso, do numero de atendimentos. Temos ja bons resultados
com 0 nosso processo de atendimento em CAPS, em relacdo a satde mental. Com relagdo a
violéncia ¢ notificagdo obrigatoria. Qualquer violéncia seja fisica, sexual, psicologica, a crianga,
ao adolescente, & mulher e ao idoso, ¢ notificagcdo obrigatoria. O profissional de satde é obrigado,
se ele esta frente a uma situacdo de violéncia, mesmo que a mulher ndo relate, aquela mulher que
chega com olho roxo e diz que bateu na porta do armario, ele relata. E temos a rede de protecao
que trabalha com isso junto & FAS e outras secretarias, onde buscamos ver o que estd
acontecendo naquela situagdo. Temos, entdo, trabalhado muito intersetorialmente junto a toda
capacitacdo na area de violéncia, que também ¢ feita com a assessora da Casa da Mulher, cuja
coordenadora ¢ a Elenice, e fazemos em parceria também. E nossas equipes trabalham isso nas
abordagens que fazem na educagdo continuada com nossas equipes em todas as secretarias. No
ano passado fizemos um semindrio no Boqueirdo. Tem um calendario vastissimo com relagdo a



isso.- A Sra. Professora Josete:- E possivel mandar os dados em relagio a essas capacitagdes, a
esses cursos, porque no relatério aqui ndo consta.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Sim, sem
problema.- O SR. PRESIDENTE:- Para um requerimento a Casa, com a palavra o Vereador Tito
Zeglin.- O Sr. Tito Zeglin:- Sr. Presidente, solicito a prorrogacdo do horério da audiéncia por
mais vinte minutos.- O SR. PRESIDENTE:- Em votagdo o requerimento verbal do Vereador Tito
Zeglin que solicita a prorrogacdo do horario da audiéncia por vinte minutos.(Pausa).
APROVADO.- O SR. OSCALINO DO POVO:- Proximo Vereador inscrito, Mauro Bobato.- O
Sr. Mauro Bobato:- Obrigado, Vereador. Brevemente, quero desejar as boas-vindas & Marcia,
sempre ¢ bom acompanhar um pouco mais a dinamica do seu trabalho, parabenizar toda a sua
equipe. Particularmente, quero agradecer ao Juari, a Luciana e a Leda que sempre me orientam e
me dao suporte nas demandas, porque a comunidade acaba procurando o Vereador como uma
ponte e eles nos orientam sobre o que esta acontecendo, por que estd acontecendo, quais as
dificuldades e quais as virtudes. SO queria deixar esse agradecimento e fazer s6 um
questionamento, se voc€ pode me posicionar como estd o andamento da implantacao da Unidade
de Satide Umbara 2, que € o novo prédio. E se vocé€ puder falar um pouco sobre o conceito do
Ambulatorio Enccantar. E a possibilidade de levar alguma coisa no sentido do ambulatorio para a
Regido Sul. No mais, quero parabenizar e agradecer a oportunidade de aprender um pouco com
voces e de entender mais o nosso sistema de saude. Obrigado.- O SR. OSCALINO DO POVO:-
Proxima Vereadora inscrita, Maria Manfron.- A Sra. Maria Manfron:- Quero cumprimentar a
Marcia pela sua competéncia e pelos prémios que tem trazido para Curitiba. A gente sabe que nao
sd0 sO os prémios, também tem muito trabalho da Secretaria e de toda a equipe da saude.
