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LEIS
Lei N°© 15.435, DE 11 DE JANEIRO DE 2005
Disciplina a utilizacdo de cdmeras de video para fins de seguranca.

Dispositivo da Proposigdo de Lei n® 16.334, que se converteu na Lei n® 15.435, de 11 de janeiro de 2005, vetado pelo Senhor Governador e
mantido pela Assembléia Legislativa.

O povo do Estado de Minas Gerais, por seus representantes, aprovou, e eu, em seu nome, nos termos do art. 70, § 8°, da Constituicdo do
Estado de Minas Gerais, promulgo o seguinte dispositivo da Proposicdo de Lei n® 16.334:

Art. 10 - Nao se aplica o disposto nos arts. 5°, 8° e 9° desta lei quando o sistema de monitoramento for gerenciado pelos Poderes do Estado e
destinado exclusivamente a seguranga publica.

Palacio da Inconfidéncia, em Belo Horizonte, aos 12 de abril de 2005; 217° da Inconfidéncia Mineira e 184° da Independéncia do Brasil.
Deputado Mauri Torres - Presidente
Deputado Antdénio Andrade - 1°-Secretério
Deputado Luiz Fernando Faria - 29-Secretario
LEI N© 15.475, DE 12 DE ABRIL DE 2005

Altera incisos dos arts. 2° e 3° da Lei n°® 13.188, de 20 de janeiro de 1999, que dispde sobre a protegdo, o auxilio e a assisténcia as vitimas de
violéncia no Estado e da outras providéncias.

O povo do Estado de Minas Gerais, por seus representantes, aprovou, e eu, em seu nome, nos termos do § 8° do art. 70 da Constituigdo do
Estado de Minas Gerais, promulgo a seguinte lei:

Art. 1° - O inciso II do art. 2° e o inciso VI do art. 3° da Lei n°® 13.188, de 20 de janeiro de 1999, passam a vigorar com a seguinte redagdo:
"Art. 2° - (...)
II - o cbnjuge ou companheiro, os ascendentes, os descendentes e os dependentes da vitima ou testemunha;
(..)
Art. 3° - (...)
VI - criar programas especiais organizados nos termos da Lei Federal n® 9.807, de 13 de julho de 1999.
(..n)."
Art. 2° - Esta lei entra em vigor na data de sua publicagao.
Palacio da Inconfidéncia, em Belo Horizonte, aos 12 de abril de 2005; 217° da Inconfidéncia Mineira e 184° da Independéncia do Brasil.
Deputado Mauri Torres - Presidente
Deputado Antonio Andrade - 1°-Secretario
Deputado Luiz Fernando Faria - 2°0-Secretario
Lei N© 15.476, de 12 de abril de 2005
Determina a inclusdo de conteldos referentes a cidadania nos curriculos das escolas de ensino fundamental e médio.

O povo do Estado de Minas Gerais, por seus representantes, aprovou, e eu, em seu nome, nos termos do § 8° do art. 70 da Constituicdo do
Estado de Minas Gerais, promulgo a seguinte lei:

Art. 1° - As escolas de ensino fundamental e médio integrantes do Sistema Estadual de Educagéo incluirdo em seu plano curricular contetdos e
atividades relativos a cidadania, a serem desenvolvidos de forma interdisciplinar.



Art. 2° - Integram os conteldos a que se refere o art. 1° os seguintes temas:
I - direitos humanos, compreendendo:
a) direitos e garantias fundamentais;
b) direitos da crianga e do adolescente;
c) direitos politicos e sociais.
II - nogOes de direito constitucional e eleitoral;
III - organizagdo politico-administrativa dos entes federados;
IV - (Vetado);
V - educagdo ambiental;
VI - direitos do consumidor;
VII - direitos do trabalhador;
VIII - formas de acesso do cidad&o a justiga.
Art. 3° - (Vetado).
Art. 4° - Esta lei entra em vigor na data de sua publicagdo.
Palacio da Inconfidéncia, em Belo Horizonte, aos 12 de abril de 2005; 217° da Inconfidéncia Mineira e 184° da Independéncia do Brasil.
Deputado Mauri Torres — Presidente
Deputado Antonio Andrade - 1°-Secretario
Deputado Luiz Fernando Faria - 2°0-Secretario
LEI N°© 15.477, DE 12 DE ABRIL DE 2005

Altera o art. 2° da Lei n°® 12.971, de 27 de julho de 1998, que torna obrigatéria a instalagdo de dispositivos de seguranca nas agéncias e nos
postos de servigos das instituigdes bancarias e financeiras.

O povo do Estado de Minas Gerais, por seus representantes, aprovou, e eu, em seu nome, nos termos do § 8° do art. 70 da Constituicdo do
Estado de Minas Gerais, promulgo a seguinte lei:

Art. 1° - O art. 2° da Lei n® 12.971, de 27 de julho de 1998, fica acrescido do seguinte inciso IV:

"Art. 2° - (...)

IV - guarda-volume para utilizacdo pelo usuario, sem 6nus, durante sua permanéncia nas dependéncias da instituicdo.".

Art. 2° - Esta lei entra em vigor na data de sua publicagdo.

Palacio da Inconfidéncia, em Belo Horizonte, aos 12 de abril de 2005; 217° da Inconfidéncia Mineira e 184° da Independéncia do Brasil.
Deputado Mauri Torres — Presidente

Deputado Antdénio Andrade - 1°-Secretéario

Deputado Luiz Fernando Faria - 2°-Secretario

ATAS
ATA DO EVENTO REALIZADO NA 202 REUNIAO ORDINARIA DA 32 SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152 LEGISLATURA, EM 7/4/2005
Presidéncia do Deputado Rémolo Aloise

Sumario: Composicdo da Mesa - Destinagdo da Interrupgdo dos Trabalhos Ordinarios - Palavras do Sr. Presidente - Palavras do Deputado
Rogério Correia - Palavras do Secretario Adjunto Hely Tarquinio - Palavras da Secretédria Adjunta Maria do Carmo - Palavras da Promotora de
Justica Josely Ramos Pontes - Palavras da Sra. Conceigdo Aparecida Rezende - Palavras do Sr. Rilke Novato Publio - Palavras do Sr. Cristiano
Gonzaga da Matta Machado - Palavras do Sr. Renato Barros - Palavras da Sra. Maria da Gléria Silva - Esclarecimentos sobre os Debates -



Debates.
Composigdo da Mesa

O Sr. Presidente - A Presidéncia convida a tomarem assento a Mesa os Exmos. Srs. Deputado Rogério Correia, autor do requerimento que deu
origem a este evento; Deputado Adelmo Carneiro Ledo, Presidente da Comissdo de Saude desta Casa e Coordenador dos Trabalhos; Hely
Tarquinio, Secretario Adjunto de Estado de Salde; Maria do Carmo, Secretdria Adjunta Municipal de Saldde de Belo Horizonte; Josely Ramos
Pontes, Promotora de Justica de Defesa da Saude; Conceigdo Aparecida Rezende, Membro da Comissdo de Recursos Humanos do Conselho
Nacional de Saude; Rilke Novato Publio, Diretor da Federagdo Nacional dos Farmacéuticos; Cristiano Gonzaga da Matta Machado, Presidente do
Sindicato dos Médicos do Estado de Minas Gerais; Renato Barros, Diretor do Sind-Salde; e Maria da Gldria Silva, Vice-Presidente da Mesa
Diretora do Conselho Distrital de Saude de Venda Nova.

Destinagdo da Interrupgdo dos Trabalhos Ordinarios
O Sr. Presidente - Destina-se esta parte da reunido a realizagdo do debate: " Dia Mundial em Defesa da Saude."
Palavras do Sr. Presidente

Representantes de varios setores que estdo compondo esta Mesa, senhoras e senhores, mais uma vez a Assembléia Legislativa de Minas
Gerais, por meio de seu 2°-Vice-Presidente, Deputado Rogério Correia, viabiliza uma discussdo sobre as questes da salde neste Dia Mundial
da Salde. Ao convida-los para discutirmos os principais problemas da salde, o Deputado Rogério Correia ndo poderia ter felicidade maior.

Poderiamos fazer uma retrospectiva das Ultimas cinco décadas, ou seja, dos anos 50 até os dias atuais. Poderiamos discutir varias questdes
graves referentes aos momentos que antecederam este dia. Poderiamos falar da malaria, da dengue, da esquistossomose e de muitas outras
patologias. Alids, nos dias atuais, ndo se admite que o Brasil tenha ainda de discutir doengas como essas. Poderiamos também falar dos
problemas que atingem os hospitais das redes publica e privada, bem como da modernizagdo de muitos e do sucateamento de tantos outros.
Poderiamos falar da questdo do atendimento nas redes publica e privada.

Poderiamos suscitar questdes acerca da implementacio do Sistema Unico de Salide em 1994, época a partir da qual varios programas foram
implantados, embora muitos ainda devam ser repensados. Poderiamos falar sobre o Programa de Salde da Familia, fundamental para a saude
preventiva e para alavancarmos um projeto maior. Poderiamos falar sobre a média complexidade atrelada a esse programa. Poderiamos falar
também sobre a média complexidade por intermédio da descentralizagdo das agGes da saude. E, finalmente, poderiamos falar sobre a alta
complexidade, questdo que precisa ser discutida. Poderl’amps fazer uma discussdo por um tempo maior, ndo nos esquecendo das questdes
orgamentarias da Federagdo, dos Estados e dos municipios. E fundamental haver uma gest&o eficiente que envolva toda a sociedade, Governos
Federal, Estadual e Municipal.

Tenho certeza de que, com o nobre Deputado Rogério Correia, o Deputado Adelmo Carneiro Ledo, ex-Secretdrio de Salde e meu amigo nesta
Casa ha varios anos, o ex-Deputado Hely Tarquinio, Secretario Adjunto de Salde, e, acima de tudo, o Ministério Publico, parceiro
imprescindivel, chegaremos a um lugar ao qual ndo chegdvamos. As outras pessoas que aqui estdo também terdo a parceria fundamental. Em
nome dos Deputados Marcio Kangussu, Carlos Pimenta, Jésus Lima, Antdnio Genaro, Deputadas J6 Moraes e Elisa Costa e os que se encontram
em seus gabinetes assistindo a comemoracdo pela TV Assembléia, digo que esta Casa sente grande orgulho de discutir a questdo da saude.

Recentemente, na minha regido, no Sudoeste, tive a oportunidade de fazer uma pesquisa acerca de suas necessidades. A seguranca atingiu o
indice de 38%; o desemprego ficou com o segundo lugar; e, como esperado, a salde publica ficou com o terceiro.

Em nome desta Assembléia, agradego ao Deputado Rogério Correia, aos senhores, ao sindicato e as associagbes. Se ndo chegarmos a algum
lugar melhor que este de hoje, estejam certos de que, pelo menos, fizemos uma reflexdo para tomarmos iniciativas quanto as agdes urgentes,
principalmente, as emergentes, que deixam muito a desejar. Mais uma vez digo que esta Casa se orgulha profundamente de contar com
Deputados como esses.

