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INTRODUCAO

A 112 Conferéncia Municipal de Saude foi realizada dias 05 e 66 de julho de
2013, nas dependéncias do Auditério da Faculdade UNIPAR, conforme programacao
disposta no Anexo 1. Nesta Conferéncia houve participacdo de representantes dos
segmentos dos usuarios; trabalhadores de saude; prestadores de servico de saude;
da administracdo publica, bem como observadores e convidados interessados na

discussao da saude publica municipal.

Esta Conferéncia de Saude teve como tema: Tema — Saude Publica em
Cascavel: o que temos é o que queremos?, tendo como facilitador o Dr. JOSE ELIAS
AIEX NETO - Médico, Psiquiatra e Militante da Saude Publica do Municipio de Foz
do Iguacu.

Para organizacdo da 112 Conferéncia Municipal de Saude, foi eleita em
reuniao do Conselho Municipal de Saude uma Comissao Organizadora (Anexo 2),
tendo como suporte a Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude.
Posteriormente, a Comissdo Organizadora nominou as subcomissdes de trabalho

(Anexo 3), as quais tiveram seus membros indicados pela Secretaria de Saude.

A Comissao Organizadora da 112 Conferéncia de Saude, elaborou uma
proposta de Regulamento para a Conferéncia, a qual foi aprovada pelo Conselho
Municipal de Saude, conforme Resolucdo N°010/2013, apresentada no Anexo 4.
Também para definir a organizagdo da Conferéncia, foi elaborada uma proposta de
Regimento Interno conforme Lei N°8142/90 e aprovada pela Plenaria da Conferéncia

Municipal de Saude, conforme anexo 5.



Conforme disposto no Regulamento da Conferéncia de Saude, foram
realizadas no periodo de 17 de abril a 13 de junho de 2013, 38 Pré-Conferéncias de
Saude, sendo 36 de Usuarios, organizadas de acordo com a area de abrangéncia
das UBS/USF; 01 de Prestadores de Servigos de Saude e 01 de Trabalhadores de

Saude, conforme cronograma apresentado no anexo 6.

Para as Pré-Conferéncias de Saude foi proposto que se abordasse o tema da
Conferéncia pelo Conselho Municipal de Saude, o resgate da Territorializagao
realizada pela Secretaria Municipal de Saude em 2012 pelas UBS ou USF e uma
breve apresentacdo das agdes das Unidades de Saude e Saude da Familia, e
também uma discussao sobre o levantamento de propostas para a Conferéncia
Municipal com énfase no tema Satide Publica em Cascavel: o que temos € o que queremos

?, com apreciacgao e deliberagcao dos participantes na Conferéncia.

Durante as Pré-Conferéncias foram eleitos 340 delegados titulares e
suplentes, representantes do segmento dos Usuarios, dos Prestadores de Servigos
de Saude e Trabalhadores de Saude, além de serem indicados posteriormente os

delegados representantes da Administragdo Publica Municipal e Estadual.

A 112 Conferéncia Municipal de Saude teve 300 participantes presentes,
sendo 105 observadores e 187 delegados dos seguintes segmentos: 99 delegados
do segmento dos Usuarios; 17 delegados do segmento dos Trabalhadores de
Saude; 33 delegados da Administracao Publica; 02 delegados do segmento dos
Prestadores de Servigos de Saude e 36 delegados natos do Conselho Municipal e

Locais de Saude e 8 suplentes de todos os segmentos.

A programacdo incluiu além do tema da Conferéncia, a discussado das
propostas oriundas das Pré-Conferéncias na plenaria, eleicdo das Entidades para

compor o Conselho Municipal de Saude e homologagao das Mocoes.



As propostas para discussdo nos grupos de trabalho, foram organizadas

através dos seguintes eixos tematicos:

GRUPO 01 - ATENCAO BASICA A:

GRUPO 02 - ATENCAO BASICA B / VIGILANCIA EM SAUDE:

GRUPO 03 - ATENCAO ESPECIALIZADA:

GRUPO 04 - GESTAO EM INVESTIMENTOS:

GRUPO 05 - GESTAO DE PESSOAS A:

GRUPO 06 - GESTAO DE PESSOAS B:

GRUPO 07 - SAUDE MENTAL / SAUDE BUCAL / ASSISTENCIA FARMACEUTICA:
GRUPO 08 - URGENCIA E EMERGENCIA / CONTROLE SOCIAL:

GRUPO 09 - SERVICOS DE APOIO / CONTROLE, AVALIACAO E AUDITORIA:

O relatoério das propostas aprovadas pela plenaria da Conferéncia, contempla
464 propostas, as quais compdem a segunda parte desse relatério que subsidiara o

Plano Municipal de Saude (2014 - 2017), conforme anexo 7.

Nesta Conferéncia também foi realizada a eleicdo das entidades para compor
o Conselho Municipal de Saude, gestdo 2014 - 2015, conforme vagas previstas na
Lei Municipal N° 5.266/2009 e processo eleitoral previsto no Regimento Interno da

Conferéncia. As Entidades eleitas na Conferéncia estao relacionadas no Anexo 8.

Na Conferéncia de Saude foram apreciadas 07 (sete) mogdes e aprovadas

pela plenaria. As mogdes estdo apresentadas no Anexo 9.
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ANEXO | — Programacao da 112 Conferéncia Municipal de Saude

112 CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CASCAVEL

DATA: 05 e 06 julho de 2013
LOCAL: UNIPAR — Rua Rui Barbosa, 611, Centro

PROGRAMAGAO

DIA 05 DE JULHO (sexta-feira)

17:00 as 19:40 horas — Credenciamento Delegados Titulares e Observadores
18:00 horas — Coffee Break
19:00 horas — Abertura
19:30 horas — Conferéncia Magna:
Tema — Saude Publica em Cascavel:
O que temos é o que queremos?
JOSE ELIAS AIEX NETO

Médico Psiquiatra e militante da Saude Publica
20:30 horas — Debate

21:30 horas — Encerramento

DIA 06 DE JULHO (sabado)

07:00 horas as 08:00 horas — Coffee Break
08:00 horas as 09:00 horas — Credenciamento Delegados Titulares
08:00 horas as 10:00 horas — Credenciamento dos Observadores
09:00 horas as 10:00 horas — Credenciamento dos Delegados Suplentes em
substituicdo aos Delegados Titulares
08:00 horas — Abertura
08:10 horas — Apresentacao Cultural:
Dupla Musical — Everaldo E Ademir (Caps I1)
08:30 horas — Leitura e aprovagcéo Regimento Interno
09:30 horas — Inicio dos Trabalhos em Grupos
12:00 horas — Almoco
13:00 horas - Apresentagao Cultural:
Orquestra de Flauta Doce do Municipio de
Cascavel
(Alunos das Escolas Estaduais Horacio Ribeiro
do Bairro Jd. Unido e Escola Estadual do Bairro
Pacaembu)
13:20 horas — Plenaria de Aprovagao das Propostas
15:00 horas as 15:30 horas — Eleicdo das Entidades para compor o Conselho
Municipal de Saude
15:30 horas — Coffee Break
16:00 horas — Plenaria Final e Mog¢des
17:30 horas — Encerramento



ANEXO Il - Composicao da Comissao Organizadora da 112 Conferéncia

Associacao dos Deficientes Fisicos de Cascavel — ADEFICA

Benedito Miguel Monteiro e Claudinei Massaneiro

Associacao dos Profissionais de Servigo Social de Cascavel - APROSSC

Rosana Emilia Pagnoncelli e Cristiane de Godoi S. Zimmer

102 Regional de Saude

Terezinha de Almeida Donega e Noemi Ramos

Secretaria Municipal de Saude

Marly Ungareti

Associagao Moradores Claudete

Orlando Candido Francisco

Sindicato dos Empregados em Estabelecimentos Bancarios de Cascavel - SEEB

Ivanildo Claro da Silva

APP Sindicato

Dione Maria Fogaga dos Santos Barth e Amancio Luiz Saldanha



ANEXO lll - Composicao das Subcomissoes

Subcomissédo de Condensacao das Propostas e Relatorios — Claudio Evaristo Cesar
Subcomisséo de Informatica e Multimidia — Marcos Emydio Teixeira

Subcomisséo de Infraestrutura — Sheila Marcia Eler Vargas

Subcomissdo de Comunicacéao e Divulgacao — Joao Flavio Guiao Leite Filho
Subcomissao de Apoio dos Trabalhos de Grupo — Mara Lucia Renostro Zacchi
Subcomissdo de Acompanhamento do Processo Eleitoral — Marly Ungareti

Subcomissao de Credenciamento — Clair Terezinha Wagner Ribaldi
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ANEXO IV — Deliberacido do Regulamento da 112 Conferéncia Municipal de

Saude

DELIBERACAO N2 015 DE 15 DE ABRIL DE 2013.

O Plenario do Conselho Municipal de Saude de Cascavel, em sua 1852 Reunido Ordindria,
realizada no dia 15 de abril de 2013, no uso de suas competéncias regimentais e atribuicOes
conferidas pela Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, e pela Lei n? 8.142, de 28 de dezembro de
1990;

DELIBERA:

Aprovar o Regulamento da 112 Conferéncia Municipal de Satuide de Cascavel.

CAPITULO | - DAS FINALIDADES

Art.12 - A 112 Conferéncia Municipal de Saude é o forum municipal de debates sobre a saude com
instancia deliberativa, aberto a todos os segmentos da sociedade e tera por finalidade:

| - Avaliar a situacdo e a politica municipal de saude;

Il - Propor as diretrizes para a formulagdo da politica municipal de saude;

Il - Encaminhar subsidios para a discussao na Conferéncia Estadual de Saude;

IV - Eleger as entidades que irdo compor o Conselho Municipal de acordo com a legislacao vigente;

V — Aprovar o Regimento Interno da 112 Conferéncia Municipal de Saude.

Paragrafo Unico - A 112 Conferéncia Municipal de Saude serd realizada na cidade de Cascavel, nos
dias 05 e 06 de julho de 2013, no Auditdrio da UNIPAR — Universidade Paranaense — Campus de
Cascavel, Rua Rui Barbosa, 611, Centro, convocada conforme a Lei n? 8.142, de 28 de dezembro de
1990, coordenada e realizada pelo Conselho Municipal de Saude.