Cumprimento também as chefes de ntcleo, a Manoela, cumprimento a todos e quero fazer a
minha pergunta sobre as pessoas que se tratam nos postos de saude. Ainda tem muitas pessoas
que marcam € ndo comparecem? Ainda tem muito esse problema? Vou fazer uma pergunta de
uma pessoa que tomou a vacina de febre amarela hd mais de quinze anos. Ela tem que tomar de
novo? Obrigada.- O SR. OSCALINO DO POVO:- Quero registrar a visita do companheiro
Egidio Guerra, que apresentou um excelente trabalho para o Prefeito e estamos indo atras. Muito
obrigado, Egidio, por estar aqui. Proximo Vereador inscrito, Professor Euler, a quem concedemos
a palavra.- O Sr. Professor Euler:- Quero cumprimentar a Secretaria Marcia Hugulak e toda a sua
equipe aqui presente pelos esclarecimentos. Secretdria, eu vou partir para um tema um pouco
diferente relacionado aqui a Cdmara Municipal nesse momento, falando como 2° Secretario da
Camara. Alguns servidores entraram em contato comigo ¢ houve o caso de um outro Vereador
que também perguntou se seria possivel fazer uma campanha de vacinagdo contra sarampo aqui
na Camara. Hoje temos aqui um pouco mais de quinhentas pessoas trabalhando, entdo ¢ uma mini
cidade. E acho importante, porque ¢ dificil que as pessoas consigam sair daqui para irem aos
postos para fazer a vacinacao. Entdo, se for possivel a Mesa Executiva solicita uma campanha de
vacinacao aqui para a Camara Municipal de Curitiba. Obrigado.- O SR. OSCALINO DO POVO:-
Proximo Vereador inscrito, Geovane Fernandes.- O Sr. Geovane Fernandes:- Eu gostaria de
saudar a Secretaria, sempre muito competente, sempre falei para a senhora isso e toda a sua
equipe. Como regido sul também satido a Deise, da Saude da nossa regido. Secretdria, sobre a
Dengue, principalmente, na regido de Paranavai, com sérios casos acontecendo 14, e existe a
minha primeira lei aqui na Casa, em abril de 2013, eu era gestor da regional do Boqueirdo e via a
dificuldade para entrar em imoveis, gostaria que a senhora analisasse a Lei 14.350, de 2013, em
que autoriza e ¢ sancionada pelo Prefeito da época Gustavo Fruet, que autoriza os agentes de
satde, acompanhados de um representante da guarda municipal e da regional e um chaveiro de,
entrarem em imoveis abandonados. Entdo, esse projeto autorizaria. Gostaria que a senhora
anotasse essa lei para passar para as regionais € ver se existe alguma situacao e usar essa lei que
foi sancionada e aprovada pelo Prefeito Gustavo Fruet. Muito obrigado. E, no mais, s6 desejar
sucesso a senhora que ¢ uma excelente Secretaria.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Vereador
Mauro Bobato, Umbara II, ¢ a saga. O projeto estamos encaminhando, porque como ¢ recurso do
Governo do Estado uma parte, estamos agora finalizando, esta proximo ja da entrega do projeto
para liberar a licitagdo, porque como ¢ o Estado, precisamos da autorizagao para liberar e assim
que entregarmos o projeto e liberar, vamos fazer a licitacdo da obra. Mas estd proximo, queremos
ver se rapidamente abre a licitacdo da obra do Umbard II. Com relagdo ao Encantar. O
Ambulatoério Encantar faz um trabalho com as familias, porque o que nds, em todo esse processo,
temos discutido com os especialistas. Estamos fazendo todo o atendimento de Curitiba inteira e ja
tem uma parceria com a Escola Tomas Edson, no Pinheirinho, para fazer esse atendimento



também 14. E o Joari ja me fala também, o Joari foi um dos precursores, ele participou das
primeiras capacitagdes, antes de ele assumir o distrito ele comegou o atendimento, toda a
participacdo nesse processo da implantacdo do Encantar. Entdo, vocés ja tem um especialista 14
no Bairro Novo, porque a pessoa mais preparada ¢ o Joari e ele ja estd organizando isso com as
unidades. Nossas unidades todas estdo fazendo o M-CHAT para fazer a investigacdo das criangas,
para fazer o diagnostico precoce, isso também ja esta nas unidades. O senhor pode conversar com
o Joari que ele vai lhe dar mais detalhes do que eu.- O Sr. Mauro Bobato:- S6 coloca uma
estrutura para ele entdo, Secretdria.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- No caso ndo, Vereador, as
pessoas pensam muito em estrutura. Cuidar de uma pessoa com autismo ¢ cuidar para a vida. E
ndo ¢ indo numa terapia duas, trés vezes por semana, precisamos empoderar as familias, ¢ este
trabalho que estamos fazendo no Encantar. Claro, a crianga vai, mas mais importante ¢ a familia.
A gente pensa sempre na estrutura, pensa no processo. O que muda o mundo sdo as atitudes do
dia a dia, ¢ o estimulo que essas pessoas precisam trabalhar, como elas vao reagir, como elas
encaram isso ¢ que muda o progndstico daquela crianga, ndo ¢ o atendimento 1a uma, duas, trés
vezes por semana sé. Claro, s3o importantes as terapias, ndo estamos dizendo que ndo sdo, mas o
que estamos fazendo ¢ muito diferente e isso podemos fazer nas unidades, nos nossos espagos
saude, os nossos nucleos de apoio da satide da familia, as nossas equipes podem trabalhar isso.