Palavras do Deputado Rogério Correia

Sr. Presidente desta sessdo, Deputado Rémolo Aloise, 1°-Vice-Presidente desta Assembléia; Deputado Adelmo Carneiro Ledo, Presidente da
Comissdo de Saude da Assembléia Legislativa; e demais membros da Mesa - gostaria de me eximir de citar todos vocés até para apressarmos o
nosso debate, mas de antem&o agradeco a presenga de todos. Fui procurado pelos diversos sindicatos que compdem a area dos trabalhadores
da salde a fim de comemorarmos o Dia Mundial em Defesa da Salde aqui, na Assembléia Legislativa. Tanto o Sindicato dos Médicos como o
dos Farmacéuticos, o dos Psicdlogos, o dos Enfermeiros, o Sind-Salde, enfim, todos nos solicitaram que esse dia fosse pautado por um debate
acerca dos rumos da salde publica em Minas Gerais e no Brasil.

N&o poderia ser diferente porque ndo poderiamos simplesmente fazer uma mera comemoragdo do Dia de Defesa da Saude, mas transforma-lo
também num dia de luta, como varios sdo os nossos dias em defesa da melhoria da salde publica em Minas e no Pais. Assim, solicitamos a
presenga de todos vocés e gostariamos de agradecer a cada um, que certamente nos ajudara muito na contribuigdo dos debates de hoje.

O Deputado Rémolo Aloise ja abordou com muito propriedade - e certamente é verdade - que o Brasil avangou muito em relagdo a saude
publica nas Ultimas décadas. Esses avangos resultaram de fatores diversos, tanto do ponto de vista de acesso a novas tecnologias médicas,
mas também por melhoria e investimentos, seja na area de prevencgdo, seja na de controle de doengas. Varias foram as doencas erradicadas no
Brasil. Também tivemos avancos importantes no problema do Programa de Saude da Familia, que vem sendo desenvolvido em escala nacional,
e com um grande potencial para consolidar uma assisténcia primaria a saude.

O Deputado citou também que ainda estamos longe de alcangar os indices mais desejaveis nesse campo. Por isso devemos tratar esse dia
como um dia de luta, mas ndo apenas de comemoragdo, mas um dia em defesa da salde, especialmente da saude publica.

Pesquisas indicam com tranquilidade que apenas as regides Sul e Sudeste apresentam, por exemplo, indicadores de mortalidade infantil
préximos ao aceitavel pela Organizagdo Mundial de Salde, até 20 Obitos para cada mil criancas; e que as doencas transmissiveis continuam a
afetar a qualidade de vida da populagéo e a desafiar as politicas publicas.

Esses dados ndo estdo associados apenas a precariedade no atendimento hospitalar e a falta de medicamentos. Revelam também caréncias do
Pais, segundo conceito mais amplo de salde, que abrange condicBes de alimentagdo, higiene, moradia, informagdo, preservacdo do meio
ambiente, e outras agGes de carater publico.



As solugdes para melhorarmos o quadro da salde no Brasil ndo sdo faceis, mas alguns caminhos para isso nos parecem imprescindiveis. Um
deles é promover a integragdo das politicas sociais, pensando na salde juntamente com a educagdo, a infra-estrutura, o saneamento
ambiental, a assisténcia social, a produgdo de alimentos, a geragdo de empregos - um conjunto de fatores, enfim, que propiciam a melhoria da
qualidade de vida.

O Governo do Presidente Lula se tem esforgado para melhorar esse quadro geral no Pais, abandonado por anos de politica neoliberal e de
mercado.

Quando a Constituicdo de 1988 instituiu o Sistema Unico de Salde - SUS -, aqui ja lembrado pelo Deputado R&molo Aloise -, regulamentado
por lei em 1990, ai, sim, estabeleceu-se uma base sdlida para fazer cumprir um preceito que define a salide como direito universal. Em outras
palavras, a Constituigdo disse que é dever do Estado garantir a todos os brasileiros o acesso, o tratamento igualitario e o atendimento integral
nos servigos de salde.

Apesar de a Constituigdo haver instituido o SUS, somente a partir de 2000, por meio da Emenda a Constituicdo n° 29, foram estabelecidos, em
definitivo, os indices obrigatérios de investimento no SUS, tanto no que concerne as obrigatoriedades da Unido, quanto as dos Estados e dos
municipios. Apesar de concretizados esses indices em lei, essa questdo ainda é extremamente polémica. Minas Gerais, por exemplo, nunca
cumpriu essa obrigagdo constitucional.

Noés, Deputados do Bloco PT-PCdoB, apresentamos ao Ministério PUblico do Estado e a Procuradoria da Republica denlncias de que a Emenda a
Constituigdo n° 29 ndo estava sendo respeitada. Posteriormente a essas representagdes, foram realizados diversos estudos. O Ministério
Plblico Estadual, por meio da Promotora Josely Ramos Pontes, apresentou uma agdo civil publica, denunciando que o Estado, nos anos de
2000, 2001 e 2002, ndo respeitou o preceito constitucional. Portanto o déficit do Estado para com a salude soma aproximadamente
R$665.000.000,00 nesses trés anos. Isso foi feito a partir de notas técnicas apresentadas pelo Ministério da Salde. Essa agdo ainda ndo foi
julgada, apesar de ja ter havido tempo suficiente para tramitar.

O Ministério Publico Federal, por meio do Dr. José Jairo, também com representagdo do nosso bloco, e, posteriormente, reiterada pelo
Deputado Adelmo Carneiro Ledo, entdo Vice-Presidente da Assembléia e atualmente Presidente da Comissdo de Salde, deu entrada a uma
agdo civil preventiva, alegando que era necessario que a Unido bloqueasse R$376.000.000,00 de repasse, referente ao ano de 2004, ja que o
orgamento daquele ano ndo previa o cumprimento da Emenda a Constituicdo n® 29. Essa agdo encontra-se na justica, mas ainda ndo tivemos
uma resposta.

E preciso cobrar da justica federal, especificamente do Dr. Militdo julgamento mais rapido dessa acdo, que pretende que Minas Gerais deixe de
ter repasse para o caixa Unico, ou seja, para que o repasse fosse direto para o fundo estadual de salde, pois ja era previsto que a Emenda a
Constituigdo n® 29 ndo seria respeitada no ano de 2004. Nesse ano, nosso bloco apresentou uma emenda, julgando equivocado o orgamento
enviado pelo Governador do Estado. Infelizmente, a Assembléia Legislativa, por maioria, aprovou o orgamento com essa falha, ndo respeitou,
portanto, a Emenda a Constituicdo n® 29. Nesse sentido, o Dr. José Jairo estimou um prejuizo - que acabou ocorrendo - além da previséo, ou
seja, superior a R$376.000.000,00. Uma coisa é o que foi orgado, outra o que foi gasto. O Dr. José Jairo chegou a pedir ao Procurador-Geral de
Justica da Republica que houvesse uma intervengdo do Estado, por meio do Supremo Tribunal Federal, para fazer valer no ano de 2004 um
orgamento, o qual ele previa equivocado, aprovado na Assembléia Legislativa por maioria.

Ocorre que, mesmo com essas acdes, tive acesso a nota técnica do ano de 2003, a disposicdo no "site" do Ministério da Salde ha 15 dias.
Agora fica claro que, em 2003, o Estado deixou de obedecer a Constituicdo, ndo investindo mais de R$405.000.000,00 na salde, ou seja, mais
de R$34.000.000,00 por més, segundo o Ministério da Salde. Pelos nossos calculos, a situacdo sera ainda pior em 2005, e o déficit devera
atingir R$70.000.000,00 por més, conforme o orgamento aprovado pela Assembléia Legislativa, também nesse caso com voto contrario do
Bloco PT-PCdoB, que mais uma vez denuncia o ndo-cumprimento, inclusive a parte orgamentaria, da Emenda a Constituigdo n° 29.

Noutro dia, o Secretario reclamou que o Estado possui um déficit aproximado de R$47.000.000,00 ao rpés, estando a beira de um colapso que
pode causar prejuizos a salde publica, caso o Governo Federal ndo remeta esse percentual adicional. E claro que somos - e sempre seremos -
solidarios com o Governo Estadual, por reivindicar mais dinheiro para o setor, porque, de fato, muito pouco é aplicado no Pais. Mas é preciso
que ele cumpra a Emenda a Constituicdo n° 29, que, repito, nunca foi cumprida. Além disso, estamos diante de um caso em que ndo ha
acatamento de ordem judicial para o fornecimento de medicamentos, conforme agdo da Dra. Josely contra o Estado. O pronto-socorro de
Venda Nova corre o risco de ser privatizado, o que também tem provocado agdes na justica, também por parte do Ministério Publico.

Infelizmente, ndo poderiamos deixar de abordar esse quadro que temos visto na salde publica em Minas no dia de hoje. Sinceramente,
precisamos comegar a debater, Deputado Rémolo Aloise, até mesmo a possibilidade de constituicdo de uma CPI nesta Casa, caso o Governo
Estadual realmente ndo queira promover uma discussdo séria sobre os investimentos na area. Denunciamos ha muito tempo e voltamos a
repetir que os percentuais da emenda, desde o seu estabelecimento, em 2000, ndo foram respeitados no Estado; portanto é necessario que o
parlamento se debruce sobre a questdo, por meio da Comissdo de Saude - presidida pelo Deputado Adelmo Carneiro Ledo -, e analise a
constituicdo de uma CPI para estudar o que pode ser feito para obrigar o Estado a respeitar o preceito constitucional, porque as agdes do
Ministério PUblico ndo tém sido suficientes para isso. Sei que, evidentemente, esse ndo é um problema da Secretaria de Saude. N&o criticamos
0 Secretario Marcus Pestana, muito menos o nosso companheiro Hely Tarquinio, mas é necessario que o Governo do Estado corrija essa
situagdo e passe de fato a cumprir o que dispde a Constituigdo, o que depende da vontade politica do Governador.

Provavelmente essas questdes serdo abordadas com maior propriedade, por meio de informagSes mais precisas, pelos expositores.
Agradecemos mais uma vez a eles e aos demais participantes deste debate e esperamos que os esclarecimentos e as opinides aqui emitidas
contribuam para a construgdo de um sistema de salde mais justo e mais eficiente para o Brasil e particularmente para Minas Gerais.

Aproveito a oportunidade para homenagear todos os profissionais do setor pelo Dia Mundial em Defesa da Saude, desejando-lhes sucesso e
realizagdo pessoal em suas atividades, apesar das dificuldades que enfrentam. Muito obrigado.

A Presidéncia comunica que os trabalhos serdo coordenados pelo Deputado Adelmo Carneiro Ledo, Presidente da Comissdo de Saude desta
Casa.

O Sr. Coordenador (Deputado Adelmo Carneiro Ledo) - Neste momento, iniciaremos as palestras. Ouviremos primeiramente o Sr. Hely
Tarquinio, Secretario Adjunto de Saude do Estado de Minas Gerais, que dispord de 15 minutos para a sua exposigao.

Palavras do Secretario Adjunto Hely Tarquinio

Saldo os Deputados Rémolo Aloise, Adelmo Carneiro Ledo, Presidente da Comissdo de Saude, e Rogério Correia, autor do requerimento para
realizagdo desta reunido. Louvamos esse pedido. O dia de hoje, que ndo poderia ser esquecido, possui dupla finalidade: lutar pela salude e
desenhar o cenario da saude em que vivemos. Além dos Deputados, saldo a Promotora Josely, do Ministério Plblico, os demais companheiros
da Mesa, o publico presente, os demais Deputados, ex-companheiros, os amigos e a imprensa.



A Secretaria participa desta reunido com muita alegria. Como diz a lei, a salde é direito do cidaddo e dever ndo somente do Estado, mas
também de todos noés; logo, o responsavel por ela ndo é somente o Governo. Essa luta, essa cruzada, € contra o sofrimento humano.