CAPITULO Il - DOS DELEGADOS

Art.22 - Poderdo se inscrever junto a Comissdo Organizadora da 112 Conferéncia Municipal de Saude
todas as pessoas e os representantes das entidades, instituicdes, 6rgaos e movimentos interessados
no aperfeicoamento do sistema de sadde do municipio, na condicdo de:

| - Delegados;

Il - Observadores;

Il - Convidados.

Paragrafo Unico - Os delegados terdo direito a voz e voto durante a 112 Conferéncia Municipal de
Salde enquanto que os observadores e convidados terdo apenas direito a voz.

Art.32 - Serdo delegados natos os membros do Conselho Municipal de Salde, desde que tenham
participado de no minimo uma pré-conferéncia de saide que antecede a 112 Conferéncia Municipal
de Saude.

Art 42 - Serd delegado nato 01 membro de cada Conselho Local de Saude, desde que tenham
participado de no minimo uma pré-conferéncia de salde que antecede a 112 Conferéncia Municipal
de Saude.

Art.52 - Serdo delegados os representantes das entidades do segmento dos usudrios que tenham
participado e sido eleitos nas pré-conferéncias de saude.

Art.62 - Serdo delegados os representantes das entidades do segmento dos trabalhadores de salde
gue tenham participado e sido eleitos na pré-conferéncia do segmento dos trabalhadores de saude.
Art.72 - Serdo delegados os representantes do segmento dos prestadores de servicos de saude
conveniados ao Sistema Unico de Saude (SUS) os que tenham participado e sido eleitos na pré-
conferéncia do segmento dos prestadores de servicos de saude.

Art.82 - Serdo delegados representantes do segmento da administracdo publica os membros do
poder publico que tenham sido indicados por suas respectivas esfera de governo e que tenha
participado no minimo de uma pré-conferéncia de salde que anteceda a 112 Conferéncia Municipal.
Paragrafo Unico — Deverad ser indicado no minimo 02(dois) representantes de cada Secretaria
Municipal e demais 6rgaos da Administracado Publica.

Art.92 - Serdo considerados observadores todos que, individualmente, se inscreverem durante o
periodo de credenciamento.
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Art.10 - Serdo considerados convidados os representantes de entidades, instituicdes ou movimento
interessados na questdo da saude, definidos pela Comissdo Organizadora da 112 Conferéncia
Municipal de Saude.

CAPITULO Il - DAS PRE-CONFERENCIAS DE SAUDE E ELEICAO DOS DELEGADOS

Art.11 - As pré-conferéncias de salde deverdo ser realizadas no periodo de 16 de abril a 05 de junho
de 2013, em hordrio mais propicio a participacdo da populagdo, totalizando 38 (trinta e oito), sendo
26 (vinte e sete) nas unidades de salde da area urbana, 09 (nove) nas unidades de saude do interior
do municipio, 01 (um) das pessoas com deficiéncia, 01 (um) dos trabalhadores de saldde e 01 (um)
dos prestadores de servicos de saude.

§ 12 - As pré-conferéncias de saude serdo organizadas pelas equipes das unidades de saude e
coordenadas por membros da Comissdao Organizadora, Conselho Municipal de Saude e equipes das
unidades de saude.

§ 22 - A equipe da unidade de saude sera responsavel por encaminhar a Comissao Organizadora
cOpia da ata, relacdo de participantes, ficha de inscricdes dos delegados e as propostas para a 112
Conferéncia Municipal de Saude até 05 (cinco) dias Uteis apds a realizagdo da pré-conferéncia de
saude.

§ 32 - No dia seguinte a realizacdo da pré-conferéncia de salde a coordenacdo da unidade de saude
deverd informar a Secretaria Executiva do Conselho de Saude sobre o preenchimento total ou parcial
das vagas dos delegados, para que as vagas ndo preenchidas possam ser remanejadas conforme a
necessidade dentro do segmento.

§ 42 - As pré-conferéncias de salde do segmento dos trabalhadores de salde e prestadores de
servicos de saude serdo organizadas pela Secretaria de Saude e coordenadas por membros da
Comissdo Organizadora da Conferéncia.

§ 52 - O tema das pré-conferéncias de salde serd o mesmo da 112 Conferéncia Municipal de Saude:
Saude Publica em Cascavel: o que temos é o que queremos?

Art.12 - As pré-conferéncias de saude elegerdo delegados representantes do segmento dos usuarios,
trabalhadores de saude e prestadores de servicos de salde para a 112 Conferéncia Municipal de
Saude, desde que haja o quorum minimo de 20 (vinte) participantes.

Art.13 - A 112 Conferéncia Municipal de Salude de Cascavel sera formada por 320 (trezentos e vinte)
delegados, distribuidos da seguinte forma:

| — Usuarios — 160 delegados (50%)

Il — Trabalhadores de saude — 80 delegados (25%)

IIl — Prestadores de servigos — 40 delegados (12,5%)

IV — Administracdo Publica — 40 delegados (12,5%)

Art.14 - Os delegados representantes do segmento dos usudrios serdo eleitos nas pré-conferéncias
de saude da seguinte forma:

Pré-Conferéncia Delegados/ Delegados/ Delegados / Delegados / Ass. Port.
Area Rural Ass. de Sindicatos Entidades Deficiéncias

Moradores Sociais Ass. Port. Patologias
Juvindpolis 02 02
Sao Francisco 02 02
Navegantes 02 02
S3o Jodo 02 03
Rio do Salto 02 03
Sede Alvorada 02 02
S3do Salvador 02 03
Espigdo Azul 01 02
Santa Bdrbara 02 02
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Pré-Conferéncia Delegados / Delegados Delegados / Delegados / Ass. Port.
Area Urbana Ass. de /Sindicatos Entidades Deficiéncias
Moradores Sociais Ass. Port. Patologias
Claudete 02 02
Floresta 02 02
Pg. Sdo Paulo 03 12 06
Santos Dumont 01 02
Faculdade 02 02
Sao Cristovao 02 02
Aclimacgdo 02 03
Palmeiras 01 03
Guaruja 01 03
Parque Verde 01 02
Pacaembu 02 02
Santa Felicidade 02 03
Los Angeles 02 02
Cascavel Velho 02 03
Brasmadeira 01 02
Neva 02 03
Morumbi 02 02
Cataratas 02 02
Santa Cruz 02 02
Periolo 01 02
Cancelli 02 02
Colméia 01 02
Interlagos 02 02
XIV de Novembro 02 02
Canada 01 01
Santo Onofre 01 01
Pessoa com 06
Deficiéncia
Pré-Conferéncia Delegados
Area Urbana
Trabalhadores de 80
Saude
Pré-Conferéncia Delegados
Area Urbana
Prestadores de 40
Servigo

Art.15 - As pré-conferéncias de salde poderao ser transferidas nas seguintes situacoes:

| — Intempéries climaticas;

Il — Em caso de situagdes extraordindrias caberd a Comissao Organizadora decidir.

CAPITULO IV — DO TEMARIO

Art.16 - A 112 Conferéncia Municipal de Saude tera como tema central: Saude Publica em Cascavel: o
gue temos é o que queremos?

CAPITULO V - DA ORGANIZACAO
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Art.17 - Para o desenvolvimento da 112 Conferéncia Municipal de Saude sera constituida uma
Comissdo Organizadora composta por membros do Conselho Municipal de Saude e da Secretaria
Municipal de Saude, a qual contara com o apoio técnico e orientacdo da 102 Regional de Saude.
Art.18 - S3o atribuicdes da Comissdo Organizadora da 112 Conferéncia Municipal de Saude:
| — Elaborar o Regulamento para aprovacdo em plenaria do Conselho Municipal de Saude e a
proposta de Regimento Interno para aprovagao na Conferéncia Municipal de Saude;
Il — Responsabilizar-se pela programacao oficial em conjunto com Secretaria de Saude submetendo a
deliberacao;
Il = Selecionar conferencistas e debatedores, bem como, deliberar sobre documentos técnicos e
oficiais;
IV — Elaborar uma proposta de calendario, programacdo e metodologia das pré-conferéncias de
saude.
V — Constituir subcomissdes necessarias para a realizacao da Conferéncia;
VI - Indicar se necessdrio outras pessoas e envolvé-las na organizacdo, divulgacdo das pré-
conferéncias e 112 Conferéncia Municipal de Saude.
Art.19 - S3o atribuicdes da Secretaria Municipal de Saude:
| — Promover a realizacdo do evento, atendendo a todos os seus aspectos politicos, técnicos,
administrativos e financeiros, conforme deliberacdo da Comissdo Organizadora;
Il — Elaborar e fornecer dados, relatérios parciais, cépias de documentos e demais subsidios
necessarios ao desenvolvimento dos trabalhos para realizagdo da Conferéncia;
CAPITULO VI - DOS RECURSOS
Art.20 - As despesas com a realizacdo das pré-conferéncias e com a 112 Conferéncia Municipal de
Salde serdo viabilizadas pela Secretaria Municipal de Saude através de recursos financeiros do
Fundo Municipal de Saude (FMS).
Art.21 - Todos os delegados titulares e suplentes presentes na 112 Conferéncia Municipal de Saude e
Comissdo Organizadora terdo direito a alimentacao.
Art.22 - Todos os delegados titulares do segmento dos usudrios e trabalhadores de saude terdo
direito ao transporte, desde que facam uso do transporte coletivo.
CAPITULO VII - DAS DISPOSICOES GERAIS
Art.23 - Serdo fornecidos certificados a todos os participantes da 112 Conferéncia Municipal de
Saude.
Art.24 - Os casos omissos, ndo previstos neste Regulamento, serdo resolvidos pela Comissdo
Organizadora.

Plendrio do Conselho Municipal de Saude de Cascavel, em sua 1852 Reunido Ordinaria,
realizada no dia 15 de abril de 2013.