Precisamos preparar as pessoas. Tem muito preconceito, tem muito estigma, como tem
preconceito e estigma com a satide mental, tem preconceito e estigma com varias populagdes. O
nosso mundo estd muito sé de querer solugdes. Nao tem cura, quero dizer para vocés, € s6 a
convivéncia e trabalhar estratégias na escola, na comunidade, porque essa crianga vai viver nessa
comunidade, que precisa saber lidar com isso. E isso que estamos fazendo. Mas é bem legal,
converse com o Joari, que ele vai lhe explicar melhor do que eu. Vereadora Maria Manfron,
infelizmente, o absenteismo permanece, quanto mais a gente facilita os processos mais as pessoas
deixam de ir. Temos, em média, o Juliano me passou o dado, nas consultas médicas 35%, isso ¢
igual na especialidade. Se pensarmos que de cada cem consultas que marcamos, trinta e cinco
pessoas ndo comparecem e ndo avisam e 40% na odontologia. Temos bastante reclamacgdo do
aplicativo, mas quase metade das pessoas que agendam ndo aparecem. Inclusive vamos langar
uma campanha e ontem estava vendo o material com a nossa equipe de comunicagdo, para as
pessoas desmarcarem. Se ndo pode ir desmarque, avise.- A Sra. Maria Manfron:- Mesmo porque
essas pessoas vao na emergéncia. Fazendo os exames que o postinho oferece, elas ndo
precisariam dessa urgéncia. Vejo muito isso e tenho acompanhado. Mas 35% ¢ bastante.- A SRA.
MARCIA HUCULAK:- E com relagio a febre amarela, a vacina da febre amarela é para a vida.
Quero alertar o seguinte, hoje, para varios locais que as pessoas viajam, precisa ter o
comprovante, porque as vezes a pessoa diz que tomou, mas ndo tem o registro. Entdo, precisamos
fazer de novo a vacina, porque se vocé for viajar para alguns locais ndo embarca. Temos muita
gente que nos liga do aeroporto dizendo que ndo consegue embarcar, porque varios locais do
mundo, até porque estd tendo febre amarela aqui, tem exigido o comprovante internacional da
vacina. Mas ela € para a vida, tomou uma vez, ndo precisa tomar mais. Vereador Professor Euler,
a Camara tem um ambulatoério, conversei com o Vereador Dr. Wolmir e disponibilizamos a
vacina aqui, sem problema. Podemos disponibilizar inclusive febre amarela, porque deve ter
muita gente que também ndo tomou febre amarela. Podemos fazer um trabalho com a Teresa, do
Distrito da Matriz e disponibilizar a vacina. Alias estamos fazendo isso. Temos feito com as
universidades, lugares muito grandes que tém condi¢gdes de vacinar, disponibilizamos, pedimos o
relatorio para depois termos o registro. Para nds, sem problema, alids temos interesse nisso.
Vereador Geovane Fernandes, a lei que o senhor cita € para risco de epidemia, ela & especifica
para risco de epidemia e, felizmente, ndo temos epidemia em Curitiba. E 0 nosso problema nao ¢
imdvel abandonado também, o nosso problema ¢ gente que mora na casa. Insisto nisso, o cidadao
precisa melhorar, é o povo que joga lixo no terreno baldio, enfim. Tem uma questdo que a gente
vem discutindo e precisamos discutir com a sociedade, ndo temos como sair limpando o terreno
de todo mundo também. Se a gente tiver uma epidemia, como ¢ que vamos limpar, fazer o
trabalho que ¢ da responsabilidade das pessoas. Ai vira uma sociedade que espera do poder
publico. As pessoas precisam entender que cuidar do meio ambiente, ndo sé por causa da dengue,
mas porque junta barata, rato, mosquito, outras coisas, quer dizer ¢ importante. A lei que o senhor
citou ¢ especifica para caso de epidemia e ndo temos epidemia. Quando foi feita a lei em 2013,
tinhamos casos de dengue autdctone em Curitiba. Nao gosto de falar do passado, mas a gestao
passada ndo cuidou disso e por isso que tivemos dengue autéctone em Curitiba. E ¢ muito grave.