Este espago é louvavel para comemorarmos hoje o Dia Mundial em Defesa da Saude, em defesa da salde do povo mineiro, no caso. Compete-
nos analisar o cenario da salde no mundo, ou seja, esse contexto multifacetado existencial da propria vida, que contribui para que tenhamos
bem-estar. Por conceito, salde é um estado de perfeito bem-estar. Na realidade, ndo ha nada de perfeito na Terra. Satude é um estado de
bem-estar psiquico, mental, organico, bioldgico e social, que se inicia na familia. Nenhum ser é uma ilha. Convivemos com mil problemas na

familia e num contexto de grupamentos distribuidos por toda a Terra, onde ha 6 bilhGes de pessoas.

Queremos, como se fosse uma cadmera de televisdo, mostrar todos esses cenarios, até chegarmos ao Brasil, onde ha 185 milhdes de pessoas.
Minas Gerais, que é a sintese do Brasil, € uma miniatura, mas ndo chega nem a isso. Ela é 10% do Brasil em populagdo, em problemas e em
verbas. Do ponto de vista socioecondmico, temos diferentes regiGes e realidades em nosso Estado do ponto de vista socioeconémico. Temos
uma geografia diferente, que faz histérias diferentes no Estado.

Temos, entdo, que voltar a nossa mente, o nosso raciocinio para os 853 municipios. A maioria deles vive do Fundo de Participacdo. E
importante esse alerta.

Quando pensamos em salde, sonhamos com o bem-estar de todos. Temos que trabalhar, como tem trabalhado a Bancada do PT nesta Casa
assim como todas as outras, cada uma na sua ideologia, buscando observar os cenarios e os desafios que existem no mundo, que sdo
recomendados pela OMS e pela OPAS, que estabelecem as diretrizes, os objetivos, a fim de atingirmos o desenvolvimento no milénio,
promovendo a salde, precavendo-nos contra os males, contra as doengas, promovendo o bem-estar das pessoas no tratamento, na prevencdo
e na recuperacdo do ser humano, no seu contexto familiar, na sua geografia especifica, que é o municipio.

O SUS é uma sinergia de trés engrenagens, envolvendo os Governos Federal, Estadual e o municipio. A Constituicdo de 1988 jogou toda a
responsabilidade no municipio. A iniciativa da salide parte do municipio, do gestor. Muitas vezes, dos 853 municipios, 700 ndo tém condicGes
de manejar a parte juridica, a ferramenta do direito para conseguir a saude.

Portanto, é preciso analisarmos essas dificuldades, para ndo dizermos que a Emenda n° 29 ndo é cumprida. Existem obstaculos, inclusive em
termos mundiais.

Trago todas essas dificuldades, para ndo sermos fanaticos nem axiomaticos ao pensarmos que a salde é para todos. Aceitamos as criticas,
que, quando construtivas, sdo necessarias, no entanto queremos também dizer das dificuldades.

Os objetivos da OMS sdo: redugdo da pobreza, do analfabetismo, superagdo das diferencgas sociais, ndo-discriminagdo de ragas, de pessoas, de
geografia - as vezes, alguns vivem em verdadeiros guetos -, redugdo do desemprego, da violéncia, da desestrutura familiar. Tudo isso existe no
mundo inteiro, mas, num Pais em desenvolvimento como o Brasil, precisamos reconhecer isso em quase cinco mil e tantos municipios.

O nosso Governo Lula esta a frente de um programa, o Fome Zero, especial, que visa combater a desnutricdo no Nordeste, onde ele nasceu.
Isso é muito importante.

Vivemos, também, um perfil epidemioldgico cada vez mais crescente, de doengas infectocontagiosas, inclusive o HIV, de doengas sexualmente
transmissiveis, de doengas parasitarias, da tuberculose, que aumentou, no Brasil e no Peru, mais do que em toda a América do Sul.

O Brasil estd repleto de megaldpoles, como exemplo podemos citar Belo Horizonte e S&o Paulo. Portanto, temos que pensar no desafio da
ecologia social.

Agua potével, salide ambiental, tudo anda junto. O Governo, por sua vez, tem que absorver e enxergar, fazer diagndstico e encontrar saidas.

O que vamos interpretar aqui, hoje, € o aspecto existencial do contexto humano, o que da vida. E isso envolve transporte, agua potavel,
tratamento de esgoto. E importante frisar que as favelas estdo em volta desses prédios monumentais que existem em Belo Horizonte, Sdo
Paulo e Rio de Janeiro.

O Estatuto da Cidade é uma lei que regulamenta como deve ser a cidade. Gostaria de dizer para os juristas, principalmente para nds,
legisladores, que ha um oceano entre o Estado de direito democratico, em que o legislador de 1988 sonhou com um mundo de bem estar, de
conforto e felicidade, e o Estado de fato que é este. Temos que trabalhar muito, porque os desafios serdo inimeros. Temos que estar de maos
dadas, compreendendo. Compreensdo é amor. Entra ai também uma coisa muito importante, pregada mas ndo praticada, a ética. Etica quer
dizer: cuidado com o outro. Ai a equipe multidisciplinar entra para trabalhar.

Queria fazer esse introito para abordar o que o Governo Aécio Neves tem feito, embora reconhegcamos que estamos muito distantes do Estado
de direito.

Gostaria de deixar aqui uma reflexdo para os juristas: a Emenda n° 29 carece de uma interpretagdo melhor para se estabelecer no Congresso
Nacional. Precisamos de uma lei complementar para a salde, precisamos definir a saude. Falo de cadeira, porque sou médico e estou
acostumado a ver as pessoas sofrendo e morrendo nas filas em todo o Brasil.

N&o estou aqui para fazer defesa, mas para ser justo. Todos enfrentamos dificuldades, e o Governador Aécio Neves, com sua equipe, sabendo
de todo esse cenario, planejou a salde estabelecendo seis projetos estruturadores. O primeiro € o PDR. Mandou fazer um levantamento, de
todo o Estado, um mapeamento de Minas Gerais para ver qual a forma de acolhimento para tratar o paciente - ambulatorial ou internagdo.
Estabeleceu uma hierarquia no projeto para se fazer o Plano Diretor de Regionalizacdo - PDR - pensando com o espirito de equidade no tempo,
dos estratos sociais, do pobre, do médio e do rico. O pobre tem que ser atendido primeiramente. Em todo o Estado, o olhar foi muito mais forte
no Norte, no Mucuri, no Jequitinhonha, onde estdo nossos irmdos com o maior indice de mortalidade no primeiro ano de vida. A cada mil
criangas que nascem, 40, 45 morrem no primeiro ano de vida. O prezado trabalhador pelo povo, Deputado de alta representatividade, Rogério
Correia, mostrou que queremos baixar esses nimeros para em torno de 20. Entdo, nosso primeiro projeto estruturador é a montagem dessa
rede para acolher a atengdo basica do municipio. Existem Prefeitos que reivindicam aparelhos de ultra-som para municipios com 5 mil
habitantes. Ndo é possivel, e o Prefeito ndo entende. E uma questdo técnica, dificil de ser mostrada, embora tenhamos as Diretorias
Descentralizadas de Salde - DADES. Ainda ndo ha uma grande convivéncia do Prefeito com as DADES e o gestor, entdo temos muita
dificuldade de informagdo, mesmo que seja uma informacdo oficial. Precisamos que vocés nos ajudem a levar essa mensagem do objetivo, da
estruturagdo, de como conseguir a saude. Isso tem que ser divulgado nas radios comunitarias, na televisdo, em todos os meios de
comunicacgdo, todos os dias.



Essa rede esta sendo construida de acordo com os recursos necessarios, mas é um processo demorado.

Estamos construindo o PDR. Dividimos Minas Gerais em 13 macrorregides, cada uma com um ou dois pdlos, aquelas cidades que atendem
melhor, que tém um atendimento mais complexo; em 75 microrregiées, com um ou dois modulos, ou seja, cidades mais importantes.

Nessas 75 microrregides e macrorregies, fizemos um sistema de referéncia e contra-referéncia, tomando por base varios fatores, como
distancia, estrada asfaltada, facilidade de acesso, etc., para promover o chamado acesso universal, tdo necessario. E a igualdade, a equidade.

Entdo, nessa busca permanente, queremos as criticas para a construgdo desse sistema, sem ideologia partidaria e sem espirito armado. Vamos
desarmar os espiritos e manter a esperanga de materializar os fatos dentro do Estado democratico de direito.

Esse é o cenario de construcdo da rede, desde o posto de salide mais simples até o hospital mais complexo em toda a Minas Gerais, facilitando
0 acesso a saude mais proximo de casa. Por exemplo, agora sera inaugurada uma terapia renal em Salinas, para que os pacientes ndo se
desloquem para Montes Claros a fim de fazer hemodialise.

N&o tenham duvida, a demanda é crescente e o pdo é pouco. E preciso imitar Jesus Cristo, multiplicando o p&o e o vinho, mas para isso é
indispensavel honestidade, é necessario que se leve o problema a sério, ou seja, os indicadores sociais que compdem a saude. Entdo, é preciso
adentrar no estado democréatico da razoabilidade, aceitando as criticas e mantendo a esperanga. Esse é o primeiro projeto estruturador.

O segundo projeto estruturador seria o Viva Vida, com a fundagdo de um comité de defesa da salde e a redugdo da mortalidade infantil em
25% de uma maneira mais homogénea em Minas Gerais. Mas homogeneizar Minas Gerais, com as gritantes diferencas existentes entre o Sul, a
Zona da Mata e o Jequitinhonha, serd um milagre. No entanto, isso podera ser feito ao longo das geragdes, e ndo apenas em quatro anos. Isso
é fato, tanto é que o Governador Aécio Neves esta envolvido com esse problema, haja vista o constante na Lei de Diretrizes Orgamentarias, a
LDO, e no Plano Plurianual Governamental.

A Assembléia estd certa, todos os Deputados tém de cobrar e fiscalizar, de fato, nesta Casa.

A Secretaria de Saude é um 6rgdo de regulacdo e de normatizagéo - portarias do Ministério que obedecem aos principios constitucionais da
salide constantes nas Leis 8.080 e 8.142. As conferéncias nacionais sdo a alma do controle externo, do controle social, para melhorar o SUS. E
isso 0 que estamos fazendo. Vocés estdo de parabéns. Todos nds estamos atentos a isso. E vem de cima para baixo.

Participo de um processo de reabilitagdo auditiva, e estamos fundando 11 centros em Minas Gerais. Num primeiro momento, a portaria
estabeleceu uma dotacdo orcamentaria, que ja caiu para 10%, por isso falei que o peixe é muito e o pdo é pouco. E temos de aceitar, porque
vem |4 de cima. Entdo, esse processo ndo é partidario, é de todos nds.

O Viva Vida é o conjunto de agdes que iré promover a maternidade, os recursos humanos para as criangas, para o pré-natal das maes pobres,
solteiras, e que as vezes ndo tém nem familia. S3o pessoas que se encontram na linha da miséria, 20% do povo brasileiro. Os problemas de
eclampsia e cesariana serdo muito maiores nessas mulheres, que precisam da nossa compreensédo e, sobretudo, da salide nas escolas.

E o Governador Aécio Neves esta cuidando disso. Mas ressalto que ele tomou posse ha apenas dois anos, e esse é um projeto para oito anos.