14

ANEXO V — Regimento Interno da 112 Conferéncia Municipal de Saude

112 CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CASCAVEL
REGIMENTO INTERNO

CAPITULO |
Das Finalidades
Art. 12 - A 112 Conferéncia Municipal de Saude é o férum municipal de debates sobre a saude, aberto
a todos os segmentos da sociedade e tera por finalidade:
|. Avaliar a atual politica municipal de saude e a situacdo de salde;
[I. Propor as diretrizes para a formulagdo da politica municipal de saude;
lll. Fornecer subsidios para a 112 Conferéncia Estadual de Saude;
[Il. Eleger e homologar as entidades que irdo compor o Conselho Municipal de Saude.
Paragrafo Unico: A 112 Conferéncia Municipal de Saude sera realizada na cidade de Cascavel nos dias
05 e 06 de julho de 2013, no Auditério UNIPAR — Universidade Paranaense — Campus de Cascavel,
Rua Rui Barbosa, 611, Centro, convocada conforme Lei n2 8.142 de 28 de dezembro de 1990 e
coordenada pela Secretaria Municipal de Saude, Conselho Municipal de Saude, Comissdo
Organizadora da 112 Conferéncia Municipal de Saude.
CAPITULO Il
Do Credenciamento
Art. 22 - O credenciamento dos delegados titulares serd realizado no dia 05 (sexta-feira) de julho de
2013, das 17hs as 19.40hs e dia 06 (sdbado) das 8hs as 9hs no local do evento.
§ 12 - Serdo credenciados somente os delegados inscritos conforme os Art. 32, 492, 52, 62 e 72 e 82 do
Capitulo Il do Regulamento da 112 Conferéncia Municipal de Saude.
§ 22 - No comparecimento dos delegados titulares, os delegados suplentes deverdo se inscrever
como observadores.
§ 32 - O credenciamento dos delegados suplentes em substituicdo aos delegados titulares ausentes
ocorrera das 9hs 4s 10hs do dia 06 de julho (sdabado), no local do evento.
§ 42 - Serdo fornecidos crachas com cores diferenciadas para os delegados, observadores e
convidados.
§ 52 - N3o serd fornecida a segunda via do cracha de identificagao.
§ 62 - Serdo considerados observadores e convidados todos que, individualmente, se inscreverem dia
05 (sexta-feira) das 17hs as 19.40hs e dia 06 (sabado) das 8.00 as 10hs.
Art. 32 - Os delegados inscritos e credenciados terdo direito a voz e voto na Conferéncia.
Paragrafo Unico: Os convidados e observadores terdo direito a voz.
Art. 42 - A Comissao Organizadora fica isenta de responsabilidades quanto ao ndo comparecimento
dos delegados titulares e suplentes para credenciamento e participacdo na 112 Conferéncia
Municipal de Saude.
CAPITULO Il
Da Aprovacgao do Regimento Interno
Art. 52 - A leitura e aprovagdao do Regimento Interno da 112 Conferéncia Municipal de Saude sera
encaminhada na forma que segue:
| — Proceder-se-a a leitura do Regimento de modo que os pontos de divergéncias sejam identificados
com destaques por todos os participantes, para serem submetidos a apreciacdo e votacdo pelos
delegados;
Il — Os itens que nado tiverem destaques serdo considerados aprovados por unanimidade pela
plenaria;
Il — As solicitacbes de destaques deverdo ser feitas verbalmente durante a leitura do Regimento
Interno;
IV — As solicitacbes de destaques feitas inicialmente por manifestacdo verbal dos participantes
deverdo ser apresentadas por escrito a mesa e defendidas verbalmente para em seguida proceder a
votacdo em plendria, e, se aprovada a proposta, constituir-se-a de redacdo alternativa em relacdo ao
item destacado;
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V — Apés a leitura do Regimento Interno serdo chamadas, uma a uma, as aprecia¢des de destaque.
Os propositores de qualquer destaque terdo 02 (dois) minutos para defesa do seu ponto de vista.
Logo apods, o Presidente da Mesa Coordenadora concederd a palavra a outro participante, que se
apresentara para defender posi¢cdo contraria a do propositor do destaque, também com tempo de
02(dois) minutos, ndo sendo permitida réplica, porém cabe & mesa Coordenadora consultar a
plenaria sobre a clareza da solicitacdo e providenciar os esclarecimentos que se fizerem necessarios,
nao excedendo 02(dois) minutos. Sera entdo colocado em votagdo o destaque apresentado;
VI — A aprovacgdo do Regimento Interno sera por maioria simples dos delegados presentes;
VIl — Os casos omissos serao resolvidos pela plendria;

CAPITULO IV

Dos Trabalhos em Grupo

Art. 62 - As propostas oriundas das Pré-Conferéncias serdao apresentadas e discutidas em grupos de
trabalho, sendo submetidas a altera¢Ges, aprovacdes ou exclusGes, ndo sendo possivel alternar a
ordem de ndo prioridades para prioridades ou vice-versa.
§ 19 Serdo organizados os grupos de trabalho e poderao ser agrupados os eixos tematicos com no
maximo 35(trinta e cinco) participantes.
§ 29 A distribuicdo dos participantes para os trabalhos em grupo serd feita no momento do
credenciamento.
§ 32 Os trabalhos em grupo serdo realizados no dia 06 de julho (sabado) das 9.30 4s 12.00 horas.
Art. 72 - Cada grupo contard com a presenca de 01 (um) facilitador da Secretaria de Saude, 01 (um)
coordenador e 01 (um) relator eleito no grupo.
| — Cabe ao Facilitador:
| - Apresentar o tema da discussao;
II- Coordenar a eleicdo do coordenador e relator;
IIl — Esclarecer duvidas pertinentes a dinamica do trabalho.
| — Cabe ao Coordenador:
| — Proceder a apresentacao dos integrantes;
Il — Resgatar a discussao quando houver desvio do tema;
IIl — Esclarecer duvidas quanto a dindmica do grupo;
IV — Cronometrar o tempo dos trabalhos conforme a programacao;
V — Solicitar ajuda da Comissdo Organizadora quando necessario.
lll - Cabe ao Relator:
| — Anotar todas as propostas, emendas, alteragdes (inclusdo/exclusdo), dentro dos respectivos
temas em discussdo, aprovados pelo grupo;
Il — Dar redagdo minima as propostas de forma clara e compreensivel;
Il — Apresentar relatério das propostas dos grupos, a Comissdo de Condensac¢do da 112 Conferéncia
Municipal de Saude até 15(quinze) minutos apds os términos dos trabalhos, dia 06 de julho de 2013.
Art. 82 - A Comissdo de Condensacdo procedera a condensacdo final das propostas que serdo
levadas para aprecia¢do e votagdo da plendria final, pela Mesa Coordenadora.
Art. 92 - Para a apresentacdo em plendria final, as sugestdes (inclusdo/exclusdo) de propostas
deverdo contar com aprovacao da maioria simples dos integrantes da plenaria.

CAPITULO V

Da Plenaria Final

Art. 102 - A Plendria Final serd coordenada pelo Presidente do Conselho Municipal de Saude;
Secretario Municipal de Saldde e Coordenador da Comissdo Organizadora da 112 Conferéncia. Sendo
0s mesmos auxiliados por membros da Comissdo de Condensacdo das propostas.
Art. 112 - A Plendria Final da 112 Conferéncia Municipal de Saude terd como objetivo:
I. Apresentacdo, discussdao e aprovacdo das propostas aprovadas nos trabalhos em grupos, que
subsidiardo a elaboracdo dos Instrumentos de Gestao;
Il. Apreciacdo e votacdo das mocoes;
lll. Apresentacdo e homologacdo das entidades que irdo compor o Conselho Municipal de Saude.
Art. 129 - Assegura-se a todos os participantes o direito de questionar a Mesa Coordenadora, sempre
gue ndo esteja sendo cumprido o Regimento Interno da 112 Conferéncia Municipal de Saude.
Art. 132 - As intervencdes dos participantes deverdo obedecer aos seguintes critérios:



|. Ordem de destaque;

[l. Esclarecimento;

[Il. Encaminhamento para votac3o.
Paragrafo Unico - Apds o encaminhamento para votacdo ndo serdo permitidos levantamentos
questdes de ordem e esclarecimento.
Art. 142 - A apreciacdo das propostas na plendria serd encaminhada na forma que segue:
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de

I. A leitura das propostas sera por ordem de eixo, seguida de destaque, apreciacdo e votac3o
pelos delegados;

Il. As propostas que n3o tiverem destaques serdo consideradas aprovadas por unanimidade
pela plenaria;

IIl. As solicitagcdes de destaques dever3o ser feitas verbalmente durante a leitura das propostas
e encaminhadas por escrito para mesa coordenadora.

V. Apds a leitura das propostas serdo chamadas, uma a uma, as apreciacdes de destaque. Os
propositores de destaque terdo dois minutos para a defesa do seu ponto de vista. Logo apds,
a mesa de coordenacdo concederd a outro participante, que se apresentard para defender
posicdo contraria a do propositor do destaque, também com tempo de dois minutos, ndo
sendo permitida a réplica, porém cabe a mesa coordenadora consultar a plendria sobre a
clareza da solicitacdo e providenciar os esclarecimentos que se fizerem necessarios antes de

colocar a proposta em votagao.
V. Aaprovacdo das propostas sera por maioria simples dos delegados presentes;
VI. Os casos omissos serdo resolvidos pela plenaria.
Art. 152 - As propostas aprovadas subsidiardo a elaboragdo dos Instrumentos de Gest3o.
CAPITULO VI
Da Eleicao das Entidades para Compor o Conselho Municipal de Saude

Art. 192 - O Conselho Municipal de Saude sera constituido por 24 (vinte e quatro) entidades titulares,
sendo 12 (doze) de Entidades de Usuarios, 06 (seis) de Entidades de Trabalhadores de Saude, 03
(trés) de Entidades de Prestadores de Servicos de Saude Conveniados/Credenciados ao SUS e 03

(trés) de Entidades da Administracdo Publica, obedecendo ao exposto na Lei Municipal
5.266/20009.
. O segmento dos usudrios serd composto:
- 03 (trés) entidades de associacdo de moradores;
- 03 (trés) entidades de sindicatos;
- 04 (quatro) entidades sociais;
- 01 (uma) entidade de associacGes de pessoas com deficiéncias;
- 01 (uma) entidade de associacdo de portadores de patologias.
[I. O segmento dos trabalhadores de satde serd composto:
- 03 (trés) entidades dos profissionais de saude;

- 03 (trés) entidades dos trabalhadores de salde publica e privada conveniada ao SUS.

