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Ata da 3552 Reunido Ordinaria do Pleno do CES/SP de 28/07/2025.
Ao vigésimo oitavo dia do més de julho de dois mil e vinte cinco foi realizado a trecentésima

quinquagésima quinta reunido ordinaria do Pleno do Conselho Estadual de Saude, por meio
Hibrido (eletrénico/presencial), com as seguintes REPRESENTACOES E PRESENCAS: | — PODER
PUBLICO — SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE: Eudes Quintino de Oliveira Junior (Titular); Belfari
Garcia Guiral (Suplente) — SECRETARIOS MUNICIPAIS DE SAUDE: Silvio Augusto Balan Garcia
(Titular) = UNIVERSIDADES DO ESTADO DE SAO PAULO: Carmen Silvia Gabriel (Titular) = Il =
REPRESENTACAO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE — REPRESENTANTES DOS SINDICATOS DE
TRABALHADORES NA AREA DA SAUDE: Ricardo de Oliveira (Titular); Adilton Dorival leite
(Suplente); Leandro Oliveira (Titular); Valdemir Vieira (Titular) — CONSELHOS DE FISCALIZACAO
DO EXERCICIO PROFISSIONAL: Viviani dos Santos Fontana (Titular); Waldecir de Paula Lima
(Suplente); Carolina Jessica da Silva Salado (Suplente) — ASSOCIACAO DOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE: Haino Burmester (Titular); Milton Massayuki Osaki (Suplente) — IV — REPRESENTACAO
DOS USUARIOS — CENTRAIS SINDICAIS: Robson William Lorono (Titular); Valdeci Henrique da Silva
(Suplente); Jonathan Faleiros (Titular) — ASSOCIACOES DE PORTADORES DE PATOLOGIA: Aline
Oliveira Costa (Titular); Sheila Ventura Pereira (Titular); Nadir Francisco do Amaral (Suplente) —
ASSOCIACf)ES DE PORTADORES DE DEFICENCIA: Danilo Moretti Ferreira (Titular) - MOVIMENTOS
POPULARES DE SAUDE: Marileide Sousa Silva Luna (Titular); Dimitri Auad (Suplente); Maria Zélia
de Brito Souza (Titular); Ledivan Lopes Seabra (Suplente); Tereza Aparecida Machado (Titular);
Walter Francisco Barros (Suplente); Juraciara Fonseca dos Santos Morcillo (Titular); Dora Martins
dos Santos (Suplente) — ASSOCIACOES DE MORADORES: Cirlene Souza Machado (Titular); Rubens
Alves Pinheiro (Suplente) = PROGRAMA OU MOVIMENTO RELIGIOSO DE DEFESA DA SAUDE: Jo3o
Indcio Mildner (Titular) — JUSTIFICARAM A AUSENCIA — Il — PRESTADORES PRIVADOS DE
SERVICOS DE SAUDE: Alfredo Joaquim de Lima (Titular) — Il = REPRESENTACAO DOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE - ASSOCIACAO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE: Dalila Viana de Freitas
(Titular) = IV - REPRESENTACAO DOS USUARIOS — CENTRAIS SINDICAIS: Maria Giuliana S. Lima
dos Santos (Titular) — AUSENTES — | — PODER PUBLICO — SECRETARIOS MUNICIPAIS DE SAUDE:
Michelle Luis Santos (Titular); Roberta Aparecida da Silva Meneghetti (Suplente); Elaine Cristina
Toni Xavier (Suplente) — UNIVERSIDADES DO ESTADO DE SAO PAULO: Mauricio Etchebehere
(Titular); Antonio Goncalves de Oliveira Filho (Suplente); Deisy de Freitas Lima Ventura (Suplente)
— Il = PRESTADORES PRIVADOS DE SERVICOS DE SAUDE — ENTIDADES FILANTROPICAS: Gisele
Dominicci Silva de Moraes (Suplente) — ENTIDADES COM FINS LUCRATIVOS: Inaldo Rocha Leitdo
Filho (Titular) =1l = REPRESENTACAO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE: Katia Aparecida dos Santos
Araujo (Suplente); Marcella Milano (Suplente) — CONSELHOS DE FISCALIZACAO DO EXERCICIO
PROFISSIONAL: Maria José Martins de Souza (Titular) — ASSOCIACAO DOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE: Sergio Tamai (Suplente) — IV — REPRESENTACAOS DOS USUARIOS — CENTRAIS SINDICAIS:
José Osvaldo Pereira dos Santos (Suplente); Célia Regina Alves Castello Folhas (Suplente) -
ASSOCIACOES DE PORTADORES DE PATOLOGIA: Clarisia Viscardi Moniz Ramos (Suplente) —
ASSOCIACOES DE PORTADORES DE DEFICIENCIA: Cristiane Daniel (Suplente) — ASSOCIACOES DE
DEFESA DE INTERESSE DA MULHER: Ana Maria Martins Soares (Titular); Maria José Majo Jandreice
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(Suplente) — ASSOCIACOES OU MOVIMENTOS POPULARES DE DEFESA DO CONSUMIDOR: Juliana
Peneda Hasse (Titular); Maria Eugenia Ferraz dos Amaral Bodra (Suplente) — PROGRAMA OU
MOVIMENTO RELIGIOSO DE DEFESA DA SAUDE: Jorge Luiz Nunes Florindo (Suplente).