Porque a hora que tivermos dengue aqui, a dengue que estéd circulando no Parané ninguém tem, ¢
nova, ¢ dengue tipo 2, é um virus novo. E como o coronavirus, nio sabemos a evolugdo dos
casos. Entendeu? Tanto que ja teve treze 6bitos no Parand. E bem grave.- O SR. PRESIDENTE:-
Ultimo bloco de Vereadores inscritos. Com a palavra o VereadorEzequias Barros.- O Sr.
Ezequias Barros:- Obrigado, Presidente. Quero parabenizar a Secretaria pelo excelente trabalho
que faz com toda sua equipe; vem sempre aqui € nos fala de tudo o que esta acontecendo na saude.
Nos votamos aqui, Secretéria, na segunda-feira, a respeito de uma lei que falava das pessoas com
fibromialgia; votamos contra. Temos sido combatidos bastante nas nossas midias, eu pelo menos
tenho sido, por votar contra, por ndoter um olhar que enxerga os problemas das pessoas. Mas
gostaria que a senhora falasse para nos, ainda que tenhamos ouvido o VereadorDalton Borba dizer
que tinha até um vicio de iniciativa o projeto, assim, no sentido de o que isso traria de
dificuldades para o atendimento nas UBSs, nas UPAs e também nos hospitais, que dificuldades
essa lei poderia trazer para nos. E uma pergunta, uma situacao, por exemplo, que uma pessoa me
passou agora, 1a da Unidade de Saude Vila Clarice, ela medisse que esta sendo atendida pela Pro-
Renal. Elasempre foi atendida, estd muito bem atendida, ndo esta reclamando, ela sé disse que
agora a mandaram para um outro hospital, que ndomandaria para a Pro-Renal, mandaria para um
outro lugar, que recomegaria o atendimento dela. Ela tem, inclusive, ja um cateter, para uso no
caso de necessidade de fazer a hemodidlise. E, ai, ela disse: "Olha, s6 que agora a Pr6-Renal me
deu de novo um documento para recomecar 14, para ver se a UBS manda para o Hospital
Evanggélico, que ¢ o hospital que manda para a Pr6-Renal." Porque ela haviasido mandada para a
Santa Casa. Ela disse: "Poxa, eu estava tdo bem atendida naquele hospital." Pode ser que seja
realmente uma mudanga necessaria. Mas pergunto se ¢ possivel manter essa pessoa no mesmo
lugar, ese isso ¢ pratica mesmo ou ndo, essa troca de local. E isso.No mais, quero parabeniza-la
pelo trabalho, juntamente com a sua equipe. Obrigado também por todo o atendimento que a
senhora nos d4, e nos oferece sempre uma saida para algumas situagdes; as vezeseu mando
mensagem. Agradeco.- O SR. OSCALINO DO POVO:-Com a palavra o VereadorBruno Pessuti.-
O Sr.Bruno Pessuti:- Muito obrigado. Somente parabenizando também a Secretéria e sua equipe,
que estd presente aqui hoje. Estive recentemente na Ouvidor Pardinho para fazer a vacinagdo do
meu filho recém-nascido, e acho interessante que o aplicativo realmente tem feito a diferenca; t
em toda a lista das vacinas. Claro, ¢ uma melhoria continua que pode ser sempre efetuada,
eventualmente fazer envio de informagdes, via Push, que ¢ quando a pessoa, sem acessar o
aplicativo, recebe essas mensagens, para que possa até agendar a vacinacao no posto de saude de
referéncia da sua residéncia, para que nao fique esperando numa fila, queé¢ o que evita, muitas
vezes, a pessoa desair do seu local de trabalho, ou disponibilizar algum tempo; e também a
questdo do estacionamento, que as vezesndao encontra. Mas, se tiver um agendamento para a
vacinagdo, também pode ser alguma coisa que ajude a resolver. E quanto a dengue, que realmente
¢ um problema que estamos enfrentando, ai ¢ uma questdo mais de geografia, de

geoprocessamento. Claro que Curitiba ndo tem casos autdctones, mas talvez ja preparar o
aplicativo para que, eventualmente, se surgir um caso autdctone, as pessoas que moram naquele
entorno, que tém o aplicativo, possam ter essa informagdo de que naquela regido foi identificado,
para que redobrem ainda mais a ateng¢do quanto aos focos do mosquito. Porque sabemos que ¢é