Além do projeto Viva Vida, em que se injetaram R$12.000.000,00, temos o PROHOSP, que prevé a melhoria da qualidade dos hospitais e um
gerenciamento mais consistente, em que investiremos mais R$60.000.000,00; e o Programa Saude da Familia, que é a salvagdo da lavoura,
pois a saude vai em casa. Os médicos e os agentes de salde fardo um diagndstico de cada um dos 853 municipios, em sua area urbana e rural.
Para isso, serdo investidos R$48.000.000,00, que serdo acrescentados ao programa, uma iniciativa do Governo Federal. Serdo acrescentados
R$1.000,00 ou R$2.000,00 por cada equipe.

Temos ainda a farmécia de Minas, que consiste na construcdo de mais uma fabrica para fazerem os remédios gastos nos postos de salde. E
uma cesta basica com 40 itens.

Finalmente, temos o transporte sanitario, mais um projeto estruturador. J& foram distribuidas 380 ambuldncias: 320 para os municipios
menores; 30, para 0s municipios maiores, com UTI, etc.; e 30 para o Corpo de Bombeiros.

Com o Viva Vida, estamos aumentado o nimero de UTIs neonatais e infantis, para diminuirmos a mortalidade materno-infantil e promovermos
uma eugenia da raga brasileira, ou seja, queremos promover o bem-nascido.

O Governador estd atento e ja mudou Minas Gerais de rumo, girando 90°. Agora temos um novo horizonte e 20 anos para resolver a situagdo e
executar os projetos estruturadores. O Governador podera ficar quatro ou oito anos a frente do Governo de Minas, mas nenhum outro podera
mudar esse rumo, pois Minas esta ligado nessa sinergia com o Governo Federal, mesmo que esse seja de um partido diferente.

Agradegco mais uma vez a oportunidade. Estamos todos em uma mesma luta. Vamos estabelecer uma verdadeira cruzada para melhorar a vida
do ser humano, ndo discriminando ninguém e convivendo com as dificuldades, mas sempre sonhando com algo melhor.

Deixo aqui uma proposta. Temos de pensar que o estado de direito foi muito utdpico quando foi tracado em 1988 e que o estado de fato
convive com todo o cenario que mencionamos. Somente investiremos direito em salde como estdo cobrando quando tivermos uma lei
complementar como existe na educacdo, irma gémea da salde. Muito obrigado.

Palavras da Secretdria Adjunta Maria do Carmo

Boa tarde a todos. Em primeiro lugar, agradeco o convite da Assembléia Legislativa para estarmos aqui nesta data, muito cara para nés do
SUS-BH.

Cumprimento o Deputado Rémolo Aloise, Vice-Presidente da Assembléia, e o Deputado Adelmo Carneiro Ledo e, em seus nomes, todos os
outros companheiros da Mesa. Cumprimento ainda o plenario, na pessoa da Fatima, nossa querida Presidente do Conselho Municipal de Belo
Horizonte.

No Brasil, temos um SUS constitucional, que se pauta pelos principios da integralidade, eqlidade e universalidade. Em sua concepgédo, ele



destinava 30% do orgamento da seguridade social em nivel federal para o custeio da salde. Esse SUS preconiza a distribuigdo dos recursos
com base epidemioldgica, visando a correcdo das desigualdades regionais; planos de cargos e salarios e uma carreira Unica para os
trabalhadores da salde; e o controle social. Esse é o SUS constitucional.

0O SUS de grandes avangos foi concebido na Constituicdo de 1988 e regulamentado em 1990, com, portanto, 15 anos de existéncia. Ele é muito
novo na histéria da salde publica brasileira, porém apresenta grandes avancos, que podem ser demonstrados por alguns numeros: 6 mil
hospitais, 440 mil leitos, 153 milhdes de consultas médicas. Ele mantém o principio da universalidade e possui ampla rede de controle social.

O SUS dos problemas tem sofrido ameaga aos principios da integralidade e da universalidade, em face da focalizagdo e da gestdo por
programas. Um dos principios mais caros do SUS é o da integralidade, que suplanta a gestdo por programas, que tende a focalizar, se ndo
populagbes, algumas situagbes de salde, que tém a sua relevancia, mas ndo atingem todo o sofrimento humano e toda a necessidade da saude
da populagdo. Portanto, a gestdo por programa apresenta lacunas que, muitas vezes, sdo fatais para o bem-estar e para atingirmos uma saude
de qualidade para todos.

Falta uma politica para a média complexidade. Dispomos de uma politica muito clara no Pais para a atengdo bdasica, por meio do Piso da
Atengdo Basica - PAB - e por meio das normas de financiamento do PSF. Dispomos também de uma politica muito clara para a alta
complexidade, que, historicamente, tem sido um segmento privilegiado no financiamento, apresentando, portanto, pequenas lacunas.

A nossa maior lacuna esta na alta complexidade. Mencionei, no Encontro Estadual de Saude, que, nesse caso, o cidaddo é atendido pelo médio
generalista, de qualidade; porém, o que se pede em conseqiiéncia desse atendimento para chegar-se a um diagndstico, como ultra-som,
bidpsia e exame de raios X mais complexos, nem sempre conseguimos oferecer, até que se atinja um tratamento de alta complexidade, em
que ndo temos demanda reprimida. Nesse caso, o cidaddo morre ou tem o seu problema agravado pela falta de politica nos trés niveis para a
média complexidade.

Estd novamente a nossa porta a ameaca do pagamento complementar, que ja aconteceu em anos passados. Ha os que defendem que aqueles
que tém condigbes poderiam usufruir de acomodagdes especiais, sendo que uma parte seria paga pelo SUS e outra pela iniciativa privada. Isso
levaria a mais uma tragédia na segmentacgdo, pois s6 os que dispdem de algum recurso para o pagamento complementar teriam acesso ao
servigo.

Ha a questdo do subfinanciamento, ja citado pelo Deputado Rogério Correia, com a média dos Estados brasileiros investindo ndo mais do que
7% dos seus recursos na salude, quando deveriam investir 12%, segundo a emenda a Constituicdo. O Deputado Rogério Correia apresentou
numeros mais fidedignos, mas creio que a execugdo dessa aplicagdo pelo Estado, em 2004, foi em torno de 6%. A Emenda a Constituigdo n° 29
ndo foi regulamentada. E a divida externa é vista como impedimento para mais investimentos de forma global, em nivel federal, na area da
saude.

Ha também o problema da ma gestdo dos recursos disponiveis. Estou falando de forma genérica.

Isso redunda em desigualdades locais e regionais, tanto nas condicdes de salde quanto em termos de acesso. Mas temos experiéncias
positivas. Ai, vou falar um pouco sobre o SUS de Belo Horizonte, que investiu, em 2004, 19% do seu orcamento em salde. Temos o melhor
programa de saude da familia do Pais, com 503 equipes, o que representou uma extrema ampliagdo do acesso da populagdo a atengdo basica.
Na média complexidade, em que h& um estrangulamento em nivel nacional, estamos fazendo movimentos para ampliar o acesso as consultas
especializadas, aos exames de apoio, diagndstico e terapéutica. Um dos projetos especiais nessa area é a construgdo dos centros de
especialidade médica, mencionados na campanha eleitoral do Prefeito Fernando Pimentel. Vamos torna-los realidade nestes quatro anos.

Na atengdo hospitalar de alta complexidade, os dois Ultimos anos da gestdo municipal foram marcados por movimentos vigorosos no apoio a
hospitais, para que ndo houvesse um retrocesso na oferta de leitos. O exemplo maior disso foi o0 movimento de revitalizagdo da Santa Casa,
hospital com capacidade para 200 leitos, chegando a ter 250. Hoje estamos com 750 leitos ativos. Estamos fazendo a contratagdo com os
hospitais. Os contratos da Santa Casa e do Hospital das Clinicas sdo dois exemplos. Por meio de metas quantitativas e qualitativas,
pretendemos ampliar o acesso e imprimir qualidade a prestagdo de servico. Temos dado como resolvida, apesar de haver momentos de
sazonalidade, em que a situagdo fica um pouco critica, a questdo dos leitos neonatais, que ha trés, quatro anos constituia-se num grande
problema, com morte de criangas.

Na vigiléncia a saude e controle de endemias, temos a dengue controlada, apesar de termos tido uma grave epidemia ha cinco, seis anos. Hoje
temos nimeros de casos em patamares bastante aceitaveis.

Somos referéncia nacional na saude do trabalhador. Temos uma vigilancia sanitéria qualificada.

Gostaria de concluir dizendo que, apesar de todos os problemas que temos na questdo da relagdo de trabalho, na média complexidade, na
oferta de leitos qualificados de clinica médica e CTI, nas consultas especializadas, na questdo da leishmaniose, estamos caminhando bem.
Quanto a leishmaniose, estamos em fase de implementagdo de programas para redugdo da doencga, dentro dos recursos tecnolégicos
disponiveis hoje. Temos resultados e comemoragbes, como a redugdo da mortalidade infantil em Belo Horizonte. Fizemos descer o nivel de
mortalidade, também. De 34 6bitos em 1.000 criancas nascidas vivas, fomos para 13,3. Talvez seja esse nosso maior motivo de comemoracdo.

E temos dez anos de gestdo de um sistema que, com todas as suas contradigbes, tem sido motivo de alegria para a gestdo democratico-
popular em Belo Horizonte. N&o nos arrependemos, em nenhum momento, de estarmos a frente dessa gestdo.

O terceiro, entre varios motivos para comemoragdo, € que temos uma ampla rede de controle social em Belo Horizonte, um Conselho Municipal
de Salde que é referéncia nacional e motivo de alegria dos Conselheiros. Apesar de alguns momentos de dificuldade, temos conseguido
conduzir gestores, trabalhadores, usuarios e a discussdo das dificuldades e propostas de solugdo dentro de principios éticos e democraticos.

Belo Horizonte tem muitos problemas, mas muitos motivos para comemoragéo neste Dia Mundial da Saude.

Palavras da Promotora de Justica Josely Ramos Pontes

Boa tarde a todos, principalmente ao Deputado Adelmo Carneiro Ledo, na pessoa de quem saldo os ilustres componentes desta Mesa.
Cumprimento também o Sr. Garcia, importante Conselheiro para a populacdo de Belo Horizonte.

O Ministério Publico foi citado devido as iniUmeras agdes que ajuizou contra o Estado, na tentativa de fazé-lo cumprir seu dever na execugdo dos
servigos de salde. Além disso, a Constituicdo foi classificada como utdpica e como um plano de idéias distante da realidade brasileira. Porém
nunca é tarde para esclarecer que a Constituicdo brasileira, segundo estudiosos, € um plano de metas e, como tal, ndo teria obrigagdo de
refletir a realidade brasileira do momento, mas, sim, de estabelecer o compromisso de todos para constituir o que queremos como Nagdo.



Muitas vezes € frustrante fiscalizar o SUS, pois ha uma desmedida quantidade de interesses que desconhecemos penetrando em tudo o que diz
respeito a salde publica no Pais. E frustrante perceber o desrespeito ao controle social. Ndo me refiro a Belo Horizonte, apesar de haver
dissenso, mas esta Assembléia permitiu que fossem instituidas neste Estado OSCIPs, o que desrespeita uma deliberagdo do Conselho Estadual
de Salde na Ultima conferéncia estadual.

No dia em que se comemora a defesa da salde, devemos nos perguntar do que sofremos. O que realmente nos tira o sossego no que diz
respeito a sadde publica neste Pais? Como profissional do direito, creio que o maior pecado cometido contra o cidaddo é ndo informa-lo em
relagdo aos seus direitos na salide publica. O cidaddo ndo se sente dono do sistema ou financiador dessa politica e ainda enfrenta as mazelas
do sistema como se estivesse com um pires na méo implorando por seu direito, como se o Estado estivesse Ihe fazendo uma caridade.