Estabelecido o quérum o Dr. Eudes dd as boas vindas a todos e como questdao de ordem solicita
um minuto de siléncio em razao do falecimento da funcionaria Claudia Carnevale da Secretaria da
Saude. funcionadria essa que durante muitos anos trabalhou na SES, sempre desempenhando com
exceléncia o seu servico, as suas tarefas, as suas missdes, sempre entusiasta pela vida, pela vida,
e conseguiu agregar junto aos demais funciondrios, aos demais colegas, um grande laco de
amizade. Pede nesse minuto de siléncio que elevem as preces, a fim de que Deus dé o conforto
necessario para a familia e que ela possa descansar em paz e inicia a reunido apresentando Alberto
Tomasi, funciondrio da Secretaria da Saude, e isso ira expor um tema muito atual e muito
interessante, que é justamente a tabela SUS Paulista e o IGM. A titulo de organizacdo o secretario
executivo informa que iniciard pela apresentacdo do Dr. Alberto, depois passara pelos informes
dando andamento a reunido. O Dr. Alberto cumprimenta a todos e informa que traz duas
apresentacoes, dois programas que sdao extremamente importantes e robustos na sua construgao
e nos seus resultados. Um é o indice de Gestdo Municipal-IGM, que é o fortalecimento dos
repasses da atencdo primdria da Secretaria para os municipios e outro é a Tabela Sus Paulista que
revolucionou a a forma do pagamento, e como sao dois programas muito robustos, sugere, para
ndo haver prejuizo, a apresentacdo de um dos programas, 15 minutos, mais 15 minutos para
perguntas e respostas. Encerrando um programa, parte para o outro, porque se fizer a
apresentacdo continua, o primeiro programa podera ficar um pouquinho escondido e inicia com
a apresentac3o do Indice de Gestdo Municipal — IGM, esclarecendo que a secretaria financiava e
cofinanciada a atengdo basica com RS$4,00 per capita por habitante, excluindo de pagamento o
municipio de Sdo Paulo. O IGM ele nasce e sob a lideranca do secretario Eleuses e com aprovacao
do governador Tarcisio para ajudar, fortalecer e aumentar o repasse da atencdo, a atencao
primaria para os municipios e sai de um percapita de RS 4,00 e chega para alguns municipios até
RS 40,00 E no IGM, o municipio de S3o Paulo, que antes n3o recebia nada para atengdo primaria,
passa a receber RS 4,00 e ndo é simplesmente um repasse exclusivo de repassar recursos sem
controle, porque estabeleceram o monitoramento de 10 indicadores da aten¢ao primaria e da
inicio a apresentacdo do passo a passo da construcdo e todos os indicadores que sdo monitorado
e segue com a apresentacdo em tela e ao finalizar dentro do prazo estabelecido se coloca a
disposicao para qualquer divida que eventualmente possam ter. Conselheiro Ledivan pergunta se
algum conselheiro solicitou essa apresentacdo, tendo em vista que ha 4 reunides o presidente do
conselho falando sobre o assunto e diz que é muito boa informacdo e pergunta o que é feito para
ajudar os municipios menores? E esse R 1 bilhdo de reais repassado aos municipios. Quais sdo
esses municipios? E solicita mais esclarecimentos desses valores. O Dr. Roberto esclarece que a
apresentacao esta sendo feita porque o Conselho Estadual de Salde solicitou, esclarecesse ainda
qgue o IGM repassa recursos para todos os municipios do Estado de Sdo Paulo e que podem fazer
a pesquisa do municipio que vocés quiserem, em qualquer regido, pois todos os municipios do
Estado de S3do Paulo receberam recursos para fortalecimento da dengue e fortalecimento da

2



81
82
83
84
85
86
87
88
89
90
91
92
93
94
95
96
97
98
99
100
101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120

9§ B sho SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE P 1o
!:ﬁg!;o GABINETE DO SECRETARIQ T
DO ESTADO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE
Sereoria de Av. Dr. Enéas Carvalho de Aguiar, 188 — Térreo — Tel.: (11) 3066-8714.  CONSELHO ESTADUAL

DE SAUDE DE SAO PAULO

aten¢do primaria. Quanto aos municipios menores, sim, entendem que eles tém maiores
dificuldades. as equipes de vacinacdo tém sido muito atuantes e a equipe da saude de atencdo
primaria também, sdo reunides constantes com esses municipios, sdo orientacdes e ha 15 dias
estiveram numa reunido com o COSEMS, justamente para ajustar algumas questdes que
perceberam que poderiam estar fora da curva e lhe parece muito injusto imaginar que um
programa robusto como esse estd virando as costas para o municipio A, B ou C., todos os
municipios sdo atendidos, todos os municipios recebem os recursos e todos os municipios sao
monitorados pelos seus préprios resultados e nao foi colocado a mesma régua para todo o estado
e que conseguiram criar um programa que atenda a todos os municipios de acordo com as suas
proprias realidades. Conselheiro Belfari enfatiza que a exposi¢cao foi muito clara e faz referéncia
ao pendultimo slide, onde mostra que mesmo a ingestao financeira, os indicadores tiveram uma