uma carateristica muito endémica, o mosquito ndo percorre longas distancias. Ends precisamos,
assim como a China fez com o coronavirus, fazer o bloqueio o quanto antes, para evitar uma
disseminacdo de uma doenca tdo grave quanto a dengue, que as vezesas pessoas esquecem; ea
dengue mata.- O SR. OSCALINO DO POVO:-Passamos a palavra ao VereadorMauro Ignacio.-
O Sr.Mauro Ignacio:- Obrigado, Presidente. Quero cumprimentar a Secretdria e a sua equipe €, ao
mesmo tempo, pedir desculpas pelo inicio da Sessdo um tanto quanto tumultuada. Esta Casatem
muitas cores, as vezesbrilho, embates e debates, e acontecem esses fatos. Na semana que vem
vamos discutir aqui preconceito. Mas € na semana que vem, ¢ uma outra conversa. Secretaria,
rapidamente, o tempo € curto, o investimento em 2019 em satde e o investimento em 2020, e os
principais desafios em 2020.- A SRA. MARCIA HUCULAK:- Vereador Ezequias Barros, nos
vivemos, com todo o respeito aos portadores das diversas patologias, atendemos centenas de
situacdes. Eu citei aqui, por exemplo, hipertensos e diabéticos, acompanhados nas nossas
unidades, que sdo mais de duzentas mil pessoas. Temos portadores de transtornos mentais graves,
temos pessoas com deficiéncia, temos idosos em Curitiba acima de sessenta anos, mais de
trezentas mil pessoas. Temos gestantes, criancas, todos sdo prioridades, fibromidlgicos, temos
pessoas em tratamento de cancer. Todas sdo, nossa missao bem entendida por toda nossa equipe,



¢ acolher a todos e atender bem a todos. Mas a hora que criamos um discriminador que
determinado portador de uma patologia tera prioridade sobre outra, isso cria para noés um
problema de administrar. Eu vou dar um exemplo agora, ndés vamos comegar, provavelmente em
abril, a campanha da vacina da influenza. Todos os grupos sdo prioritarios, porque sao bebés,
gestantes, idosos e pessoas portadoras de condi¢des cronicas. Quem se vacina primeiro? Porque o
idoso tem prioridade, a gestante tem prioridade, o portador de doenca cronica tem, seja ela
fibromialgia, seja hipertensdo, um cancer, diabetes, enfim, entdo, nada contra ninguém, a nossa
dificuldade ¢ uma lei, desculpe falar, morta, ela ndo tem aplicabilidade no dia a dia porque nods
nao conseguimos. Qual o nosso critério? Que nos, inclusive, ano passado fizemos um cartaz para
as nossas unidades na questdo da vacina da influenza, critério de prioridade clinica. Até alguém
falou aqui na Camara aquele dia, acompanhei um pouco, ndo pude acompanhar todo o debate, eu
estava num outro evento, acho que foi o Vereador Dalton, as vezes tem idoso 1épido e faceiro que
até gosta de ficar ali esperando, porque ele tem mais tempo disponivel em detrimento de outra
pessoa que estd naquele momento mais fragilizada. Entdo, a nossa equipe sempre olha,
independente de qualquer coisa, a condi¢do clinica. Por isso que as UPAs trabalham com
classificacdo de risco, porque quando a pessoa entra 14, se vocé ganhar uma pulseirinha laranja,
vermelha, todo mundo sai correndo, para tudo, para o verde, para o azul, porque o verde pode
esperar, independente da faixa etaria. Porque ja me pediram, por exemplo, que o idoso tem que
ter prioridade, trezentas mil pessoas! Que bom que estamos envelhecendo, que tem bastante gente
idosa, sinal que a nossa cidade esta cuidando das pessoas, porque elas estdo vivendo bastante, s6
acima de oitenta anos temos mais de trinta mil pessoas em Curitiba, olha que lindo! E um sonho,
eu quero viver mais de cem anos. Entendeu? Todo mundo quer. Mas ndo € possivel, cria-se uma
dificuldade operacional de decidir que aquela pessoa, porque tem uma lei, vai passar na frente de
um que nao tem. Dai vocés teriam que fazer lei para todos, € se fosse para todos, ndo teriamos
como dar conta disso. Entdo, entendo, até me disponho a discutir esse assunto, ¢ um assunto
interessante, respeitamos as pessoas, mas operacionalmente ela ndo tem viabilidade. Queria