A falta de informacgdo faz com que o cidaddo ndo exerga plenamente sua cidadania sanitaria no momento de reclamar, fiscalizar e controlar; ou
faz com que aceite que o Estado anuncie, pela televisdo, que o déficit é zero, quando na verdade hda um déficit social que ndo é visto dos
gabinetes, pois de 1& ndo se enxergam as filas nem o sofrimento de Belo Horizonte, devido a falta de estrutura do sistema de salde no interior.

O Estado é muito diplomatico e habilidoso para dizer o que faz de bom, mas em nenhum momento diz que ndo cumpre a emenda a
Constituigdo. Além disso, o que anuncia ainda tem de dividir com IPSEMG, Policia Militar, COPASA, FEAM, etc. Essa manipulagdo de dados é
mais aviltante que o ndo-cumprimento da emenda a Constituicdo. Ndo podemos responsabilizar a Secretaria de Estado de Saude por isso, mas
podemos responsabilizé-la pela quantidade de fraudes que ocorrem com o dinheiro da salde no interior, as quais o Estado ndo audita. Como
cidadd, pego que se regulamente a carreira de Auditor no Estado, para termos mecanismos claros, pois o dinheiro da salde passa por uma
situagdo particular. H& um repasse federal importante. Dai, tem-se a hemodidlise em Salinas, porque o servico é bem remunerado. Essa € a
parte gorda, a economia cega, que considera a saude boa porque transplanta, realiza hemodidlise e faz cirurgias de alta complexidade, mas
também amputa. Queremos a boa economia, que ndo permite que as pessoas adoecam e que se chegue a esse nivel de complexidade.
Queremos ter o bom gasto. Se os recursos sdo escassos e ainda os gastam mal, como faremos? O problema da fraude na salde é seriissimo,
disse isso ao Secretario de Estado nesta Assembléia. Se ndo tivermos mecanismos claros de controle, ndo serd o Conselho de Saude que
conseguira fiscalizar as contas publicas. Se Promotor de Justica encontra dificuldade para fiscalizar, imaginem se o controle social conseguira
entender a celeuma do orgamento publico. Se isso ndo esta claro, fica dificil.

Como disse anteriormente, recurso federal é destinado aos fundos de salde estaduais ou municipais. A verba federal ndo é auditada pelo
Tribunal de Contas do Estado, pois ndo é da sua competéncia audita-la. O Tribunal de Contas do Estado s¢ fiscaliza e audita o dinheiro estadual
e o municipal. O Tribunal de Contas da Unido, que deveria fiscalizar esse dinheiro federal, ndo tem pernas para auditar os municipios. O que
acontece com o dinheiro federal que passa a ser patrim6nio do municipio e do Estado, que mandam as contas, para a avaliacdo do Tribunal de
Contas, anos depois, apds a saida dos Prefeitos e a morte de muitos Secretarios? Ndo temos mais a quem perseguir.

A discussdo preocupa imensamente o Ministério PUblico. Ndo sabemos para onde estd indo o dinheiro da salde. Quem diz que sabe esta
mentindo. Se ndo tivermos Auditores que fiscalizem o sistema de salide neste Estado, estaremos brincando e a salde se tornard indefensavel.

A salde vai bem, obrigada, onde o poder publico estd sentado nela ou onde é lucrativa e o interesse privado estd plantado, como é o caso da
hemodidlise e dos transplantes.

Quanto a auditoria, considero gravissimo o descumprimento reiterado por parte do Secretdrio de Saldde na dispensagdo de medicamentos
excepcionais. Participei de uma reunido, no Hospital das Clinicas da UFMG, que tratou de medicamentos para doentes renais. Chocou-nos a
noticia de que criangas que realizam hemodidlise terdo de retirar as paratiredides porque o Estado ndo forneceu o Calcitreol, que é a vitamina D
injetavel, regularmente. Entristece-nos esse descompromisso da Secretaria com a dispensagdo farmacéutica, cujo financiamento é
compartilhado. O Estado nédo aplica dinheiro sozinho; a Unido manda recursos para a compra de medicamentos excepcionais. Essa discusséo é
complicada. H& uma agdo de improbidade administrativa que torna o Secretario inelegivel. Na semana passada, ele disse que, de onde estd, o
Ministério PUblico ndo o pega. Esses desafios s&o interessantes do ponto de vista pessoal, mas ele ndo sabe quantas pessoas morrem por conta
do desabastecimento de medicamentos excepcionais. Vemos essa guerra surda acontecer e ndao nos preocupamos com o alcance de
determinadas posturas.

O Deputado disse que ndo queria falar do sucateamento dos hospitais. Eu quero falar do sucateamento dos hospitais, do que acontece de ruim
neste Estado, porque ndo cabe ao Ministério Publico blefar. Talvez, a posigdo mais interessante na discussdo das politicas publicas deste Pais
seja a de que ndo estou na Promotoria de Justica de Defesa da Salude para blefar, para ndo dizer aquilo que devo dizer.

A CPI esta ai, Deputado. Coloco & sua disposicdo a vistoria que o CRM realizou na rede FHEMIG. E estarrecedora! N&o é possivel descumprir a
emenda e falar em OSCIP, com o sucateamento que se faz dos profissionais de salde deste Estado, pessoas corajosas e audaciosas por
estarem de plantdo numa unidade da FHEMIG.

E isso € real. Ndo € de vez em quando que faltam medicamentos, acontecem problemas. A situagdo ndo € sazonal. Essa € a rotina das pessoas
que estdo la. E preciso sabermos claramente o que esta por tras dessa questdo. A Dra. Maria do Carmo falou de programas de distribuicdo de
recursos. Ndo sabemos para onde vai o dinheiro que o Estado distribui ao Pr6-Hosp, ao Programa Viva a Vida. Os critérios ndo sdo claros. Nao
ha controle dos gastos. Perguntamos ao Secretario de Saude do Estado: "O senhor sabe se o dinheiro que estd enviando estd sendo gasto 13?".
Ele nos respondeu: "Ndo, ndo temos condigdo de saber".

Penso que a nossa luta é muito maior. Como o Secretario falou, a salide precisa de muitas mdos dadas. Todavia, é preciso termos cuidado,
sabermos a quem estamos dando as mdos. Se ndo conhecermos claramente os interesses, ndo saberemos aonde ir, aonde chegaremos. Em
um evento do Ministério da Salde sobre controle social e articulagdo, do qual o Estado se negou a participar, foi dito que néo temos pernas,
ndo damos conta das inUmeras fraudes, dos interesses escusos que permeiam a salde. E necessario que as pessoas da area fagam um esforgo
diuturno. Estejam certos de que a educagdo também pode vir a ser entregue a uma OSCIP. No entanto, essa area ndo possui dinheiro
suficiente para despertar o interesse da iniciativa privada e o que vem junto com ela, como financiamento de campanhas, fraudes, corrupgdo,
etc. Por isso, ndo ha interesse em se entregar uma escola publica a uma OSCIP. Ja a saude constitui um laboratério lucrativo que interessa - e
muito - a iniciativa privada. Se o poder publico ndo consegue executar um servigo por determinado valor, ndo é possivel que a iniciativa privada
consiga realiza-lo, com qualidade e compromisso publico, por muito menos.

Sabemos o que isso vai gerar. A experiéncia de outros Estados serve de exemplo. Ndo podemos pensar que € apenas o hospital de Venda
Nova. Temos de considerar o que esta por trés, a intencdo, o que vird depois do caso de Venda Nova. E bom pensarmos no que vem depois.
Lembramos que a conta de todas essas experiéncias, de todos esses desmandos vai para o mesmo lugar de sempre, ou seja, para o bolso do
usuario, que ndo se organiza, ndo se articula, ndo cobra de seus eleitos uma politica, um posicionamento claro com relagdo a saude publica.
Quanto a OSCIP de Venda Nova, deixo aqui o meu protesto, pois ela s6 foi permitida porque a Assembléia Legislativa de Minas assim o quis.

Obrigada pelo convite. A Promotoria de Justiga continua a disposigdo. Apesar dos pesares, o SUS é um grande, um ilustre sobrevivente. Alguns
herdéis anbénimos estdo lutando para que ele va adiante. J& disse a alguns Secretdrios de Saude: os senhores passam, mas nos
permaneceremos aqui.



Palavras da Sra. Conceigdo Aparecida Rezende

Boa tarde a todos! Em primeiro lugar, agradego-lhes o convite para vir a Belo Horizonte discutir a questdo da salde publica neste dia tdo
importante, Dia Mundial da Salde. Parabenizo o Deputado Rogério Correia pelo requerimento. Na pessoa do Deputado Adelmo Carneiro Ledo,
Presidente da Comissdo de Saude da Assembléia Legislativa, cumprimento os membros da Mesa. Cumprimento também todos os cidaddos de
Belo Horizonte e do Estado que estdo aqui presentes.

Tendo em vista todas as dificuldades, essa energia das pessoas é fundamental para manter a luta, muito embora, legalmente, tenhamos um
dos melhores sistemas de salde do mundo.

O Dia Mundial da Sadde é comemorado pelos 191 paises que compdem, desde abril de 1948, a Organizagdo Mundial de Saude. Comemora-se
esse dia no aniversario da OMS. Portanto, hoje a OMS completa 57 anos. Faz-se importante lembrar que o Dia Mundial da Salde foi
fundamentado no direito do cidaddo a salde e a vida e, conseqlientemente, no dever do Estado de prové-la. O objetivo é conscientizar a
populagdo da importancia da informagdo para prevenir doengas e garantir toda a atencdo necessaria, e conscientizar também os Estados do
mundo inteiro da responsabilidade de oferecer salde a todos os cidaddos. A OMS, com os 191 paises, define um tema a ser debatido a cada
ano em cada pais. Em 2001, debateu-se a salide mental, e, em 2004, a violéncia no trénsito. Todos os municipios do mundo, pelo menos os
dos 191 paises, e todos os Estados escolhem os temas que mais os incomodam.

O Brasil, com a China, foi um dos signatarios da constituicdo do Dia Mundial da Saide. Em 1948, o Brasil possuia movimentos intelectuais cujos
componentes eram completamente inconformados com a salde. Com a China, foi um dos paises que propugnou pela constituicdo da OMS e
pela definicdo do dia 7 de abril como Dia Mundial da Saude. Ap6s 57 anos, ha autoridades estaduais e municipais que ndo descobriram que é
responsabilidade do Estado assegurar aos cidaddos o direito a salde e a vida. O Brasil construiu, por intermédio do movimento sanitario, que
dura até hoje, um movimento que defendia um modelo de atengdo a saude e teve influéncia na sua implementagdo em outros paises. O Brasil
também fez uma andlise profunda da situagdo que viviamos até 1988, época em que se instituiu o SUS, que néo foi constituido por meia duzia
de Deputados ou pelo Governo da época, que, alids, era contra. O SUS foi constituido a partir de uma luta muito grande dos cidaddos deste
Pais - uma luta bancada por intelectuais, estudantes, trabalhadores da saude, movimentos populares, parlamentares e alguns governantes.