dificuldade de evolucdo. A pergunta é ha um repasse de dinheiro, a secretaria acompanha o gasto
ou é livre gestdao do municipio onde este recurso serd aplicado ou hd uma vinculagdo com estes
indicadores? O Dr. Alberto esclarece que a regido de Mananciais nos seus municipios recebeu nos
2 anos, 27,6 milhdes de reais de aporte do IGM e sobre a liberdade ou nao para gastar, entendem
gue nao existe melhor gasto do que aquele feito exclusivamente pelo gestor, , desde que seja
gasto na atencdo basica, o prefeito, o secretdrio municipal, ele tem a total liberdade de fazer o
pagamento, o gerenciamento desses recursos dentro da sua atencdo bdsica. Conselheira Zélia
pede para ter acesso a planilha apresentada e a segunda questdo é sobre pegar este material, e
se debrugar, dentro da capacidade dos conselheiros para dialogar, porque estd muito bem claro a
qguestdo dos indices, para orientar conselheiros a observar melhor o seu municipio. Olhar a
ingestdao de dinheiro que foi colocado e o que estd posto e que sdo indicadores com muita
tranquilidade para se observar e dialogar, com os municipios. Enfatiza sobre a necessidade de ter
formacao permanente e continuada, porque ndo adianta soé olhar e ndo ter a clareza do que esta
sendo apresentado, tem que olhar com frieza os nimeros e com cautela, com conhecimento, e
lembra sobre a fala do pessoal do Ministério da Saude que colocou muito bem: "Daqui para a
frente vocés tém que ficar atentos na questao dos recursos se esta sendo gasto na atencao
primaria. E é na atencdo primaria que nds temos que ter todo esse cuidado, por isso que tem um
aporte maior, para que a nao entre para a alta complexidade” e finaliza colocando a questdo da
pressdo alta e dos diabéticos, hipoglicémicos, onde é preciso uma atencdo maior. O Dr. Alberto
esclarece que o material ja estd a disposicdo e responde que o IGM, tem no seu repasse um dos
principais objetivos que é dar total transparéncia sobre o que e para quem estdo pagando. Entdo,
guando entrarem no BI, irdo ter a informacdo de quanto aquele municipio ganhou no indicador
especifico, porque ele mostra o indicador atual, o indicador anterior e quanto isso corresponde ao
pagamento, se ele ganhou 100%, ou se ndo ganhou nada, que é justamente para dar transparéncia
para que todos todos tenham conhecimento do que esta acontecendo. E quanto aos problemas
de registro, é uma questdao muito mais interna dos gestores, mas da forma como o ministério ao
longo dos ultimos 6, 7, 8 anos vem trabalhando, ja ficou muito mais facil o envio de registro e nao
precisa de uma internet muito robusta, e quando ha o envio, mesmo que seja de uma consulta,
sabem que aquele prestador, aquele municipio tem condicdes de enviar, e hoje no Estado de Sao
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Paulo, tem apenas 800 unidades de saude nao estdo interligadas a internet que estao com 98%
dos equipamentos de salde conectados a internet. A questdo do registro ela € muito mais
gerencial do que um problema tecnoldgico, por assim dizer. E para complementar, estdo fazendo
uma andlise do ndo atendimento de hipertensos e do ndao atendimento de de diabéticos e o
impacto no sistema nas AlHs. E o valor das AHs dos municipios que tem um acompanhamento
maior de hipertensdao, chega a ser mais ou menos a metade daqueles que tém um
acompanhamento pior. E uma média de R$1400, RS 1500 para quem tem um controle melhor,
para uma AIH média de quase RS 3.000 para quem n3o faz esse acompanhamento. E um impacto
na saude, no tempo da internacao, etc.. E 40% dos internados no Estado de Sdo Paulo, que ficam
guatro ou mais dias, tem diabetes. Isso ¢ um indicador que mostra a importancia desse
monitoramento. Conselheira Teresa, faz algumas considera¢cdes em relacao as dificuldades e
principalmente no interior, a o descaso que sofreu, a atenc¢do primaria, depois que caiu o Previni
Brasil, parece-me que foi de ladeira abaixo, pois ele ainda segurava, esses indicadores é de opinido
gue o Estado estd tomando para si, a recuperacdo da atenc¢do primaria. Hoje a o a populagdo,
usudrio SUS, ainda tem muita dificuldade em ter acesso na atencdo primaria e comenta que
guando assumiu o comité de governanga de sua regido, perguntou para os secretdrios que
estavam presentes, o que os senhores tém feito na sua atencdo primaria? E que com IGM eles vao
procurar se esforcar um pouquinho, comenta ainda que no seu municipio é uma constante luta
de recuperar a vacinacdo. E o acesso do usuario a atencdo basica, e que a populacdo precisa se
conscientizar assim como os prefeitos, os secretarios da importancia da aten¢do primaria e finaliza
parabenizando o esforgo e o programa do IGM e que o momento de retomada da Atengao Basica
Em resposta o Dr. Alberto esclarece que concordam que a dificuldade de acesso pode ser um
impeditivo e que as dificuldades ndo sdo as mesmas em cada regido e justamente por isso que