deixar claro isso e trabalhamos com critério clinico. Qualquer pessoa que chegar numa unidade
numa condigdo clinica que a equipe percebe na classificagdo, ela vai ser atendida imediatamente
se a condicdo clinica dela realmente necessitar. Na vacina fizemos isso, um idoso que chega la
com uma bengala, um andador, colocamos na frente, porque ele tem maior dificuldade de ficar
esperando, entdo, o critério, temos trabalhado muito com a questdo de critérios clinicos que nos
da uma seguranca € nao nos expdem com a comunidade. A questdo da pro-renal, vou pedir até
para o senhor nos passar o nome, porque a gente desconhece o caso. S6 quero lembrar que temos
feito um trabalho, eu insisto aqui, a gente tem cobrado muito as nossas equipes que a gente
precisa ter seguimento dos nossos usuarios. E tem uma turma que faz hemodialise, didlise, que
desgarrou de nos e a gente quer eles de volta. Estamos pedindo que volte na unidade, porque ¢
importante fazer o acompanhamento desse paciente. Embora a clinica faga o acompanhamento,
ele vai trés ou quatro vezes fazer hemodialise, o nosso transporte as vezes leva, a clinica faz os
exames, mas queremos saber dele também. Entdo, ndo sei se € o caso, mas peco para dar o nome,
porque ndo ha nenhuma orientagdo nossa. Pode ser uma questao clinica que talvez o servigo ndo
tenha alguma coisa que aquele paciente precise, as vezes nao ficou bem esclarecido. Mas
passando o nome a gente avalia. Agrade¢o ao Vereador Bruno Pessuti que me ajuda a esclarecer o
aplicativo e as nossas demandas de unidade, acho que ¢ importante. A gente aceita também
sugestdes, Vereador, no sentido de aprimorar o nosso atendimento, porque as nossas equipes tém
uma preocupacao, a Ouvidor Pardinho em especial ¢ a unidade que mais faz vacina por dia. Ela
atende mais que uma UPA por dia. Temos o atendimento s6 de vacina ali, mais de mil vacinas
por dia naquela unidade, além de todo o atendimento clinico, de enfermagem, procedimentos que
aquela unidade faz. Entdo, pedimos a compreensdo das pessoas. Ampliamos salas de vacina, as
vezes demora um pouquinho, as vezes tem alguma dificuldade, mas a gente acolhe também as
sugestdes. Vereador Mauro Ignacio, s6 tenho a agradecer a oportunidade que o Prefeito Rafael
Greca me deu, porque para mim ¢ uma oportunidade Unica. E para alguns pode parecer bajulacao,
o nome que se dé, mas sou de carreira, todos sabem, sou do primeiro concurso da Prefeitura de
1986. Entdo, vocés fagam a conta de quantos anos tenho de instituicdo. E eu ja vivi varias
gestdes. Podem falar o que quiserem do Prefeito Rafael Greca, mas tenho uma enorme gratidao,
um enorme carinho, porque nunca antes na historia da Cidade, com todo o respeito a todos os
Prefeitos, até porque eu trabalhei com todos e em posi¢des diferentes, algumas mais na gestao,
outras mais na assisténcia, mas trabalhei com todos os Prefeitos de 1986 para c4. Quem mais



investiu na Satde desta Cidade foi o Prefeito Rafael Greca de Macedo. Nés vamos fazer, fizemos
em 2017, 2018 e 2019 e vamos fazer em 2020, o maior orcamento nominal ¢ percentual da
historia desta Cidade. N3o temos nenhuma, nenhuma restrigio da parte dele. Tem um carinho
especial pela nossa equipe, uma gratiddo imensa pelo trabatho de toda a nossa equipe. Néo ¢ o
meu trabalho. Estou relatando o trabalho de oito mil, seiscentas e vinte pessoas. Eu sou s6 a porta-
voz. Claro, lidero essa equipe também, tenho a minha responsabilidade, e também sou grata a esta
Casa. Sou grata, quero agradecer todos os Vereadores. Todos, todos, todos! Todos os trinta e oito
Vereadores pelo carinho que vocés tém pelas emendas, por todo o apoio que a gente tem
indistintamente de todos vocés, que nos ajudam com o0s nossos hospitais, com a rede, com a rede
propria, equipamento, porque, embora 0 nosse orgamento seja na casa de quase dois bilhdes de