IIl. O segmento dos prestadores de servicos de satide serd composto:
- 01 (um) Hospital Publico de Cascavel,
- 02 (duas) entidades de outros servigos conveniados ao SUS.
IV — A composicdo do segmento da administracdo publica obedecera ao seguinte:
- 01 (um) representante da Regional de Saude;
- 01 (um) representante da Secretaria Municipal de Saude;
- 01 (um) representante das demais Secretarias Municipais.

ne

Art. 202 - Para cada entidade titular deverd ser eleita uma entidade suplente para eventuais

substituicdes da mesma no Conselho Municipal de Saude.

Paragrafo Unico: As entidades titulares e suplentes que em comum acordo optarem pelo sistema de

rodizio, conforme lavrado em ata de eleicdo do sub-segmento, apdés um ano de mandato

se

revezarao na titularidade do cargo, desde que a entidade suplente participe no minimo de 50% das

reunides do Conselho Municipal de Saude no primeiro ano de gestao.
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Art. 219 — Sera determinada uma equipe de assessoria para o processo eleitoral, composta por
técnicos da Secretaria Municipal de Saude, Conselho Municipal de Saude e membros da Comissdo
Organizadora da 112 Conferéncia Municipal de Saude, que terdo como objetivo a orientacdo e a
coordenacdo do processo de eleicdo que irdo compor o Conselho Municipal de Saude.
I. Poderdo concorrer as vagas as entidades eleitas nas pré-conferéncias de saude e presentes na 112
Conferéncia Municipal de Saude.
Art. 222 — A escolha das entidades que irdo compor o Conselho Municipal de Saude dar-se-a dentro
de cada subsegmento, atendendo aos critérios estabelecidos nesse Regimento.
Art. 232 — O Conselho Municipal de Saude serd composto por entidades que estdo presentes na 112
Conferéncia Municipal de Saude.
Art. 242 — A eleicdo ocorrerd em sala pré-determinada pela Comissdao Organizadora, no dia 06
(sdbado) de julho, das 15hs &s 15hs30min., coordenada pela Comissdo Organizadora da 112
Conferéncia, Membros do Conselho Municipal de Saude e Secretaria Municipal de Saude, sendo
escolhido as entidades por sub-segmentos através de consenso ou por eleicdo definida no préprio
subsegmento.
§ 12 - Os interessados deverao realizar manifestacdo individual em cada subsegmento.

§ 22 — Quando ndo houver consenso no subsegmento serd adotado o critério de maioria simples,
sendo orientada e acompanhada por membros da equipe de assessoria do processo eleitoral.
§ 32 — Devera ser previamente definido pelo subsegmento, em caso de empate por ocasido da
eleicdo das entidades o mecanismo de desempate.
§ 49 — Devera ser emitido lista com assinatura dos presentes nas reuniGes dos subsegmentos e
lavradas atas da elei¢cdo, sendo as mesmas entregues ao final do processo eleitoral a Comissdo
Organizadora da 112 Conferéncia Municipal de Saude, relacionando todas as entidades presentes
com seus respectivos resultados.
§ 52 - Os delegados eleitos deverdo ser apresentados e homologados na plendria final, constando
seus nomes no Relatdrio Final da 112 Conferéncia Municipal de Saude.
Art. 259— Se houver sobra de vagas nos subsegmentos, as mesmas serdo redistribuidas dentro do
proprio segmento. Serdo remanejadas entre os subsegmentos que tiverem nimero de entidades
presentes, superior ao nimero de vagas disponiveis para a composi¢do do Conselho Municipal de
Saude, conforme os seguintes critérios:
| — As vagas serdo distribuidas de forma alternada e decrescente entre os subsegmentos, levando-se
em consideracdo o numero de delegados presentes no ato da eleicao.
Il — Em caso de empate no numero de delegados, conforme o estabelecido no inciso |, considera-se o
maior numero de entidades presentes no ato da eleicao.
Art. 262 — As entidades eleitas para compor o Conselho Municipal de Saldde, gestdao 2014-2017,
deverdo enviar o nome de seus representantes (titular e suplente) escolhidos em reunido, com a
respectiva ata comprobatdria, estatuto da entidade, ata de eleicdo da atual diretoria ao Conselho
Municipal de Saude até o dia 20 de setembro de 2013, e tomardo posse na primeira reunido de
janeiro de 2014.
Paragrafo Unico: A Entidade Titular que ndo cumprir integralmente o referido artigo perdera a vaga,
sendo substituida pela Entidade Suplente, devendo ser eleita outra entidade para a vaga de suplente
pertencente ao mesmo subsegmento e que tenha participado da 112 Conferéncia Municipal de
Salde, sendo ambos os casos homologados pelo Conselho Municipal de Saude.
Art. 279 — As entidades eleitas, representando os segmentos dos usudrios, trabalhadores e
prestadores de servicos deverdo ser homologados pela 112 Conferéncia Municipal de Saude.

CAPITULO VII
Das Mocgdbes

Art. 282 — Serdo apreciadas as mogcdes encaminhadas por escrito, por qualquer integrante do grupo,
a Comissao Organizadora da 112 Conferéncia Municipal de Saude até as 12hs do dia 06 de julho de
2013.
Paragrafo Unico: Cada moc3o deverd ser assinada, pelo seu formulador e acompanhada de no
minimo 20 (vinte) assinaturas de delegados titulares.
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Art. 292 — A Mesa Coordenadora da Plendria Final efetuara a leitura das mocgdes e garantird ao
propositor o tempo maximo de 02 (dois) minutos para sua defesa.
Art. 302 — As mogdes aprovadas fardo parte do Relatdrio Final da 112 Conferéncia Municipal de
Saude, sendo encaminhadas para érgdos e/ou entidades competentes.
Art. 312 — A aprovacdo das mogdes sera por maioria simples dos delegados presentes.
CAPITULO VIII

Das Disposicoes Gerais
Art. 329 - Serdo delegados natos os integrantes do Conselho Municipal de Saude, desde que tenham
participado de no minimo uma Pré-conferéncia de Saude.
Art. 332 - Serd fornecido certificado a todos os participantes da 112 Conferéncia Municipal de Saude.
Art. 3492 - A disponibilizacdo das vagas para delegados da 112 Conferéncia Municipal de Saude sera
paritdria, sendo 50% do segmento dos usudrios e 50% dos demais segmentos (trabalhadores de
saude, prestadores de servicos de saude e administracdo publica), nos termos do Regulamento
aprovado pelo Conselho Municipal de Saude em 15 de abril de 2013.
Paragrafo Unico: O preenchimento parcial das vagas ndo comprometera o desenvolvimento da 112
Conferéncia.
Art. 352 - Os membros que compdem a mesa de coordenacdo da 112 Conferéncia Municipal de
Salde e que optarem por se pronunciar na discussdo, deverdo se inscrever e realizar seu
pronunciamento na plenaria, retornando posteriormente 4 mesa.
Art. 362 - Os casos omissos neste Regimento serdo resolvidos pela plenaria.
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Pré - Conferéncia Data Horario Local
USF S3o Francisco 17.04 13.30 Saldo da Escola ao Lado da USF
USF Espigdo Azul 18.04 13.30 Pavilhdo da Igreja - PR. 486 KM 14
USF S3o Salvador 19.04 13.30 Saldao Comunitdrio de Sdo Salvador
USF Sede Alvorada 22.04 13.30 Sala de Reunides da USF
USF Juvindpolis 23.04 13.30 Sala de Reunides da USF
USF Santa Barbara 24.04 13.30 Associacdo dos Moradores
Saldo Comunitdrio Nossa senhora dos
USF Navegantes 25.04 13.30 Navegantes
USF Morumbi 26.04 13.30 Saldao Comunitdrio do Bairro Morumbi
USF Sao Jodo 29.04 13.30 Mini Ginasio ao lado da Igreja
USF Canada 30.04 19.00 Escola Teotonio Vilela — Rua
Itaqui, 130, Canada
USF Santo Onofre 02.05 19.00 Sala Reunides da USF — Av. Tito
Mufato, s/n? prx. Detran
UBS Claudete 03.05 19.00 Saldo Comunitdrio do Bairro Claudete
Saldo Comunitdrio do Bairro Parque
UBS Parque Verde 06.05 19.00 Verde
UBS Cataratas 07.05 17.30 Sala de Reunides da UBS Cataratas
UBS Periollo 08.05 19.00 Saldo Paroquial da Igreja Catdlica
UBS Faculdade 09.05 19.00 Saldo Comunitdrio do Jardim Unido
UBS S3o Cristévao 10.05 19.00 Sala de Reunies da UBS S3o Cristévao
Saldo Comunitario Alto Alegre, rua
UBS Palmeiras 13.05 19.00 Estanislau Cidral, prx. UBS Palmeiras
UBS Los Angeles 14.05 19.00 Saldo Comunitdrio do Jardim Consolata
UBS Parque S3o Paulo 15.05 19.00 Saldo Comunitdrio Parque Tarquinio
UBS Floresta 16.05 19.00 Saldo da Igreja Catdlica do Floresta
UBS Guaruja 17.05 19.00 Saldo Comunitdrio do Bairro Guaruja
UBS Aclimacdo 21.05 19.00 Sala de Reunies da UBS Aclimacdo
UBS Pacaembu 22.05 19.00 Saldo Comunitdrio do Bairro Pacaembu
UBS Brasmadeira 23.05 17 h Centro Jesuitas, R: Loyola n? 139
UBS XIV de Novembro 24.05 19.00 Sala de ReuniGes da UBS
UBS Cancelli 27.05 19.00 Saldo Comunitario do Bairro
Saldo Paroquial da Igreja Catdlica — Rua
UBS Cascavel Velho 28.05 19.00 Suica esq. ¢/ Napoli,S/N¢
Pavilhdo ao Lado da Creche, R: Jaraima
UBS Interlagos 29.05 19.00 s/n
UBS Vila Tolentino (Neva) 03.06 19.00 Saldo Comunitdrio do Bairro Neva
UBS Colméia 04.06 19.00 Saldo Comunitdrio do Bairro Colméia
UBS Santa Cruz 05.06 19.00 Colégio Santa Cruz
UBS Santa Felicidade 06.06 19.00 Refeitério da Escola Artur Carlos Sartori
USF Rio do Salto 07.06 13.30 Saldo da Igreja de Rio do Salto
10.06 19.00 Saldo Comunitario do Bairro
UBS Santos Dumont Stos Dumont
11.06 14.00 Sala Reunides CETTRANS — 2¢
Pessoa com Deficiéncia piso Rodoviaria
Trabalhadores de Saude 12.06 19.30 Auditério Prefeitura
Prest. de Serv. Saude 13.06 19.30 Auditério Secretaria de Saude