esse repasse de recursos é de livre uso para atencdo primaria em saude, para que o gestor atenda
sua necessidade. E realmente quando se coloca a atenc¢ao primaria em salde num segundo plano,
vai acabar impactando na internagao e no hospital. E quanto ao Previne Brasil, foi uma decisdao do
do governo federal, mas pelo que se tem acompanhado, a partir de setembro a diminui¢ao do
repasse federal para a atencdo primaria, vai ser muito grande, porque estdo colocando novos
critérios, estao colocando 15 indicadores e muitos ndao muito claros. E o préprio COSEMS ja veio
conversar sobre o impacto do ndo repasse vai ser significativo e os municipios podem entdo a vir
a a perder recursos por causa dessa mudanca metodolégica. Conselheira Marileide, faz algumas
consideracdes sobre a importancia do repasse na atencao basica e também sobre a eficacia de
tratamento do cancer se detectado no inicio e o custo mais alto em fase avancada e destaca a
implementacdo do prontuario eletrénico seria de suma necessidade, porque a partir da atencao
basica com prontuario eletronico, se saberia os gargalos que cada paciente teria. E com referéncia
a questdo do de cada municipio ter a sua especificidade, a equidade esta deixando de ser aplicada,
porque se houvesse a interlocucdo de municipio e estado efetivamente, ndo apenas no papel,
teriam efetivamente uma atencao basica robusta. O Dr. Alberto responde justifica que o Estado
ele tem feito tanto no ambito da atencdo primaria quanto da atencdo especializada, as oficinas de
regionalizacbes nas quais nds estdo no terceiro ciclo, onde o Estado senta com todos os os
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prefeitos, secretarios nas suas proprias regioes, e boa parte dos indicadores do IGM vieram dos
municipios, foram os municipios que colocaram no IGM e que ha um didlogo eh mensal com o
COSEMS para tratar da atencdo bdsica e tem até um comité gestor, portanto o didlogo existe e
estdo tentando fazer de tudo para ser o mais transparente e abertos a receber dos municipios
suas colocagBes e suas preocupagdes e g quando repassam recursos de livre execugdo estdo
fortalecendo as decisGes municipais e sobre o pouco repasse Estadual, talvez que seja pouco, mas
¢ RS 1 bilhdo de reais e sai de RS 4 reais para até RS 40 per capta. Conselheiro Dimitri, pergunta
como fazer a avaliacdo dos resultados da atengao basica, considerando os 10 indicadores?, a outra
pergunta é se quando o municipio ndo alcanca as metas indicadas, a Secretaria Estadual intervém
ou atua para que a meta priorizada, ndo alcan¢ada venha a acontecer? E ressalta que quanto aos
graficos e ndo conseguiu identificar as linhas divisérias de cada um dos quadrantes e encerrando,
se ha editada uma planilha geral com montante dos valores destinados e entregues a cada
municipio e se pode ser disponibilizada? Dr. Alberto informa que pode disponibilizar a planilha
com os valores de repasses total, informa ainda que quando apresenta os graficos, trabalhou o
conceito de quartis no monitoramento do indicador e ndo os quadrantes. O grafico que foi
apresentado, estava exclusivamente para uma visualizagdao. Mas o conceito de quartis se divide
todo o Estado, exceto mortalidade infantil, que é quanto menor, melhor, né? Mas todos os demais
indicadores, no quartil um, quartil dois, quartil 2 tem 75% dos municipios e o quartil 3 que sdo os
melhores indicadores. a variacdo dos quartis de um indicador para o outro, quando ha uma
variacao, se for uma variagdo para cima positiva, o municipio recebe 100% porque ele melhorou
em cima de si mesmo e em cima do proprio do resto do Estado e quando a variagao é negativa,
ele ndo vai receber porque no quartil trés, cai para o quartil um é quando se percebe esse nao
alcance dos municipios, enfatiza que a equipe de atencdo basica tem conversado bastante,
dialogado bastante com o COSEMS e com a Camara Técnica, onde todo més tem reuniées com os
problemas que os municipios enfrentam. E sobre os 10 indicadores, nao indicar tudo, tinham que
decidir um pool de informag¢des para monitorar, resolveram monitorar os mais vulnerdveis,
imortalidade infantil e vacina¢dao até um ano, as mulheres e maes pré-natal citopatoldgico, as
pessoas que sabem que podem vir a dar problema de sair da ateng¢do primdria para atencao
especializada, sdo os diabéticos hipertensos, que tem uma correlacdo muito muito real entre o
ndo cuidado aqui e a internacdo ali. E a dengue, que é um problema mais geral e amplo, que
também foi contemplada, e dentro desses grupos de vulnerabilidade, tentaram trazer uma forma
de medir o andamento da qualidade da salde da aten¢ao basica do municipio dentro dos grupos
mais vulneraveis, o recurso pode ser usado para qualquer acdo detenc¢do primaria, é livre para
atencdo primaria. Conselheiro Danilo faz algumas consideracbes a respeito da pessoa com
deficiéncia e destaca a falta de visibilidade para os individuos com deficiéncia e pede ao Dr. Alberto