reais, a demanda ¢ imensa. Esqueci de comentar uma coisa com a Vereadora Professora Josete
quando cla falou da demanda das UPAs. Os senhores e as senhoras sabem que & medida que a
gente melhora o sistema de saide, tem gente que deixa de pagar plano. Tivemos, tenho dado
concreto, ndo fui eu que inventei, novos cadastros. Pessoas, moradores de Curitiba ha décadas
que passaram a usar o Sistema Unico de Satide nos Gltimos anos. N6s temos quase duzentos mil
novos usuarios. Isso, claro, aumenta em tudo. Aumenta na especialidade, aumenta na atenc#o

basica, aumenta na UPA e na internagio. Se vocés observaram nos dados de internagdio, embora a
gente atenda muito paciente de fora, também ampliamos a internagio dos curitibanos,
principalmente as pessoas idosas, porque elas t8m maior dificuldade, os planos encarecem, ¢ elas
acabam migrando para o Sistema Unico de Satide, e sdo atendimentos mais complexos. Entéo, o
apoio de vocés, as emendas sfo muito bem-vindas. Temos uma enorme gratidio a cada um de
vocés por nos prestigiarem nos seus or¢amentos, que vocés tém discricionalidade. Agradeco a
todos o apoio nesse sentido também.- O SR. PRESIDENTE:- Senhores, ndo recebemos nenhum
formuldrio com perguntas de visitantes, cidaddos, representantes de drgios de classe. Antes do
encerramento, registramos e agradecemos a presenca da nossa Secretdria Marcia Cecilia Hugulak,
pelos esclarecimentos e o relatorio prestado. Agradecemos também as presencas: Matheos
Chomatas, assessoria de gabinete; Bruna Novak, chefe de gabinete; Beatriz Battistela Nadas, s
uperintendente executiva; Flavia Celene Quadros, superintendente de Gestfio; Juliano Schmidt
Gevaerd, diretor de Atengdo Primaria em Satde; Jane Sescatto, diretora do Centro de Controle,
Avaliagdio e Auditoria; Alcides Augusto Souto de Oliveira, diretor do Centro de Epidemiologia;
Rosana de Lourdes Rolim Zappe, diretora do Centro de Saiude Ambiental; Oksana Maria
Volochtchuk, diretora do Centro de Assisténcia a Saide; Pedro Henrique de Almeida, diretor do
Sistema de Urgéncia e Emergéneia de Curitiba. Supervisores de Distrito Sanitario: Cleverson
Fragozo, da CIC; Deisi Tortelli, do Boqueirdo; Heloisa Golemba Ferreira, do Portdo; Joari
Stahlschmidt, do Bairro Novo; John Fitzgerald Kenedy Novak, do Cajuru; Léda Maria
Albuquerque, do Pinheirinho; Luciana Kusman, do Tatuquara; Manoela Santos, de Santa
Felicidade; Tereza Kindra, da Matriz; Véania Demogalski Buba, do Boa Vista; Edgar Lopes Jinior,
diretor do Nucleo Financeiro; Marcos Andrade, chefe do Processamento de Despesas do SUS;
Sezifredo Paz, diretor-geral da FEAS; Tatiana Filipak, dirctora da Fundagiio Estatal de Atengdo a
Saude; Flavia Adachi, coordenadora de Saide Mental; Franciele Narlok, coordenadora da

Vigildncia Sanitaria; Lujz Antbnio, Nicleo Administrativo-financeiro; Vanessa Volpi Paldcios,
procuradora-geral do Municipio, que teve de se ausentar para um atendimento de urgéncia; Sonia,
do Nicleo de Monitoramento; André Luiz Pasdiora, coordenador de Vigilincia e Salde Ambie
ntal; Ana Paula Poletto, coordenacdo da Unidade de Vigilancia de Zoonoses; Fernando Andrade,
engenheiro da Secretaria de Satde; e Tatiane Faraco, da coordenagfio do Programa Municipal de
Controle do Aedes Aegypti. Nio havendo mais perguntas, e ninguém mais desejando fazer uso da
palavra, e face o esgotamento do prazo regimental previsto, damos por encerrada a presente

Audiéncia Publica, agradecendo a presencga de todos os Vereadores, demais autoridades e de
todos que aqui compareceram. Estd encerrada a Audiéncia Plblica.- Do que, para constar, eu,
Edson Rebello, Redator, lavrei a presente Ata de acordo com as Notas Taquigraficas, que sera
lidae assina%@s Vereadores que compdem a Comissdo de Saiude, Bem-Estar Social e Esporte.
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