Essa avaliagdo foi feita pelo SUS nos aspectos epidemioldgicos. Até 1988, no Pais, tinhamos um dos maiores indices de mortalidade infantil do
mundo e também de mortalidade materna. Alids, temos até hoje um dos piores do mundo. Tinhamos uma organizagdo do SUS. Ha outros
indicadores epidemiolégicos como os da tuberculose, da hanseniase e de outras doengas. Concluiu-se que aquele modelo de atengdo a salde -
modelo que chamamos de medicocentrado, que s6 pensava em medicamento e atendimento ao doente e era composto por médicos e mais
médicos - s6 atendia as pessoas quando estavam morrendo e ndo resolvia o problema da vida. Ndo adiantava tentar resolver o problema das
pessoas na hora da morte.

Aquele modelo foi modificado pelo SUS e tinha a ver com a organizagdo do SUS daquela época. Aquele sistema era apenas para atender as
pessoas que trabalhavam, por meio de suas caixas de aposentadorias e pensdes e, depois, por meio do INAMPS, que atendia apenas consultas
médicas e vacinas.

As doengas que sdo transmitidas e podem ser evitadas por vacinas contaminam todas as classes sociais. O Estado brasileiro tomava conta das
vacinas para rico ndo morrer. Nao era por causa da morte de pobres que havia vacina. E o mesmo que acontece hoje ao ndo se atenderem os
tuberculosos, os hansenianos, etc., e ao se atender a quem tem AIDS. As doengas que atingem toda a populagdo, geralmente, sdo prioritarias
nos governos.

Essas discussdes sobre aquele modelo eram fundamentadas, e foi sendo construido um novo modelo baseado em uma ética que tinha como
principio respeitar a vida e dizer que o seguro-salde, as instituicdes privadas podem atender a salde no Brasil, mas ndo garantem a vida da
maior parte da populagdo brasileira. Elas sé garantem a vida daqueles que podem pagar.

Esse modelo, como ja preconizava a Organizagdo Mundial de Salde, tinha de ser publico, porque a vida ndo pode estar a disposicdo das redes
privadas e das empresas de seguro-saude do Pais. A vida tem de ser tutelada, garantida e assegurada pelo Estado. O modelo que o movimento
sanitario propds naquela época considerava uma nova ética nas relacdes dos cidaddos brasileiros entre si e da sociedade com o Estado
brasileiro. Uma ética que busca saber onde se gasta o dinheiro que é de todos e em beneficio de que interesses se destina o dinheiro que é de
todos os cidadaos brasileiros. Foi proposto um modelo de gestdo do SUS.

Ha os principios do SUS. Nao falarei dos principios de atencdo a salide porque vou considerar que a Maria do Carmo destacou bem os principais
principios da salde, mas me sinto na obrigacdo de falar de alguns deles, principalmente dos relativos a gestdo da salude. Em Minas Gerais,
varios desses principios correm riscos.

Primeiro, o SUS propunha que ndo dava para o cidaddo ser atendido em cada municipio do Pais e, no caso de haver algum problema, ter de ser
atendido pelo INAMPS, pela Prefeitura ou pelo Estado. O SUS prop6s um sistema que fosse Unico, que tivesse um gestor. Por exemplo, quando
preciso resolver um problema que ndo resolvo no hospital, preciso de um gestor que responda por esses atendimentos. Ndo posso sair
correndo atras dos donos de hospitais privados, de um Presidente que responda pelos hospitais e de outro que responda pela atengdo basica e
ambulatorial.

N3o posso me dar o direito de fazer isso, pois preciso do SUS. O Estado de Minas Gerais, como diversos outros, sempre foi muito atrasado.
Minas Gerais ndo unificou seu sistema até hoje, ou seja, existe um Secretdrio de Estado, um Superintendente ou Presidente da FHEMIG, etc. O
cidad@o ndo sabe a quem recorrer quando tem um problema. Nossa luta deve ser intensa.

Esta Casa aprovou as OSCIPs na area da salude em Minas Gerais. Como ndo ha salde, ndo é preciso haver OSCIP, mesmo estando na lei. Ser
atendido pela rede hospitalar de Minas Gerais é um risco de vida. Esse € um problema de saude publica, e ndo se sabe a quem recorrer.
Imaginem criar uma OSCIP a partir de Venda Nova, distribuindo-se por todos os demais hospitais! Por enquanto a ameaga publica é a de Venda
Nova, mas ndo é somente esse municipio que se encontra sob a gestdo da FHEMIG.

Todos os hospitais podem ser transformados, conforme a legislacdo aprovada. Isso ndo é gestdo Unica. O PSDB, no Governo do Fernando
Henrique, chamou isso de administragdo gerenciada, pois os administradores ndo querem enfrentar esse problema. E melhor terceirizar,
privatizar, passar para a frente, pois ndo da trabalho, e ainda pode haver terceirizagdo desses recursos na época da politica eleitoral. A gestdo
Unica do Pais esta ameagada em diversos lugares.

Inimeros governantes ndo respondem pela salude dos cidaddos. Exemplo disso é o sistema do Rio de Janeiro, que permitiu que gravidas,
recém-nascidos e criangas morressem e que muitas pessoas permanecessem com deficiéncias fisicas pela falta de atendimento. O Governo da
Unido teve de intervir nesse Estado. Essa ndo é a politica que o SUS defende. O resultado é que diversos municipios tém pedido a intervengdo
da Unido. Essa solugdo ndo pode ser adotada como pratica da nossa luta pela implementagdo do SUS.



Temos de defender a municipalizagdo da SUS. Assim como denunciamos o ndo-exercicio, ndo podemos permitir que quem ndo responde pela
salde da populagdo continue sendo eleito. Ndo da para entender o fato de que um Governo que deixou a situagdo do Rio de Janeiro chegar a
esse ponto seja reeleito pela mesma populagdo.

Existe uma contradigdo social. Como cidaddos, temos uma profunda reflexdo a fazer. Ndo podemos abrir m&o do principio da municipalizagdo
em favor de uma intervencdo federal, pois isso € um retrocesso no sistema. O Estado de Minas Gerais teria muitos motivos para intervir em
diversos municipios, se ele proprio ndo estivesse sendo objeto de intervengdo. Ndo podemos abrir mdo dos principios do SUS, dos direitos do
cidaddo.

Abordarei o financiamento solidario do SUS. A sociedade brasileira, quando defendeu na Constituinte - e foi aprovado na Constituicdo Federal -
que o SUS fosse ser hierarquizado, descentralizado, com controle social, com financiamento solidario, alegava que o dinheiro dos impostos é do
povo brasileiro, sendo que grande parte permanece na Unido e nos Estados, e muito pouco, nos municipios.

Entdo, qual é a defesa que fazemos disso? A Proposta de Emenda a Constituigdo n° 29 foi aprovada, e hoje muitos, ao se referirem a ela, ndo
entendem que emenda a Constituicdo ja é a Constituicdo. Falar em Emenda a Constituicdo n°® 29 é falar que quem ndo a cumpre ndo cumpre a
Constituigdo. O governante que ndo cumpre a Constituigdo tem de responder por esse ato perante a sociedade, o Poder Judicidrio e o Ministério
PUblico. Entdo, estamos diante de riscos institucionais graves, por termos, diante de nds, governantes com atitudes como essa. Além de ndo
cumprirem o dispostivo constitucional, ameagam e chantageiam outros poderes institucionais organizados e a sociedade, porque ndo a atendem
como deveriam.

Quanto ao financiamento solidario do SUS, por exemplo, a maior parte dos municipios brasileiros aplica na saude o que foi proposto pela
Constituicdo Federal, assim como o faz a Unido, mas a esfera estadual é a que menos tem cumprido esse dispositivo e suas obrigacdes de
atengdo a salde. Ndo investem no setor, porque o dinheiro ndo deveria ser direcionado somente para os seus proprios programas. Minas nédo
pode ficar apenas com o minimo de aces de média complexidade, que sdo de sua responsabilidade; o Estado tem de repassar recursos aos
municipios. Hoje, ndo vemos praticamente recursos dos Estados nos municipios. Tive a oportunidade de ser Secretdria de Saude de Betim, que,
durante quatro anos, ndo recebeu nenhum tostdo do Estado para gerenciar o municipio, situagdo que permanece até hoje. Mal conseguimos
atender, no nivel de média complexidade, os pacientes encaminhados para o Estado e também ndo conseguimos dizer: "Hoje é dia de Minas
Gerais ou outros Estados repassarem recursos financeiros ‘in cash’ para os municipios". Ndo ha repasse financeiro em dinheiro para cobrir
gastos com a salde, o que € muito grave, precisa ser denunciado e constitui o descumprimento do que se preconiza na OMS ha 57 anos! A
nossa luta é imensa.

Gostaria de fazer referéncia a uma questdo central: por que n&o é possivel resolver o problema do controle dos recursos do Fundo Estadual de
Saude de Minas Gerais? Sera que o gestor estadual o faz? Ndo. E por isso que dinheiro gasto em satide com a Policia Militar vem para ca; é por
isso que o gasto do IPSEMG vem para ca, porque o Conselho Estadual de Salde ndo tem acesso a esses recursos. Tudo o que entra nesse
fundo refere-se a salde; o que ndo entra ndo €, meus senhores! A Promotora tem razdo, porque ndo ha como a sociedade saber o quanto se
gasta exatamente com o setor, porque o dinheiro ndo esta no fundo. Quem considera que os recursos do IPSEMG, da COPASA e de outros
6rgdos sdo da salide desconhece que esse dinheiro ndo entrou no fundo estadual, como estabelece a Constituicdo. Ndo ha controle, porque os
conselheiros ndo tém condigbes de ir a COPASA e verificar quanto foi gasto na area. Aparece apenas 0 que consta nos balancetes e no
orcamento - e sabe Deus se aqueles valores sdo reais! O Estado tem a obrigagdo de mostrar isso para a sociedade.

Teriamos muito que dizer, mas espero que essas questdes ndo sejam discutidas apenas no dia 7 de abril de cada ano. Muito obrigada.
Palavras do Sr. Rilke Novato Publio

Boa-tarde. Na pessoa do Deputado Rémolo Aloise, cumprimento as demais autoridades da Mesa, o Deputado Adelmo Carneiro Ledo e,
especialmente, o Deputado Rogério Correia, autor do requerimento que solicitou esta reunido para comemorar o Dia Mundial da Saude.

N&o virarei a metralhadora para a Secretaria de Estado, mas apontarei algumas preocupacdes do Estado. Ressalto a nossa Promotora Josely
Pontes que ilustres herdis desconhecidos do SUS se encontram aqui presentes. Contamos com a presenca de Conselheiros Municipais de Saude
da RMBH, colegas de outras profissdes, como Psicologia, Nutrigdo, a Odontologia, Fisioterapia e Fonoaudiologia, e de agentes comunitarios.
Agradecemos a indicagdo para representa-los neste momento. E um orgulho falar em nome da Federagdo Nacional dos Farmacéuticos e dos
colegas. Se falar em nome dos farmacéuticos € um orgulho, imaginem em nome dos colegas!

E grande a responsabilidade que envolve essa representagdo. Como lembrou a nossa colega Conceigdo, que nos antecedeu, comemoramos o
Dia Mundial da Saide com um tema especial "O SUS E para Todos", aprovado pelo Conselho Nacional de Salde. E muito relevante fazer, com
todas as nossas forgas, a defesa do SUS. Parabenizamos esta Casa, que se preocupa com essa discussao, por abrir este espago. Essa discussao
caminha num tom de comemoragdo no momento em que apontamos as preocupagdes. Seria enfadonho se aqui viéssemos somente para
enaltecer as vantagens do sistema, que, alids, sabemos existirem. Neste momento, é importante apontarmos as dificuldades e as possiveis
solugBes para enfrentarmos as crises.