e sua equipe se dispusesse a olhar um pouquinho para os deficientes e sentar para debater alguns
indicadores para apresentar para os gestores e inclusive o plano de gestdo paro os préximos anos,
ndo existe nada e coloca que gostaria de ver um pouco mais de atencao primaria para as pessoas
com deficiéncia. O Dr. Alberto esclarece que vai levar essa sugestdo e tentar analisar algum
indicador que seja claro o suficiente e que abranja a todos os municipios e informa que, inclusive
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estdo a pedido do COSEMS, negociando um indicador de saude mental que apontado uma
demanda acima da média desde a superacdo da pandemia. Na sequéncia inicia a apresentacao da
Tabela Sus Paulista, informando que diferente do do IGM que favorecia a atengdo primaria, ela
busca corrigir dentro do Estado de S3o Paulo a defasagem da tabela SIGTAP, a tabela SUS Paulista,
revoluciona a forma de pagamento, mas de forma de pagamento de um jeito simples e
transparente, os hospitais, os prestadores receberdao efetivamente pelo que eles produzirem,
entdo, a AlIH aprovada, a AlH complementada e continua trazendo um panorama de como foi
gestada a tabela SUS Paulista e os caminhos para os pagamentos e para o fortalecimento do SUS
na atencdo especializada.....Finalizada a apresentacdo abre para as dividas e perguntas.
Conselheiro Ledivan pergunta se os 20% que fica no fundo para emergéncia, quanto seria
aproximadamente esse valor? O Dr. Alberto esclarece que o orcamento da secretaria para a Tabela
Sul Paulista foi de 5 bilhdes para o primeiro ano e foi reservado 20% para a expansdo de servicos,
esse valor ja foi contemplado, foi uma construcdo desde janeiro até outubro, quando houve a
efetiva transferéncia de recursos para os prestadores, ndo hd um fundo de emergéncia, esses
recursos, inclusive foram publicados e em didrio oficial os valores para cada prestador. Toda vez
gue ha um aumento de procedimento, é publicado em Diario Oficial, informa que sera
disponibilizado nos limites de cada instituicdo, o Ministério da Saude ano passado, no final do ano,
aumentou 58 procedimentos de ortopedia e nesse momento, e como o Ministério da Saude
aumentou o valor da tabela SIGTAP, a complementacdo devida foi menor, refizeram os calculos e
além dos 58 procedimentos que o Ministério aumentou, a Secretaria ainda ampliamos em mais
100 procedimentos e o valor da complementacao, que foi o fortalecimento do cancer de mama,
do trabalho de cirurgia do cancer de mama, internagdes neurolégicas, internagdes por alcool,
drogas, e uma série de outros grupos, e também transplantes, a Secretaria ja fez trés revisoes de
valores e sempre que julgar necessdrio um aporte maior ou que o Ministério da Saude fizer um
aumento de valores, a tabela SUS Paulista corrige os seus valores também, sempre publicando no
Diario Oficial. E no site nds tem sempre a ultima competéncia disponivel para qualquer pessoa
poder baixar e fazer os seus proéprios cdlculos e analises. Conselheira Juraciara gostaria de
entender melhor a questdo da avaliagcdo dentro dos municipios que estdo essas filantrdpicas. Ela
deixa de prestar contas para os conselhos municipais ou porque ficou dentro acordo de CIR? Essas
compras de servicos dentro das filantrdpicas de municipios menores, ela geralmente também é
comprada pelo municipio? O Estado fica com este monitoramento e ndo mais os municipios? O
Dr. Alberto esclarece que quando se fala sem aumento de burocracia, é que o prestador para
receber a Tabela Sus Paulista, ndo vai precisar ampliar uma virgula do que ele ja faz, quando o
prestador envia a sua producdo para o Ministério, ele faz exatamente como ele estava fazendo
antes. A secretaria vai analisar a producdo e faz o calculo em cima disso e as prestacoes que ele
faz, as discussdes que ele faz com o municipio, as relacdes do prestador com o municipio, com o
conselho, isso ndo muda nada. Quanto a burocracia, significa que ndo ha aumento de burocracia
para eles receberem a tabela, mas os compromissos que eles tém, ndo mudou nenhuma regra do
jogo, foi adicionado um pagamento extra com as regras vigentes. E talvez essa seja a questdo mais
revoluciondria que tem, porque usaram o que esta estabelecido, da forma como esta estabelecida
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para melhorar a o pagamento e o e o repasse de recurso. Conselheiro Dimitri pergunta se o
pagamento do recurso da tabela SUS Paulista, é exclusivamente a Fazenda Estadual? Se sim, por
gue tem que haver essa satisfacdo ou consulta ao Ministério da Saude? Um parceiro contratado
pela prefeitura também recebe diretamente esse recurso? Resposta: Sim o repasse da Tabela Sus
Paulista é exclusivo de recurso do Tesouro Estadual. Consultamos o Ministério porque é preciso
saber o que ele produziu e quem diz o que um prestador produz ou ndao é o Ministério da Saude.