20

ANEXO VIl — Propostas eleitas na Conferéncia

PROPOSTAS DA AREA DE SAUDE APROVADAS NA 112 CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE

ATENCAO BASICA

1. Implantar equipes de USF em 100% do territério de abrangéncia do Municipio com
cobertura total da populagdo com equipes completas. Incluindo Saude Bucal conforme
preconiza o Ministério da Saude e estrutura fisica adequada das unidades, garantindo a
implantagao do NASF, (Aclimacdo, Brasmadeira, Espigdo Azul, Morumbi, Pacaembu, Parque
Sao Paulo, Parque Verde, Santa Cruz, Santo Onofre, Juvinépolis, 14 de Novembro, PCD-
pessoa com deficiéncia, Floresta);

2. Acabar com filas no atendimento nas Unidades Basicas de Saude e USF do municipio de
Cas-cavel, na Zona Urbana e Rural (Brasmadeira, Parque S&o Paulo);

3. Ampliar o atendimento das UBSs preferencialmente transformando em equipes de USF

(Cascavel Velho);

4. Garantir 1 médico de cada especialidade por periodo (clinico, pediatra, ginecologia), nas
Unidades Basicas de Saude (UBS) (cascavel Velho);

5. Ampliar o quadro de funcionarios com atendimento nas segundas-feiras médico generalista,
administrativo, cobertura de 100% das micro-areas com ACS (Claudete);

6. Inserir Pediatra eDentista na equipe, conforme legislagdo do USF . (Cataratas);

7. Estruturar a equipe do Cancelli para cobertura 100% de sua area de abrangéncia (Cancelli);

8. Implantar sala e servico de coleta de exames laboratoriais em todas as unidades que néao
possuem (Colméia, Neva);

9. Ampliar as campanhas de prevengao para todos os grupos de atengéo (Floresta);

10. Garantir numero de profissionais suficientes para atender a area de abrangéncia, incluindo
profissional psicélogo (Faculdade);

11. Aumentar o numero de profissionais médicos nas UBSs conforme necessidade para
atendimento a toda a populagéo da area de abrangéncia (Los Angeles);

12. Implementagao e funcionamento do Programa de Alimentagao e Nutrigdo em todas as Unidades
Basicas e USFs (Los Angeles);

13. Continuidade do projeto de territorializagdo para desenvolver as agbes integradas dos
agentescomunitarios de saude e agente de endemias junto as UBSs (Los Angeles);

14. Reativagdo, implantagdo e funcionamento dos grupos de hipertensos, diabéticos, tabagismo,
gestantes, saude mental (alcoolismo e drogas), cuidadores dentre outras atividades nas Unidades
que nao possuem, de acordo com as linhas guias do Ministério da Saude . (Los Angeles);

15. Sala de multi-uso para reunides,treinamento, acolhimento e grupos onde ndo possui,
(Pacaembu);

16. Implantagéo das Praticas Alternativas e Complementares Fitoterapias, Homeopatia entre outras,
junto todas as equipe Saude da Familia (Guaruja).

17. Resgatar o grupo de terapia familiar na UBS do Aclimagéo (Aclimagao);

18. Implantar Programa de Prevencao da Gravidez na Adolescéncia nas UBS (Cascavel Velho);

19. Agilizar a implantacdo do NASF junto a USF Navegantes e nas demais USF contemplando
outros profissionais como ginecologista e pediatra (Navegantes);

20. Demarcar o territorio (territorializagdo) para atender a populagdo do centro, com construgao
de uma USF (Neva);

21. Campanha e Palestras mais frequentes de prevengao a saude (Cascavel Velho);

22. Integrar as Secretarias de Saude, Assisténcia Social e de esportes na prevengdo da
obesidade e desenvolvimento de projetos de esportes e grupos da UBS e USF, com a
contratacdo de equipe multidisciplinarcom educador fisico e nutricionista, entre outros, ( Neva);

23. Implantar o nucleo de apoio a saude da familia (NASF) que contemple toda a area de
abrangéncia dos bairros Neva e Pioneiros Catarinenses, e em todos os bairrose distritos do
Municipio de Cascavel. (Neva);

24. Implantar o servigo de coleta de exames laboratoriaisnas UBSs (Neva);

25. Cobrar a qualidade e a resolutividade de minimamente 85% dos problemas da saude de
atencéo primaria com apresentagéo e discusséo de plano terapéutico (Pacaembu);

26. Ampliagéo de atendimento do Pediatra para todos os dias da semana (Palmeiras);

27. Disponibilizagao de profissionais para programas de promogéo a Saude (Sede Alvorada);

28. Reabertura das UBSs para atendimentos em tempo integral (PCD-pessoa com deficiéncia,
Parque Sao Paulo);

29. Implantar equipes de NASF conforme o numero de equipes de Saude da Familia e
legislagdo vigente pertinente a essa politica de saude com cobertura total do Municipio
(Trabalhador,
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Canada, Santa Cruz, Neva);

30. Efetivagdo e ampliagdo dos grupos assistidos como de hipertensos, diabéticos, gestantes
egrupos de planejamento familiar (Interlagos);

31. Promover a intersetorialidade entre os servigos, visando a integralidade do atendimento a
populacao (Neva);

32. Desenvolvimento de atividades de pesquisas em parceria com as universidades e
instituicbesque possam contribuir com a melhoria de saude da populagcdo e prevengdo dos
agravos maisincidentes no municipio (Prestador deServigo);

33. Ampliar a parceria com as universidades possibilitando um maior niumero de estagiarios
nasunidades bem como ampliando os programas e projetos conjuntos (Morumbi);

34. Implantar politicas de promogédo a saude, que englobam a insercdo dos profissionais de
Educacao Fisica, nutricionista e fisioterapeuta na pratica preventiva nivel primario e também
em nivel terciario com a populagdo com caracteristicas especiaiscomo hipertensos, diabéticos
e obesos (Trabalhador);

35. Implantagao de mais um PSF na regido de Sao Joao (Sao Joao).

36. Intensificar as agdes de promogéao e prevengio de saude e qualidade de vida para a populagao,
bem como fomentar espagos de debates com os profissionais de saude, gestores do SUS e
asociedade sobre os processos de medicalizagdo e patologizagdo da vida, garantindo o
respeitoaos direitos humanos previstos na Declaragdo Universal dos Direitos Humanos e na
Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 (Trabalhador);

37. Priorizar mais a qualidade dos atendimentos em saude do que a exigéncia quantitativa de pro-
dutividade, em detrimento da saude do trabalhador e do usuario dos servigos, tendo em vista

que cada pessoa possui uma condigéo propria que deve ser respeitada (Trabalhador);

VIGILANCIA EM SAUDE

38. Implantagdo de um nucleo de zoonoses no Municipio de Cascavel com a construgao de
umCentro de Zoonoses (Espigédo Azul, Canada e Parque Sao Paulo );

39. Realizar parceria com a Secretaria do meio Ambiente com a finalidade de intervir quanto
aoproblema de mau cheiro da fabrica de adubo organico em frente ao cemitério do distrito
(Espigéo Azul);

40. Implementar imediatamente a resolugdo 003 de 2012 que trata da ampliagcdo da vigilancia
emsaude do trabalhador (Parque S&o Paulo);

41. Ampliagdo da discussdo na comunidade sobre os efeitos da exposicdo da populagdo, a
hormd-nios, agrotoxicos e outros agentes anti-naturais devido a localizagdo do territorio— distrito
indus-trial (Guaruja)

42. Realizar agdo entre a SESAU e a SEAJUR para fazer um TAC (termo de ajuste de
conduta),proibindo o uso de venenos que nao estao sendo usados nos EUA e Europa, por forga da
lei;

43. Projeto de um Programa Municipal de produgao organica para evitar doengas provindas de
agrotoéxicos (Sao Salvador);

44. Que a vigilancia ambiental e sanitaria faga um diagnostico e intervengédo sobre a grande inci -
déncia de mosquito borrachudo e ambientes insalubres no territério, propondo formas de com -bate
orientando toda a comunidade em forma de combate e co-responsabilidade da comunida -de. (Sede
Alvorada);

ATENCAO ESPECIALIZADA

45. Distribuigdo de fraldas: Queo municipio crie um programa de fornecimento de fraldas para as
PCD, acamados e idosos (PCD-pessoa com deficiéncia);

46. Viabilizar o acesso, agilidade, garantia nos agendamentos das consultas, exames e
cirurgiasde todas as especialidade para atendimento de adultos e criangas, especialmente em
psiquiatria, neurologia,neuropediatria, endocrinologia, cardiologia, cardiopediatria, gastropedia-tria
com aumento da cota de consultas nas unidades que necessitem, em tempo habil (com
garantia de retornos e continuidade de tratamento) para todas as Unidades de Saude do Muni-cipio
(UBS, USF e Servicos), (Brasmadeira, Claudete, Cataratas, Cancelli, Colméia, Rio do Sal-to,
Sede Alvorada, 14 de Novembro);