Em todos os cantos da nossa cidade, é preciso revitalizarmos sempre o coro dos defensores do SUS. Sabemos que se trata de um processo, um
grande desafio e que a disputa ocorre diuturnamente. O caminho esta tracado. As grandes e principais politicas ja estdo elaboradas. Cabe a
ndés, que nos encontramos nesta estrada, transformar em realidade os grandes anseios manifestados pela populagdo brasileira nas diversas
oportunidades e nas conferéncias municipais, estaduais e nacionais que ocorreram no Pais.

O SUS é para todos. Para isso, é preciso avancarmos, cada vez mais, em todos os sentidos. A nossa representante municipal apontou os
avancos do setor publico nos gastos com a saude nos Ultimos anos; todavia a divida social histérica que ainda gera incalculavel perda a nds,
cidaddos, impde-nos imediatamente gritar por maiores investimentos no campo da salide. Esperamos que o crescimento econémico que o Pais
vem conquistando, principalmente nos Ultimos meses, seja traduzido em justica social, desenvolvimento sustentavel e qualidade de vida.

N&o é admissivel que os investimentos fejtos na area da saude no Pais, da ordem de 3,2% do PIB, sejam inferiores, em porcentagens, aos
feitos em paises como Bolivia, Colémbia, Africa do Sul, Russia, Venezuela, Uruguai e Argentina, que gastam por volta de 5,2% dos seus PIBs.
Portugal, a Itdlia, o Canadd, a Franca e a Alemanha gastam 8,1%. Até os Estados Unidos, onde sabidamente a salde publica praticamente
inexiste, ainda assim sdo investidos 6,2% do PIB na salde, principalmente no servigo de urgéncia.

Temos, no Brasil, de rechagar, veemente, discursos infundados que tentam impingir ao setor publico a pecha de perdulario, mal gastador e
irresponsavel. Somos um pais exemplar, por exemplo, na politica de distribuigdo e fornecimento de coquetéis medicamentosos para o
tratamento da AIDS; somos um dos paises que mais realizam transplantes no mundo. Sé para citar alguns dados, sdo 11.700.000 internagdes
anuais, 83 mil cirurgias cardiacas, 60 mil cirurgias oncoldgicas e 23 mil transplantes.

Por incrivel que parega, se somarmos todos os investimentos na salde feitos pela Unido, pelos Estados e pelos municipios, e dividirmos pela
nossa populagdo - pasmem! -, o resultado sera R$0,70 por pessoa por dia.



E dbvio que precisamos melhorar a qualidade do gasto feito em salde publica e em outras areas também, mas é preciso que tenhamos os
recursos para até mesmo aprimorar e otimizar os investimentos feitos.

A grande maioria dos Estados brasileiros tem uma divida pelo descumprimento dos repasses previstos no preceito constitucional, como diria a
nossa Conceigcdo, a Emenda a Constituicdo n° 29, da ordem de R$5.400.000.000,00, até o final do ano passado, inclusive Minas Gerais. Pelo
relato do Deputado Rogério Correia e pela confirmagdo da Dra. Josely, parece que Minas Gerais é o grande devedor dessa conta, algo em torno
de R$665.000.000,00.

Portanto temos de pontuar essa questdo. Ndo da para ficar falando em déficit zero, choque de gestdo, controle de gasto, quando sabemos que
nem a conta do repasse do percentual de salde é feito. E muito facil jogar para a grande midia essa conversa fiada de que estamos resolvendo
a questdo dos gastos dos Estados. A populagdo ndo é tola. Ela ndo engole isso da forma como se pensa. No Estado de Minas Gerais, os
gestores de salde, o gestor de governabilidade, como um todo, precisam ter a clareza de que a populacdo sabe quanto o Estado deixa de
investir na saude. Os conselhos estadual, municipal e da regido metropolitana tém tratado muito bem dessa questdo.

N&o vai aqui nenhuma observacdo pessoal ao ex-Deputado Hely Tarquinio, mas esses propdsitos e metas do Governo Estadual na area de
salde nos preocupam, pois vemos muito pouco isso na pratica. Um exemplo claro é o repasse de medicamentos essenciais, previsto na Portaria
n° 176 desde 1999, pela FUNED, e que ndo ocorre até hoje. Além do grande atraso, ha uma grande defasagem. Os municipios repassam a sua
cota mensal de depdsito "per capita", e a Unido cumpre essa determinagdo. Observamos, no dia-a-dia, que a populacdo esta refém pelo fato de
ndo receber medicamentos que deveriam ter sido repassados pela FUNED.

Entdo, os dados claros, concretos, sabidamente nos apontam que ha essa defasagem, e ela é clara e notéria no dia-a-dia.

Tenho, particularmente, a convicgdo de que o Governo Lula tem a sensibilidade devida para conduzir, com o propdsito da justiga social, os
rumos ja definidos pela populagédo brasileira. Como profissionais da salde, temos o entendimento cristalino de que ndo bastam apenas
investimentos.

Ao comemorarmos o Dia Mundial da Saude, sabemos que a busca da salde é uma caminhada sem fim. Buscar salde é procurar estar bem
consigo e com 0s outros.

E preciso fazer alguns enfrentamentos, para isso, temos que ter disposicdo politica. Temos alguns exemplos. N3o queremos entrar muito no
campo da politica de medicamentos no Pais, mas a dependéncia externa do Brasil em relagdo a matéria-prima para os medicamentos é
absurda. Acredito que a maioria dos presentes tenha esta informacdo: 80% dos medicamentos que estdo nas prateleiras das farmacias, hoje,
sdo de matéria-prima importada. Temos essa dependéncia calamitosa da importagdo de medicamentos. O Brasil sempre esteve entre os dez
maiores consumidores de medicamentos do mundo. O movimento no mercado farmacéutico em 2004 foi em torno de R$20.000.000.000,00. E
um mercado portentoso. O interesse da industria farmacéutica nesse mercado € notdrio. Fazer esse enfrentamento ndo é facil. Mostro um
exemplo que poderia ser simples. No Pais, existe o que se chama de ditadura da caixinha de medicamentos. Estamos no momento de discussdo
sobre o fracionamento de medicamentos. Um medicamento usado como laxativo, muito conhecido, cujo nome comercial € Ducolax,
normalmente é procurado nas farmacias, para serem usados trés comprimidos. E um laxante usado para exames especificos ou mesmo como
laxativo, e s6 € vendido na quantidade de 20 comprimidos. Por que o paciente precisa levar mais 17 comprimidos? Vai pagar por mais 17
comprimidos, ficar com os comprimidos em casa e repassar para uso indevido, tomando em qualquer sintoma de prisdo de ventre. O que
parece ser simples é um enfrentamento com a indUstria farmacéutica multinacional, o qual implica bilhdes de reais de faturamento. O Governo
Lula j& demonstrou clara decisdo de fazer esse enfrentamento a partir da decisdo do decreto de fracionamento de medicamentos, algo
completamente possivel, que alguns laboratérios ja fazem. E uma tomada de posicdo. E isso que queremos ver por parte de alguns
governantes no Pais. Ainda que tenhamos dificuldades de resolver as coisas de imediato, € necessario que tenhamos pelo menos uma luz para
que possamos caminhar nesse sentido.

Gragas ao aprimoramento do conceito de salde, podemos comemorar em nossos dias a amplitude dos saberes, respeitando cada um dos
profissionais em sua area de conhecimento, com suas peculiaridades e seus compromissos em fazer o melhor possivel em prol da promogdo da
saude e da melhora dos enfermos.

Alguém ja disse aqui que "homem algum é uma ilha", e ndo poderia deixar de citar neste momento o antigo lema dos farmacéuticos: "A
informacgdo é o melhor remédio. Na busca do direito a informagéo, ao aconselhamento, as especificidades do trato a salde, a todo cidad&o cabe
o direito de ser atendido por profissionais que possibilitem os melhores resultados para suas queixas".

Queria dizer especialmente a Dra. Josely Pontes que ndo estd sozinha nessa luta. Com certeza, tem toda a populagdo, todos os conselhos
municipais e estaduais de salde na busca de que o SUS vingue, mesmo porque ndo temos duvidas de que esse é o melhor sistema de saude,
se for praticada do ponto de vista de analise internacional.

N&o poderia deixar de dizer que, no Dia Mundial da Saude, devemos exaltar as agdes multidisciplinares, as multiplas possibilidades de avangos
no trato da salide quando contamos com equipes multiprofissionais.

Se ha algo que ndo podemos negar é o fato de que uma nova visdo do conceito de salde, que perpassa acdes intersetoriais e
multidisciplinaridade, trouxe, sobremaneira, grande beneficio aos nossos cidad&os.

Vejo a faixa do Conselho Regional de Psicologia em relagdo ao projeto da lei do ato médico. Ndo temos duvidas de que seria um grande
retrocesso pensar em voltar a proposicdo de tratamento da salide com agdes voltadas ao conceito "hospitalocéntrico" ou medicocéntrico. A Dra.
Conceigdo expds isso muito bem.

Ha& uma nova discussdo em nivel nacional sobre as lides de todas as profissdes. Avangar na salde é preciso, sobretudo quanto ao entendimento
de que ndo podemos retroceder no processo de humanizagdo da multidisciplinalidade e da intersetorialidade.

Volta e meia, o Governo Estadual pde muitas dificuldades aos indicadores sociais. Assim, € preciso considerar todos os demais fatores no trato
com a saude.

Para encerrar, diria que os desafios continuam, mas vamos enfrenta-los firmemente, pois sabemos que a grande estratégia para vencé-los é a
nossa vontade. O poeta espanhol Ortega y Gasset disse: "Pior que a falta de recursos é a escassez da vontade". E eu digo que ndo nos falta
vontade, a disposigdo para a luta continua a mesma. Obrigado, Sr. Presidente.

Palavras do Sr. Cristiano Gonzaga da Matta Machado



Boa-tarde. Em primeiro lugar, cumprimento os Deputados Rémolo Aloise, Adelmo Carneiro Ledo e Rogério Correia, a quem parabenizo pela
iniciativa desta reunido, na pessoa dos quais cumprimento todos os colegas da Mesa.

Na minha fala, voltarei a questdo para o campo do trabalho. Percebemos, de forma muito clara, que todos os problemas que afetam o cliente, o
usuario da saude publica no Pais, também afetam os profissionais de saldde envolvidos no sistema. Ou seja, se existe escassez de recursos,
problema de financiamento, problema com material e equipamento, os quais afetam diretamente a populagdo, com certeza, também afetardo a
todos os profissionais de salde envolvidos.

E importante termos essa realidade em mente, porque muitas vezes, no dia-a-dia, 0 médico, o auxiliar de enfermagem e o agente de satde
sdo pressionados pela populagdo, como se o SUS fossem eles, como se eles fossem um representante do SUS, um representante do Estado que
ndo cumpre o seu dever. Na verdade, como bem disse a Procuradora Josely, esses sdo os herois anénimos do sistema, que sustentam o
chamado SUS, que é o maior sistema de salde publica do mundo e o mais universalizado, pelo menos na lei.