E quando o Ministério da Saude disponibiliza a producdo aprovada e diz que o municipio, ou o
Hospital X fez 10 partos, se baseiam na producdo que o Ministério da Saude informa para calcular
que 10 partos X RS 2.500 é passado RS 25.000 para o prestador, ou seja, mesmo sendo recursos
estaduais, utilizam a base de producdo aprovada pelo Ministério da Saude, que é o maior érgao
administrativo da salde e do SUS e todo o prestador e filantropico que tiver producdo SUS
aprovada no Ministério da Saude, estd apto para receber a tabela paulista. Mas para receber todos
0s municipios tiveram que fazer termos de contratagao com os prestadores locais. informar esses
valores, e entregar os termos aditivos da complementacao, ou seja, todo prestador, independente
da contratacdo, tem direito a receber, mas s6 mediante a confirmac¢do do termo auditivo. O Dr.
Eudes, parabeniza o Dr. Alberto pela brilhante exposicdao e tem certeza que conseguiu dirimir
muitas duvidas e também conseguiu demonstrar de uma forma inequivoca qual é a real situacao
do SUS paulista. E pergunta se esse pacote que o presidente dos Estados Unidos estd prometendo
para o Brasil a partir de sexta-feira, dia 12 de agosto, serd que vai ter repercussdo direta no SUS
paulista? O Dr. Alberto responde que o Governador falou em possiveis 100.000 a 120.000
empregos afetados. Vamos levar em consideracao que esses sao empregos formais e que eles
tenham um plano de saude. Essas pessoas podem eventualmente perder o seu plano, e passar a
usar o SUS, e pode ter um acumulo muito grande. O secretario executivo agradece a participacdo
e disponibilidade do Dr. Alberto e passa para o expediente do dia, com dois informes. Conselheira
Sheila, convida a todos os conselheiros para o dia 12 de agosto, que sera realizada através do
Conselho Estadual a live sobre a politica nacional de saude da populagdao negra, com a a Jéssica,
gue é da equipe de estratégia do Ministério da Saude, que vai falar da importancia dessa politica
nacional e com os conselhos municipais e serd disponibilizado o link para poder alcancar as DRS,
informa ainda sobre a Conferéncia Estadual da Igualdade Racial e a importancia das secretarias
estarem conversando, porque as politicas ndo estdo sendo implementadas na sua totalidade.