47. Implantacdo do Centro Municipal de Especialidades com estrutura fisica e recursos humanos
adequados (Claudete, Canada, Floresta);

48. Ampliar o quadro de médico psiquiatra e psicologos na rede de atencao basica (Cancelli);

49. Rever método para obtencdo e emissdo de laudo de especialista para garantir beneficios
permanentes; Ampliando a validade dos laudos médicos para um ano as PCD e doencgas
Cro-nicas (PCD-pessoa com deficiéncia);

50. Aumentar as cotas de exames complementares realizados fora das USF e UBS(Morumbi);

51. Eliminagdo da fila de espera de todas as especialidades e aumento do numero de
consultas,
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exames e cirurgias eletivas extensiva a todas USF e UBS (Neva, Santos Dumont);

52. Criar mecanismo e garantir o agendamento de retorno de especialidades e agilidade na
liberacdo de exames complementares extensiva a todas USF e UBS pela SESAU (Sao Joao);

53. Garantir um percentual das consultas de especialidades nas UBS e USF para as PCD
(PCD-pessoa com deficiéncia);

54. Garantir profissionais especialistas da area da saude para concessdo prioritaria  dos
laudosmédicos para viabilizar passe livre e inscrigdes em concursos publicos (PCD-pessoa
comdeficiéncia);

55. Garantir pelo SUS o minimo de 2 bengalas anuais para as pessoas cegas (PCD-pessoa
comdeficiéncia);

56. Que seja efetivada as resolugdes que garantem a concessdo pelo SUS de cadeiras de
rodasmotorizadas monobloco e postural para as PCD (PCD-pessoa com deficiéncia);

57. Garantir o atendimento as PCD por equipe multidisciplinar (educador fisico ou
fisioterapeuta,nutricionista, psicélogo, nos NASF (PCD-pessoa com deficiéncia);

58. Implantar fluxo de encaminhamento das PCD para entidades de defesa de direito em 100% dos
casos do SUS (PCD - pessoa com deficiéncia)

59. Ampliar numero de profissionais Nutricionistas, Fonoaudi6logo, Neuropediatra e Psicélogo na
equipe do CEACRI (Aclimagao);

60. Ampliar a disponibilizacdo de atendimento psicolégico no Programa de Saude Mental do
Muni-cipio (Parque S&o Paulo).

61. Descentralizagdo do sistema de radiografias para todos os Distritos (S&o Jo&o).

GESTAO DE INVESTIMENTOS

62. Construir Unidade (Claudete, Jardim Presidente, Centro, Cascavel Velho, Navegantes,
Palmeiras, Santos Dumont, Turisparque, Faculdade, Interlagos, Los Angeles, Floresta, Pioneiros
Catarinenses, Neva, Bairro Esmeralda, Jardim Padovani);

63. Construcdo de uma unidade de saude nova, dentro das normas de acessibilidade e
sanitarias,

no distrito do Rio do Salto que ofereca melhor qualidade nos servicos prestados e maior
conforto, disponibilizando todo o equipamento para atendimento de urgéncia e emergéncia basi-co e
imediato até o encaminhamento do paciente ao Servico de urgéncia conforme regulagéo

da rede de urgéncia (Desfibrilador) (Rio do Salto);

64. Implantacao e efetivacdo de Farmacia Basica no Cascavel Velho para complementar o
atendimento da UPAVeneza, atendendo toda a regido sul (Cascavel Velho);

65. Construir uma Unidade de Saude nova no Bairro Cancelli, utilizando o terreno do CREAS
POP(Cancelli);

66. Reforma e Ampliacdo das Unidades Neva, Colméia, Santa Barbara, 14 de Novembro,
Interlagos, S&o Jodo do Oeste, Sado Cristovao, Juvindpolis, Guarujae demais que se fizerem
necessarias (Neva, Colméia, Santa Barbara, 14 de Novembro, Interlagos, Sdo Jodo do Oeste,
Séo Cristovao, Juvindpolis,Guaruja);

67. Construgao de cozinha, sala de reunibes e escovario na USF S&o Francisco (USF Sao
Francisco);

68. Ampliar a estrutura fisica da atual UBS do Santa Felicidade de acordo com a demanda
(construcdo de sala de espera, sala para funcionamento dos grupos de reunibes e ampliagdo
dos consultorios (Santa Felicidade);

69. Construgao de uma sala de reunides em anexo a Unidade Saude Familia (S. Salvador);

70. Instalar uma Unidade de Saude no bairro Maria Luiza, trés vezes por semana nas
especialidades clinico geral, pediatra e ginecologia (Parque Sao Paulo);

71. Implantagdo de academias de saude do Ministério da Saude monitoradas por profissionais
deEducacgéo Fisica (Trabalhador, Brasmadeira e Santa Cruz);

72. Incluir acessibilidade para pessoas com deficiéncia na UBS Cancelli e suas areas externas
edemais Unidades de Saude e Programas Saudes da Familia que ndo possuam (Cancelli);

73. Adequar o atendimento na recepgdo para pessoas com baixa visdo, cegas e surdas em
todasas Unidades e PSFs (PCD-pessoa com deficiéncia);

74. Informatizacdo em rede para todos os Servicos/Programas da Secretaria Municipal de
Saude(Cascavel Velho, Guaruja);

75. Construgdo do Hospital Municipal Geral com uma ala de atengcdo especifica direcionada a
mu-lher e a crianga (Interlagos, Brasmadeira, Floresta, Los Angeles);

76. Aquisicao de um veiculo exclusivo para equipe Saude da Familia Canada, com autorizagao
para permanecer na unidade em tempo integral (Canada);

77. Adquirir dois veiculos novos para USF do S&o Francisco e Sdo Jodo do Oeste (USF Sao
Francisco);

78. Aquisicao de um veiculo para a UBS Cancelli para uso na comunidade (Cancelli);
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79. Aquisicao de um veiculo para Unidade (Aclimacao e Santa Felicidade);

80. Aquisicao de uma ambuléncia para USF Rio do Salto para plantdo nos finais de semana (Rio do
Salto);

81. Garantir acessibilidade para os surdos e cegos nas campanhas publicitarias na area da
saude,legenda ou intérprete, audiodescrigao, Braille, etc (PCD-pessoa com deficiéncia);

82. Aquisicdo de veiculos adaptados para transporte pela SESAU para fisioterapia e servigos
desaude (PCD-pessoa com deficiéncia);

83. Construir a sede propria do Laboratério de Analises Clinicas, conforme normas técnicas e
sanitarias vigentes, adequando a rede municipal de laboratérios para realizagdo de todos os
exames demandados pela rede basica, evitando a terceirizagdo dos mesmos (Trabalhador);

84. Construgdo de um saldo anexo a Unidade de Saude, para atividades de grupos da
terceiraidade, reunides de hiperdia e outras atividades (Brasmadeira);

85. Construir Centro de Especialidades Municipal com profissionais e exames suficientes para
atender a demanda do municipio de cascavel (Morumbi, Brasmadeira Santa Felicidade);

86. Construgcdo de uma sala apropriada para atendimento da equipe (incluindo consultério
meédico)da USF Navegantes nas comunidades de Jangadinha e Jangada Taborda (Navegantes);

87. Reformar e ampliar UBS na Neva, com a garantia de equipes de profissionais para atendimento

a toda populagéo da area de abrangéncia (Neva);

88. Construcado sala anexa a USF de Sede Alvorada para reunides (Sede Alvorada);

89. Garantiro nUmero de Ambulanciassuficiente para atendimento e transportes das fisioterapias

pelo Setor de Transporte Eletivo para todo o municipio (Cascavel Velho);

GESTAO DE PESSOAS

90. Garantir o funcionamento de programas existentes especificos de prevencao e promocéo a

saude do trabalhador de Saude, juntamente com a criagdo de equipe Multidisciplinar dentro
daSecretaria de Saude. (Cataratas, Trabalhador)

91. Garantir ao trabalhador a emissdo de atestado médico com Cid 10, quando realizar
consultasmédicas (Cataratas, Parque Sao Paulo);

92. Viabilizar acolhimento adequado na UBS, com capacitagdo permanente dos profissionais de
saude (Pq. Verde);

93. Que os servigos profissionais de saude dentro das instituicbes credenciadas ao SUS
possamser remunerados em relagdo aos niveis de formagado profissional (como especializagao,
mestrado, doutorado, pés-doutorado) (Prestador de servigo);

94. Capacitagdo continuada dos funcionarios de nivel médio e superior em suas areas,
principalmente no que se refere a acolhida e orientagbes a populagao (Cascavel Velho, Espigéo

Azul, Cascavel Velho, Neva);

95. Viabilizar reposicao de profissionais em periodos de férias ou afastamentos, evitando
descontinuidade do trabalho (Pq. Verde);

96. Garantir a equipe completa da Unidade de Saude da Familia, com reposi¢do imediata dos
profissionais ausentes (Interlagos);

97. Ampliacdo do numero de funcionarios da equipe saude embasado no numero da
populagaopertencente a area de abrangéncia, com atendimento adequados as necessidades de
cada re-gido (Santa Felicidade);

98. Implantar equipe volante para substituicido de exoneragbes e garantir a substituicdo dos
profissionais afastados por licengas (inclusive licenga sem vencimentos pelo periodo de afasta-
mento), férias e etc. (S. Salvador);

99. Valorizagao dos servidores da saude através de aumento do salario dos mesmos (Morumbi);

100. Ampliar a oferta de profissionais da area multidisciplinar para a demanda da UBS, incluir
profissionais de psicologia, nutricdo, farmacia (Neva);

101. Garantir a continuidade do cargo de Diretor Técnico da area médica na SESAU
(Trabalhador);

102. Garantir em quantidade suficiente de uniformes para todos os profissionais de saude das
equipes dentro da Secretaria de Saude (Trabalhador);

103. A inclusdo no adicional de PSF de todos os profissionais lotados e desenvolvendo

atividades nas USF. (Trabalhador);

104. Instituirinsalubridade para as ACS (Trabalhador);

105. Garantir concurso publicoe contratagcdo de neuropediatras para Cascavelconforme

demanda (S. Salvador);