Conselheiro Belfari, informa que tiraram varios representantes para compor os comités de
governanca, do qual faz parte junto com mais cinco conselheiros das RRAS de | a VI, e na primeira
reunido estavam em trés conselheiros e na segunda reunido, so ele (Belfari) estava presente e
esclarece que ao receber o convite para este comité, teve o cuidado de retransmiti-lo a Secretaria
Executiva para que passasse para os demais conselheiros, e infelizmente sé conselheiro da gestdo
estava presente, e enfatisa que com isso perdem estes espacos, e caem em descrédito e solicita
para quem realmente se propds a estar nos comités de governanca, sempre que houver reuniao,
gue comparecam, priorizem. Passando para o expediente que é a aprovagao da ata niumero 354
ocorrida em 7 de julho de 2025. Aprovada por 17 votos a favor, nenhum voto contrério e duas
abstencbes. Na sequéncia passa para as pautas do dia. Antes, porém passa ao conselheiro Belfari
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que solicita autorizagdo para votacdao em bloco do item cinco de pauta, homologagdo, das
diretrizes e propostas da quinta Conferéncia estadual de salde do Trabalhador e da Trabalhadora,
uma vez que é homologagdo, e nao altera, é para conhecimento. O importante é que votem o
relatério final, porque o relatério final traz todas as agdes da comissao organizadora, o produto, a
as facilidades e as dificuldades, traduzindo a dor e a delicia de uma conferéncia, juntamente com
o item sete, que é um Ad Referendun, a participacdao da conselheira Juraciara, que foi um convite
feito pelo municipio de Mogi lguacu, e o item nove, que é a aprovacdo do conselheiro Valdeci
como coordenador adjunto da comissdo. A indicacdo a comissdo ja fez, portanto, discutiu e
entendeu que seria a melhor indicacdo o conselheiro Valdeci. Entdo, votacdo em bloco dos itens
9,7 e 5 e um segundo pedido, para que a mesa diretora retire de pauta ou o proprio proponente
o item seis, que é a aprovacao de pedido de auditoria na Secretaria de Estado da Saude referente
ao orcamento aproximado de 38 bilhdes, e traz a informacdo de que ha uma perda de objeto em
virtude do Tribunal de Contas do Estado de S3o Paulo ter aberto um procedimento de auditoria
referente a todos os pareceres e manifestacdes exarados no ano passado, referente aos
guadrimestres e a aos Ultimos quadrimestres com todas as recomendagdes, e o numero do
processo, que inclusive 4 estd em andamento, é processo é TC 4533. 989.25-7, votar uma
solicitacdo que ja estd em encaminhamento, portanto, perde o sentido. E pede para que se retire
de pauta. Conselheiro Robson fala que ndo concordam com a retirada de pauta e querem discutir
e aprovar na comissdo a auditoria nas contas publicas da saude no Estado de Sdo Paulo pela
exposicdo de motivos ja apresentada na reunidao da COFIN e aprovada por unanimidade por todos
os presentes na reunido. Conselheiro Padre Jodo, considera que o Tribunal de Contas ja tem por
missdo constitucional fazer a auditoria das contas publicas e é o Tribunal de Contas que aprova ou
desaprova ou faz as recomendacdes e acredita que se houver um fato novo que justifique um
outro pedido além daquele que ja estd andamento, podemos manter. Agora, se ndo tem fato novo
gue nao justifica uma auditoria da auditoria, ndo tem ldgica. Conselheira Teresa, justifica que
fizeram esse apontamento, porque nao tinham conhecimento que ja existia um processo e sugere
suspender temporariamente e ter acesso ao processo e analisar e estuda-lo, na proxima reunido
da COFIN e retorna para o pleno se for o caso. Conselheiro Ledivan concorda com a conselheira
Teresa em partes, porém ndo concorda que o documento seja retirado de pauta, até porque tem
informacdes que ndo estdo sendo passadas para os conselheiros e sugere ser aprovada com
ressalva até a conclusdo do parecer do Tribunal de Contas. Conselheira Maria Zélia, é de opinido
gue se no dia da reunido da COFIN, se soubessem que estava ja aberto esse processo do TC, talvez
ndo tivesse entrado como ponto de pauta e entraria nos relatérios da COFIN registra ainda a fala
do presidente do Tribunal de Contas do Estado de S3o Paulo, que ele aprova as contas do Estado
de S3o Paulo, que envolve todo o orgamento publico e dentro da particularidade da saude, aprova
com ressalvas, inclusive coloca trés ressalvas, uma delas é de extrema importancia para o Conselho
Estadual, que é a retomada das discussdes nas comissdes na Assembleia Legislativa, outra questao
é sobre as Oss, seja na educacdo ou na saude, portanto é de opinido de se debrucar e analisar o
parecer do Tribunal de Contas para depois opinar o que ndo significa retirar de discussdo, mas
continuar a discussdo na comissao da COFIN que devera fazer um relatério resumido do processo
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e apos algumas consideragdes finaliza dizendo que o Tribunal de Contas é um érgdo técnico que
tem expertise na contabilidade publica. Conselheiro Walter se coloca a favor da retirada de pauta
e continuar as discussoes tanto a COFIN como a Gestao de Trabalho e a de Politicas. Conselheira
Marileide, foi contemplada na fala do conselheiro Walter, quanto a retirada de pauta e analisar
um documento de ndao conhecem. Conselheiro Belfari esclarece que tiveram a informacgao na
sexta-feira e a pauta estava montada e como foi discutido, isto serd encaminhado aos
conselheiros, a Comissdo de Orcamento e Financas, entdo, poderda com bastante propriedade
verificar se falta alguma coisa e Fazer os seus encaminhamentos e que o0 momento é de conhecer
o documento e o coletivo conseguir se manifestar de acordo com a posicdo da Comissdo de
Orcamento e Financgas, quanto as OSs, a Secretaria Executiva divulgou ou retransmitiu aos
senhores conselheiros, um tutorial que a equipe da Coordenadoria de Gestao de Contratos para o
acesso aos relatoérios das OSs. O secretario executivo informa que o documento serd encaminhado
para todos os conselheiros e que sera pauta na préxima reunido da COFIN. A conselheira Maria
Zelia, pede uma questao de ordem, para sugerir que todas essas questdes a serem discutidas no
qgue se refere ao processo do TC, a questdo do relatério do Tribunal de Contas no total e as
recomendacdes do presidente e a questdo dos 38 milhdes que se faca uma reunido extraordindria
para ndo impactar na reunido ordinaria da COFIN.O Conselheiro Robson agradece a sugestdo e
informa que ja encaminhou um e-mail para a Secretaria Executiva pautando esse assunto na
proxima reunido da COFIN e se necessario for chamara uma extraordinaria e o secretdario executivo
sugere uma reunidao ampliada tendo em vista que, outros conselheiros manifestaram o interesse
em participar. Em seguida retoma o expediente da pauta de nimero um que é a aprovacao da
recomendacdo da comissdo de DST/HIV/Aids e Hepatites Virais para a Frente Parlamentar e
também do Poder Executivo sobre o enfrentamento as ISTs HIV7Aids a partir dos indicadores da
tuberculose que possa empenhar esforcos para celeridade na tramitacdo e aprovacdo dos Projetos
de Leis 890 de 2013 e 891 de 2013. O conselheiro Adilton, coordenador da comissdo DST/HIV/Aids,
faz a leitura e explicacdo da recomendacdo (documento enviado a todos os conselheiros
antecipadamente), que sugere fazer a aprovag¢dao em bloco, tendo em vista que sdo na verdade
duas recomendacdes. Em regime de votacdo as pautas de nimero um e dois. Aprovada por 17
votos a favor, nenhum voto contrario e nenhuma abstencdo os itens um e dois da pauta. O
Conselheiro Padre Jodo, registrar que desde o ano passado foi nomeado pelo conselho para a
comissao de tuberculose e até o momento ndo teve a honra de um convite para uma reuniao.
Préoximo item de pauta é a indicagdo e aprovacao de um conselheiro da gestao para compor o GT
de relatoria em substituicdo a conselheira Cldudia Carnevale. O Conselheiro Silvio Balan se colocou
a disposicdao. Em regime de votacdo, a aprovacao da indicagdo do conselheiro Silvio Augusto Balan
Garcia para compor o GT de relatoria deste conselho. Aprovado por 16 votos a favor, nenhum voto
contrario e nenhuma abstencdo. O préoximo item de votacdo é a aprovacdo da indicacao do
conselheiro Silvio Augusto Balan Garcia do segmento gestor para compor a comissao eleitoral. Em
regime de votacao: Aprovado por 17 votos a favor, nenhum voto contrdrio e nenhuma abstencao.
O Conselheiro Belfari pede uma questdo de esclarecimento para antes da proxima votacdo deixar
claro que no dia 17 de julho, as 10:06, todos os conselheiros responderam e receberam o e-mail
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com anexo do processo que eu menciono do Tribunal de Contas, retransmitido, inclusive a
Conselheira Maria José mandou para todos. Secretaria executiva, ao receber novamente
reencaminhou a todos os conselheiros o anexo contendo o processo do Tribunal de Contas,
portanto era de dominio publico. O Conselheiro Padre Jodo sugere que quando for um documento
dessa envergadura, a secretaria executiva envie um novo e-mail, em separado. Os préximos itens
para aprovacao de pauta e homologacao das diretrizes e propostas da quinta Conferéncia estadual
de saude do Trabalhador e da Trabalhadora, a homologacdo Ad Referendun da participacao da
conselheira Juraciara Fonseca dos Santos Morcilo, como interlocutora palestrante na nona
conferéncia municipal de saude de Mogi Iguacu, que foi realizada no dia 23 de julho de 2025 e a
aprovacao do conselheiro Valdeci Henrique da Silva como coordenador adjunto da comissao de
relatoria da CISTT. Em regime de vota¢do. Aprovados por 16 votos a favor, nenhum voto contrario.
Os itens da pauta de numero 5,7 e 9. “A conselheira Sheila aproveita o intervalo da votacao para
informar que no dia 2 de agosto, irdo fazer uma conferéncia livre de saude da mulher com
patologia cronica rara. e deficiéncia e sera no hordrio das 9 as 15 horas no Sindicato dos
Comerciarios, rua Formosa, numero 99.SP.” O ultimo item de pauta é a aprovac¢do da indicagao
dos conselheiros Belfari Garcia Guiral, representando a gestdo, Juraciara Fonseca Morcilo,
representando o comité de governanca do DRS 7 de Campinas, o conselheiro Rubens Alves
Pinheiro Filho, que é coordenador da comissdo de politicas de saude e acompanhamento dos
instrumentos de planejamento e o Ricardo Chaves, secretdrio executivo, para representar o
conselho junto a uma demanda recebida do Ministério Publico com relagdo ao municipio de
Hortolandia. Em regime de votagao: Aprovado por 16 votos a favor, nenhum voto contrario e
nenhuma abstenc¢do. Terminando os itens da pauta do dia, o Dr. Eudes agradece a presencga de
todos e se despede encerrando a reunido.
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