106. Assegurar adicional de insalubridade para todos os servidores lotados em unidades e
servigos de saude que prestam assisténcia aos pacientes (Trabalhador);

107. Garantir exercicio de carga horaria de concurso dos profissionais concursados com 30 hs
semanais (Trabalhador);

108. Revisar o Plano de Cargos, carreirase salarios dos servidores municipais,garantindo
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sua participagao (Trabalhador);

109. Garantir adicional de programas e servigos especificos, como USF, PAC/SIATE, urgéncia
e emergéncia, entre outros, para todos os servidores lotados nestes servigos (Trabalhador);

110. Implantar a Vigilancia em Saude do Trabalhador (Floresta);

111. Garantir o atendimento humanizado, visando melhorar a qualidade do atendimentona

Saude (Palmeiras);

112. Ampliar o horario de atendimento dos médicos (clinico geral, ginecologista e pediatra),
assim como contratagdo de maismédicos generalistas nas Unidades Basicas de Saude
(Palmeiras);

113. Garantir a insergdo profissional intérprete de libras conforme legislagdo vigente, com a
possibilidade de realizar a capacitagdo aos servidores que ja fazem parte das equipes (PCD-Pessoa
comDeficiéncia);

114. Promover cursos de capacitagao para profissionais de saude na area das pessoas com
deficiéncia (PCD-pessoa com deficiéncia);

115. Garantir o atendimento prioritario nos servicos de saude conforme previsto em legislagdo
para Pessoa com Deficiéncia (PCD-pessoa com deficiéncia);

116. Capacitagéo e educagao continuada para equipe das Unidades/Servigos de Saude,

garantindo acolhimento com resolutividade e humanizagao para os usuarios (Guaruja).

117. Contratar motoristas para as Unidades e Servigos de Saude conforme demanda
(Trabalhador);

118. Garantir Equipe completa nas Unidades e Servigcos de Saude conforme territorializagao
(Trabalhador);

119. Garantir liberagdo dos servidores para cursos de especializagdo e extensdo, sem
necessidade de reposigcdo de carga horaria, mediante avaliagdo das caracteristicas especificas
do curso e correlagédo deste com as atividades desenvolvidas pelo servidor (Trabalhador);

120. Assegurar que os cargos de nomeagdo sejam disponibilizados em 100% a funcionarios
de carreira com formagéao nas areas afins (Trabalhador);

121. Garantir o piso salarial dos administradores, conforme base do CRA, com jornada de
trabalho de 40 horas (Trabalhador);

122. Garantir a participacao do psicélogo das demais categorias na elaboragdo, manutengao e
execucdo de todas as politicas publicas de saude, bem como a inclusdo do profissional
psicologo(a) nas equipes minimas de Atengdo Basica (USF), com vistas a universalizagdo do
acesso aos servigos de psicologia pela populagdo, em especial daqueles excluidos
historicamente (Trabalhador);

123. Implantar politica de saude do trabalhador na SESAU (Trabalhador);

124. Disponibilizagao de profissionais do NASF para atendertodas as equipes de Saude da
Familia (Sao Jo&o);

125. Contratar mais profissionais médicos psiquiatras para atender demanda de

especialidades em saude mental (Sao Jo&o);

126. Criar programa de saude especifico para o atendimento psicolégico as vitimas de aciden-te de
transito e situagbes de emergéncias e desastres, nas trés esferas de gestdo do SUS (Mu-nicipal,
Estadual e Federal);

SAUDE MENTAL

127. Otimizagdo dos servigos de atengdo a saude mental e dependéncia quimica da Rede de
Atencdo a Saude, com melhoria e ampliacdo das estruturas fisicas ja existentes e ampliagdo
das equipes para atendimento especializado, bem como para o apoio matricial nas UBSs e
USFs (Los Angeles).

128. Implementacao do programa de prevengéo ao uso de bebidas alcoolicas e tabaco, com a
criagdo de leis que proibam apropaganda queincentivao uso indiscriminado (Prestador de
Servigo);

129. Ampliar os recursos, para implementagdo de programas de prevencdo e tratamento do
uso drogas, bem como a capacitagédo dos profissionais (Prestador de Servigo);

130. Implantacdo de mais centros de referéncia em salde mental descentralizados no
municipio de Cascavel (Santa Cruz);

131. Criagcdo de nucleos de apoios para estruturagdo e acompanhamento aos familiares e
usuarios de drogas licitas e ilicitas, bem como a profissionais do sexo , com agdes intersetoriais

e o fortalecimento do protagonismo da propria comunidade. (Santo Onofre);

132. Extensdo das agdes dos servigos do CAPS— AD para os bairros e distritos do municipio
de Cascavel (Cascavel Velho);

133. Implantar ambulatério de atendimento em Saude Mental para criangas e adolescentes
(Trabalhador);

134. Implantar grupos de orientacdo e assisténcia voltados ao alcoolismo, tabagismo,
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drogadicao licitas e ilicitas (S&o Jo&o);

SAUDE BUCAL

135. Implantagéo de Clinica Odontolégica para criangas e adultos em todas as UBS e USF
onde ainda nado possueme de Pronto Socorro Odontologico nas UPAs atendendo emergéncias

no periodo noturno, finais de semana e feriados, ampliando a equipe e o atendimento onde
existe necessidade buscando atender toda a demanda, (Cataratas, Colméia, Los Angeles,
Pacaembu);

136. Aumentar o nimero de centro de especialidades odontolégicas— CEO e laboratérios de
protese, diminuindo assim, o prazo de atendimento com especialistas (Rio do Salto);

ASSISTENCIA FARMACEUTICA

PRIORIDADES

137. Melhorar o acesso as medicagcbes do protocolo de medicamentos especiais do municipio
e da 10? Regional de Saude, agilizando o fornecimento (Cancelli);

138. Garantir a qualidade dos medicamentos fornecidos pelo SUS (Cancelli);

139. Disponibilizagdo de todos os medicamentos padronizados e especiais nas UBSs, USFs
implantagdo de farmacias anexas as UPAs, com planejamento na aquisicdo de medicamentos
para que nao ocorra faltas e, se necessario, aumento na aquisicdo destes (S&do Cristovao e
Riodo Salto);

140. Efetivar as praticas interativas e complementares no municipio de Cascavel;

141. Efetivar a inscricdo de Farmacias das unidades de Saude e demais servigos da
Assisténcia Farmacéutica (Saude Mental, Atendimento Domiciliar, etc...) no CRF-PR, bem como
realizar concurso publico para contratacdo de farmacéuticos, proporcionando a populagdo o
acesso ao medicamento com orientagbes corretas garantindo a adesdo ao tratamento em
todas Unidades de Saude que distribuem medicamentos (Trabalhador);

142. Contratar farmacéuticos para a Divisdo de Vigilancia Epidemiolégica com vistas a
garantir a qualidade dos produtos imunobiolégicos (Trabalhador);

143. Estabelecer parcerias com o CRF-PR para realizagdo de cursos de atualizagéo
profissional (Aperfeicoamento e Especializagdo) nas areas de farmacia publica e hospitalar, nas
modalidades: presencial e a distancia (Trabalhador);

144. Efetivar a estruturacdo das Farmacias, contemplando a estrutura fisica, gerenciamento
de estoque (através de sistema de informatizagdo com maior agilidade no processamento de
informacgdes) (Trabalhador);

145. Formalizar o departamento de Assisténcia Farmacéutica no Organograma da Secretaria
Municipal de Saude (Trabalhador);

146. Efetivar a insergdo do farmacéutico no NASF- Nucleo de Apoio a Saude da Familia—
para que atuem, em conjunto, com os profissionais das Equipes de Saude da Familia visando o

uso racional de medicamentos e melhoria da qualidade de vida do paciente (Trabalhador);

147. Apoiar a inclusdo de procedimentos no Sistema SIH/SIA/SUS relativos ao registro da
dispensacao de medicamentos realizadas pelo municipio, e outras atividades de orientagao
farmacéutica, acompanhamento farmacoterapéutico, que atualmente s&o invisiveis para o
Sistema Unico de Salde, em especial pelo Ministério da Saude, e demandam grande esforco
do municipio (Trabalhador);

148. Inserir protetor solar na dispensagéo, conforme normatizagao do protocolo de medica -mentos
especiais do municipio, realizando processo educativo de uso do mesmo (Sao Jo&o);

URGENCIA E EMERGENCIA

149. Otimizar o atendimento das UPAS, através da readequagao das mesmasa fim de efetivar

o credenciamento junto ao governo Federal, melhorar a agilidade no atendimento, investir na
humanizagéo, através de capacitagdo de servidores, e aumento do efetivo, mantendo o
investimento municipal, mesmo vindo recursos federais, a fim de melhorar o atendimento
prestado (Santos Dumont).

150. Adequar o acesso as PCD auditiva nos servigos de urgéncia e emergéncia por meio de
SMS, torpedos e painel eletrénico (PCD-pessoa com deficiéncia);

151. Implantagdo de uma UPA na Regiao do Brazmadeira - UPA Sanga Funda (Brasmadeira)

152. Entrega da UPA Veneza equipada e com funcionarios suficientes (Cascavel Velho);

153. Otimizar o atendimento nas UPAS (Navegantes);

CONTROLE SOCIAL

154. Custear o transporte e alimentagcdocomo um mecanismo de proporcionar a participagédo
popular nos espagos de controle social, (Morumbi);

155. Criagdo de Conselhos Locais de Saude em todas as unidades onde ainda nao possuem
(Parque Verde);

156. Monitoramento e cobranga, através dos Conselhos Municipais e Locais de Saiude com
acompanhamento e informacgdes pelas UBSs e USFs para avaliagdo continua das propostas
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apresentadas e seus tramites (Neva);

SERVICOS DE APOIO

157. Implantar e ampliar linha da saude onde tem necessidade para duas vezes ao dia e
instituir onde ainda ndo se tem (Rio do Salto, Santa Barbara, Juvinopolis, Espigdo Azul, Sdo
Jodo e Navegantes);

158. Melhorias no sistema de comunicacgao (telefone fixo e mdvel, internet) para todas as

USF e para a comunidade de toda a area de abrangéncia (USF SANTA BARBARA)

159. Melhoria e ampliagdo da rede de internet e providenciar equipamento de informatica con-forme
necessidade para agilizar o fluxo de atendimento para todos os servigos de saude.

(Cataratas, Palmeiras);

160. Divulgar os direitos e deveres dos usuarios e dos servidores publicos em todos os servi-
¢os de saude em local visivel (Colméia);

161. Providenciar estrutura e equipamentos necessarios para atendimento de urgéncia/emer-géncia
nas unidades de saude da zona rural (Juvindpolis);

162. Divulgagdo ampla dos servigos de saude através da midia e confecgdo e distribuicdo de
material grafico a populagéo (Cascavel Velho);

CONTROLE, AVALIACAO E AUDITORIA

PRIORIDADES

163. Implantar Central Unica de agendamento de consultas eletivas (Aclimagao);

164. Incluir um campo no prontuario e na ficha de atendimento das unidades, que identifique o

local de trabalho do usuario (Parque S&o Paulo);
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ANEXO VIIl — Entidades eleitas para compor o Conselho Municipal de Saude

USUARIOS:

ENTIDADES SOCIAIS

ENTIDADE TITULAR: PASTORAL DA CRIANCA

ENTIDADE SUPLENTE: IGREJA ASSEMBLEIA DE DEUS DO BAIRRO FACULDADE

ENTIDADE TITULAR: MOVIMENTO DE LUTA POR MORADIA

ENTIDADE SUPLENTE:  ASSOCIACAO BENEFICENTE E CULTURAL DOS APOSENTADOS E
PENSIONISTAS

ENTIDADE TITULAR: APMF DO BAIRRO CONSOLATA

ENTIDADE SUPLENTE: CMEI CORACACAO DE MARIA

ENTIDADE TITULAR: APMF DO DISTRITO DO RIO DO SALTO

ENTIDADE SUPLENTE: NUCLEO ESPORTIVO PIONIEROS CATRINENSES

OBS: HAVERA SISTEMA DE RODIZIO

ASSOCIACOES DE MORADORES DE BAIRROS

ENTIDADE TITULAR: AMB SAO JOAO D OESTE

ENTIDADE SUPLENTE: AMB SAO JOAO LINHA VELHA

ENTIDADE TITULAR: AMB DO BRASILIA II

ENTIDADE SUPLENTE: AMB DO JARDIM UNIAO

ENTIDADE TITULAR: AMB DO JARDIM CARAVELI

ENTIDADE SUPLENTE: AMB DO SANTA CRUZ

OBS: HAVERA SISTEMA DE RODIZIO

SINDICATOS

ENTIDADE TITULAR: SINDEPOSPETRO - SINDICATO DOS EMPREGADOS EM POSTOS DE
SERVICOS DE COMBUSTIVEIS E DERIVADOS DE PETROLEO DE CASCAVEL E REGIAO
ENTIDADE SUPLENTE: SINDEMETAL — SINDICATO DOS TRABALHADORES NAS INDUSTRIAS
METALURGICAS, MECANICAS E MATERIAL ELETRICO DE CASCAVEL

ENTIDADE TITULAR: SINTRAPLASTICO — SINDICATO DOS TRABALHADORES NAS INDUSTRIAS
DE MATERIAIS PLASTICOS, QUIMICOS E FARMACEUTICOS DE CASCAVEL E REGIAO DO
PARANA

ENTIDADE SUPLENTE: SEEB - SINDICATO DOS EMPREGADOS EM ESTABELECIMENTOS BANCARIOS
DE CASCAVEL

ENTIDADE TITULAR: SITEP - SINDICATO DOS TRABALHADORES NAS EMPRESAS PUBLICAS,
EMPRESAS DE ECONOMIA MISTA, EMPRESAS DE ESTACIONAMENTO REGULAMENTADO E
FUNDACOES DO MUNICIPIO DE CASCAVEL

ENTIDADE SUPLENTE: APP - TRABALHADORES EM EDUCACAO PUBLICA DO PARANA

OBS: HAVERA SISTEMA DE RODIZIO

ENTIDADES DE PESSOA COM DEFICIENCIA

ENTIDADE TITULAR: ACADEVI - ASSOCIACAO CASCAVELENSE DE PESSOAS COM
DEFICIENCIA VISUAL

ENTIDADE SUPLENTE: ADEFICA - ASSOCIACAO DOS DEFICIENTES FiSICOS DE CASCAVEL

OBS: HAVERA SISTEMA DE RODIZIO

ENTIDADES DE ASSOCIACOES DE PORTADORES DE PATOLOGIA

ENTIDADE TITULAR: APOFILAB - ASSOCIACAO DE PORTADORES DE FISSURA LABIO-PALATAL DE
CASCAVEL

ENTIDADE SUPLENTE: AP-LER - ASSOCIACAO DOS PORTADORES DE LESOES POR ESFORCOS
REPETITIVOS

OBS: HAVERA SISTEMA DE RODIZIO

TRABALHADORES DE SAUDE

ENTIDADE TITULAR: ASSEF - ASSOCIACAO DOS SERVIDORES DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
(SUS) DO PARANA

ENTIDADE SUPLENTE:

ENTIDADE TITULAR: SENFEOSPAR - SINDICATO DOS ENFERMEIROS DA REGIAO OESTE
SUDOESTE DO PR;
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ENTIDADE SUPLENTE: SINDSAUDE - SINDICATO DOS TRABALHADORES E SERVIDORES EM
SERVICOS DE SAUDE PUBLICA, CONVENIADOS, CONTRATADOS E/OU CONSORCIADOS AO
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) E PREVIDENCIA DO ESTADO DO PARANA

ENTIDADE TITULAR: SISMUVEL - SINDICATO DOS SERVIDORES E FUNCIONARIOS PUBLICOS
DO MUNICIPIO DE CASCAVEL

ENTIDADE SUPLENTE:

OBS: HAVERA SISTEMA DE RODIZIO

PROFISSIONAIS DE SAUDE

ENTIDADE TITULAR: CRP - CONSELHO REGIONAL DE PSICOLOGIA

ENTIDADE SUPLENTE: CRF - CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA

ENTIDADE TITULAR: APROSSC - ASSOCIACAO DOS PROFISSIONAIS DE SERVICO SOCIAL DE
CASCAVEL

ENTIDADE SUPLENTE: ABEN - ASSOCIACAO BRASILEIRA DE ENFERMAGEM

ENTIDADE TITULAR: CRA — CONSELHO REGIONAL DE ADMINISTRADORES HOSPITALARES
ENTIDADE SUPLENTE: ABO - ASSOCIACAO BRASILEIRA DE ODONTOLOGIA

PRESTADORES DE SERVICOS DE SAUDE

ENTIDADE TITULAR: UOPECCAN - UNIAO OESTE PARANAENSE DE ESTUDOS E COMBATE AO
CANCER

ENTIDADE SUPLENTE:

ENTIDADE TITULAR: APAE - ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

ENTIDADE SUPLENTE:

ENTIDADE TITULAR: HUOP - HOSPITAL UNIVERSITARIO DO OESTE DO PARANA

ENTIDADE SUPLENTE:

ADMINISTRACAO PUBLICA

ENTIDADE TITULAR: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ENTIDADE TITULAR: 10* REGIONAL DE SAUDE

SUPLENCIAS:

ASSOCIACOES MORADORES DE BAIRROS:

AMB SAO SALVADOR

AMB JUVINOPOLIS

AMB CANCELLI

AMB SAO CRISTOVAO

AMB PIONEIROS CATARINENSES

AMB ALTO ALEGRE

AMB CLAUDETE

ENTIDADES SOCIALIS :

APOS - ASSOCIACAO POPULAR PARA DESENVOLVIMENTO E PROMOCAO DA SAUDE

SINDICATOS:

SENALBA — SINDICATO DOS TRABALHADORES EM ENTIDADES CULTURAIS, ASSISTENCIAIS,
RECREATIVAS DE ORIENTACAO E FORMACAO PROFISSIONAL E FUNDACOES DE CASCAVEL
UGT — UNIAO GERAL DOS TRABALHADORES DO OESTE i
SINTEFARVEL - SINDICATO DOS EMPREGADOS EM FARMACIAS, DROGARIAS, MANIPULAGCAO
DE MEDICAMENTOS E SIMILARES DE CASCAVEL E REGIAO

SINDEC — SINDICATO DOS EMPREGADOS NO COMERCIO DE CVEL E REGIAO

PROFISSIONAIS DE SAUDE:

CREF - CONSELHO REGIONAL DE EDUCACAO FiSICA DA 9 REGIAO DO PARANA



29

ANEXO IX — Mocoes

1. Proibigdo das propagandas de incentivo ao uso de bebidas alcodlicas nos
meios de comunicagdo nos moldes da medida sanitaria em relagdo ao

tabaco;

2. Solicitacdo de atualizagdo dos valores dos procedimentos Sistema Unico de
Saude — SUS da Tabela SIGTAP com mecanismo de reajuste conforme o
indice do IPCA;

3. Apoio aos Projetos do Hospital Universitario do Oeste do Parana - HUOP
2014: Ala Materno Infantil; ampliagdo Pronto Socorro, Prédio Administrativo,
Prédio Laboratodrios, Helioponto terrestre, terreno anexo mais 60 mil metros

quadrados;

4. Viabilizar a ampliagdo da telefonia fixa no territério de Sao Joéo, junto as

empresas privadas;

5. Reestruturagdo do transporte coletivo com aumento do horario e mais uma
linha nas comunidades de Cachoeira Alta, Baixa, Rio Bonito e Gaipa do

Distrito de Sao Joao do Oeste;

6. Garantir a fiscalizacdo e responsabilizacdo dos estabelecimentos da

comercializacido de bebidas alcodlicas e tabaco a criangas e adolescentes;

7. Criacao de Comissao para discutir a construgao da sede propria da Secretaria

Municipal de Saude.