Se o Estado brasileiro cumprisse a lei, teriamos o melhor sistema de saide publica do mundo; mas, na realidade, ocorre que o que temos hoje
sdo baixos salarios, baixas condigGes materiais e excesso de contratos administrativos. Basta dizer que na rede FHEMIG mais de 60% do
pessoal é admitido por meio de contrato administrativo. Esses contratos sdo ilegais e inconstitucionais, porque, constitucionalmente, o Estado
sO pode permitir 0 acesso ao servigo publico por via de concurso publico. E o Estado de Minas Gerais, por meio da rede FHEMIG e outras, tem
feito contratacBes sistematicas por intermédio de contratos administrativos, que ndo garantem os direitos dos trabalhadores e que sdo
inconstitucionais, porque a Constituicdo também determina que esses contratos s6 podem ser feitos em situagGes de urgéncia, emergéncia e
calamidade publica, como, por exemplo, no caso de um "tsunami" que passasse pelo Brasil.

Na verdade, parece-me que o Governo de Minas acredita que existe um "tsunami" todos os dias, pois todos os dias faz um contrato
administrativo para trazer pessoas para trabalhar na saude publica.

Quando o Governo ndo cumpre seu dever constitucional, deixando de seguir o que estabelece a Emenda a Constituicdo n°® 29, colocando sob
outras rubricas o dinheiro do IPSEMG, da COPASA, da PM e outros, realmente consegue déficit zero.

Ao chegar aqui, hoje, acreditava que o déficit zero fosse uma farsa que se dava em diversos setores do Governo, considerando-se os baixos
saldrios dos profissionais da educacdo, da salde, etc., mas, depois da exposicdo do Deputado Rogério Correia, percebo que o déficit zero se da
exclusivamente em cima da salde. Quase R$700.000.000,00 ndo foram repassados, e parece-me que, este ano, serdo mais outros
R$500.000.000,00, portanto o grande mote do Governador para sua campanha no ano que vem se da a custa da salde publica.

Nesse sentido, a proposigdo do Deputado Rogério Correia de que se estabelega uma CPI para investigar o cumprimento do dever constitucional
do Estado com relagdo a salde é fundamental neste momento. Todos os trabalhadores aqui presentes e os dirigentes sindicais devem
encampar essa luta para que a Casa faga seu dever e fiscalize o cumprimento da Constituigao.

Sabemos que existem diversos problemas na saude - de planejamento, de gestdo, de regulamentagdo - e que muitas vezes o dinheiro, ou nédo
chega, ou ndo ¢é utilizado, apesar de estar disponivel, mas o dever de cada uma das esferas governamentais tem que necessariamente ser
cumprido.

Neste Dia Mundial da Salde, chamo atencdo para um segmento que a OMS estabeleceu como o mote deste ano para a saude publica: a
mortalidade materno-infantil. Reconhecemos que houve avangos significativos no Brasil nas Ultimas duas décadas em relagdo a mortalidade
infantil e a varios outros setores; entretanto a mortalidade materna ainda é altissima, uma vez que as mulheres ainda morrem devido a
hemorragias causadas por abortos ilegais, que ndo recebem a atengdo devida do sistema.

Nos Ultimos anos, temos percebido que, nas regides em que os avangos foram mais significativos, especialmente no Sul e no Sudeste, estamos
atingindo um indice bem mais alto do que o indicado pela OMS. Estamos trabalhando em conjunto com outras entidades médicas a fim de
alertar os gestores, especialmente os municipais, para a importéncia do tema. E muito barato dar uma atengdo adequada a gestante e a
crianga, ja que o nimero adequado de consultas de pré-natal é suficiente para diminuir bastante o risco da gravidez.

Na verdade, o gestor municipal, como responsével pela atengdo basica, tem uma agdo muito importante a desempenhar nesse caso. As nossas
entidades médicas estdo enviando hoje a todos os Prefeitos e Secretarios Municipais de Saude do Estado uma carta, denunciando essa grave
situagdo e solicitando que sejam envidados esforcos para reduzirmos ainda mais essas taxas, que refletem a condicdo social de um pais. Com
toda a certeza, a mortalidade materna e infantil reflete o grau de desenvolvimento social de um pais.

N&o poderei deixar de tocar em um tema, ja que fui citado. O projeto de lei que regulamenta a profissdo de médico tramita no Congresso
Nacional, sofrendo a oposicdo de praticamente todas as outras profissdes da area da salde. Entendemos que esse projeto ndo vai ao encontro
da multidisciplinaridade e da concepgdo de salde publica como equipe multidisciplinar e multisetorial. Na verdade, apenas regulamenta a
profissdo médica, que existe hd mais de 2 mil anos. Se as profissdes de farmacéutico, de psicélogo, de odontdlogo, de fonoaudidlogo e de
nutricionista sdo regulamentadas, nada é mais justo do que estender essa regulamentagdo a de médico.

Poderiamos utilizar outro forum especifico para tratar desse assunto polémico, que pode nos dividir, j& que temos varios assuntos altamente
significativos e importantes para discutir hoje. Ndo compensaria nos dispersarmos nem nos desunirmos neste momento. Apelo para que
realizemos um outro férum, aqui na Assembléia, a fim de discutirmos esse assunto. Estou disposto a comparecer a qualquer reunido para
debater a questdo, que é de suma importancia para a classe médica, para a populagdo e para todas as outras profissdes da area da satde. Na
minha opinido, ha alguma incompreensdo nesse setor, mas ndo gostaria de debater isso neste momento.

Encerro a minha fala agradecendo o convite e dizendo que, apesar de tudo, considero-me representante de todos os funcionarios da salde,
ainda que tenhamos sempre a brilhante intervengdo do Renato Barros.

O Sr. Coordenador - Em momento oportuno, realizaremos um debate sobre a questdo dos médicos aqui na Assembléia.
Palavras do Sr. Renato Barros

Boa-tarde aos companheiros e companheiras presentes e ao representante dos usuarios, dos trabalhadores da salde, dos sindicalistas e dos
Conselhos.

Como bem lembrado pela Conceicdo Rezende, nada melhor do que no dia 7 de abril, Dia Mundial da Saude, realizarmos essa discussdo, quando
a OMS completa 57 anos, nesta Casa Legislativa, onde estdo os legitimos representantes do povo, que elaboram as leis, fiscalizam e
acompanham o papel do Estado. E muito importante travarmos essa discussdo em um ato comemorativo e de defesa da salde no Estado. E



importante também que ressaltemos as questdes, como Conselheiros, e fazendo a Iluta do povo brasileiro, desde a instituigdo dessas leis, por
meio das conferéncias municipais e estaduais da salde e do movimento sanitario, que, em 1986, convergiu na VIII Conferéncia Nacional de
Saude, quando diziam que o povo ndo entende de salde.

Tivemos, naquele momento, a resposta do povo, que mostrou conhecer a salide neste Pais. Tivemos uma resultante na Constituicdo de 1988
que refletiu no nosso SUS e foi clamor popular e social durante muitos anos. A universalizagdo da saude foi resultado desse esforco e esta
configurada no art. 196 da Constituigdo brasileira. A Lei Organica n° 8.080 regulamentou e estabeleceu todas as diretrizes para que o Pais, os
Estados e os municipios pudessem participar dessa discussdo. A meu ver, esse foi 0 grande avanco popular. A importancia dessa discussdo é
grande. Nesta Casa, temos parlamentares sérios e comprometidos com a salde e com o interesse da nossa populagdo. Em Minas Gerais, ndo
poderia ser diferente. Temos tido o exemplo dos conselhos municipais e do estadual, quando reivindicam uma acdo de salde que possa
dignificar o povo mineiro.

Em contrapartida, temos uma desatengdo desta Casa em relagdo a esse assunto. Quando a Emenda a Constituigdo n° 29 foi promulgada, que é
a Constituicdo do nosso Pais, assistimos ao Estado de Minas Gerais investir 3,74% dos seus recursos em saude. Em 2002, investiu 5,99%; em
2003, 5,6% e, em 2004, 6,97%, quando a Constituigdo determina 12%. Ontem, ao participar - ndo como convidado - do 1° Encontro Estadual
de Saude, vimos uma exposicdo do Subsecretario de Gestdo, Marcelo Gouveia, quando fez uma anadlise da situagdo da salude no Brasil e em
Minas Gerais, maquiando todas as informag@es, tentando iludir os novos Prefeitos e novos gestores da realidade do financiamento da saude.
Trabalho com uma grande preocupagdo. Temos aqui a presenca do Vice-Presidente e posso dizer a V. Exa.: o Estado coloca os recursos da
Policia Militar, do Corpo de Bombeiros, da Secretaria de Transportes e Obras Publicas, da Coordenadoria de Apoio e Assisténcia a Pessoa
Deficiente, do IPSEMG, do Fundo Estadual do Meio Ambiente, do Instituto de Previdéncia dos Servidores Militares, da Universidade Estadual de
Montes Claros, do Instituto Mineiro de Agropecudria, da Companhia de,Saneamento de Minas Gerais, do Fundo Financeiro de Previdéncia, e de
encargos diversos da Secretaria de Fazenda como recursos da salde. E lamentavel que essa lei, aprovada por esta Casa, tenha feito tanto mal
a sociedade mineira. Os parcos recursos de investimento ndo atendem a real necessidade do povo mineiro.

A Sra. Josely lembrou a situacdo dos hospitais da FHEMIG. E lamentével que profissionais das unidades hospitalares de urgéncia e emergéncia
tenham necessidade de gaze, material de sutura, papel higiénico, etc. Assisti a isso tanto no pronto-socorro de Belo Horizonte, quanto na
Maternidade Odete Valadares. E para ndo dizer que se trata de uma questdo politico-partidaria, convidei os profissionais para fazerem um
relato a Presidéncia da FHEMIG. Até a data de hoje, os profissionais comprometidos com o sistema publico da estrutura da FHEMIG estdo
aguardando resposta.

E importante que esta Casa reflita sobre a situacdo da satide em Minas Gerais. Uma frente parlamentar em defesa da satde foi constituida no
Estado e fez um brilhante movimento nacional quando o Governo Federal ameagou reduzir os recursos da saude. Demos total apoio e
continuaremos a apoiar, se houver redugdo desses recursos. No entanto, essa mesma frente parlamentar ndo estd presente neste ato
comemorativo do Dia Mundial da Salde. Lamento a auséncia de grande parcela desses parlamentares, pois este seria 0 momento para fazer
essa reflexdo. Perguntaria se essa frente parlamentar em defesa da saude luta em defesa dos interesses da sociedade ou dos interesses do
Governo. Se assim for constituida, é importante afirmar, cada vez mais, a necessidade de se fazer uma CPI em Minas Gerais, com auditoria
séria que possa aprofundar nessa discusséo.

O nobre Secretario Adjunto de Salde avaliou alguns pontos de competéncia deste Governo. Sempre tivemos a expectativa e a esperanca, a
cada Governo, de que fosse apresentado um plano estadual de salde para ser analisado pelo conselho e, se necessario, alterado. Nunca vimos
esse plano. Ja houve projetos especificos apresentados pelo Governo Estadual. Ndo se trata de partidarizar um posicionamento, mas de fazer
um verdadeiro controle social.

O Deputado mencionou o Plano Diretor de Regionalizagdo - PDR. Consideramos correto. Mas, ontem, um companheiro defendia que o primeiro
plano a ser apresentado deveria ser o Plano Diretor de Recursos Humanos - PDRH -, pois quem executa as politicas publicas neste Pais sdo os
profissionais de salde, que tém clamado por uma politica de recursos humanos e por uma politica de valorizagdo profissional. Um médico da
Secretaria Estadual de Salde recebe um salario-base inicial de R$337,25. Como o municipio poderd exigir eficiéncia desse profissional na
execucdo de suas fungdes? No entanto, como muitos deles tém 20 anos de servico, somados os quinquénios, o salario chega a R$420,00. Em
2001, esta Casa aprovou uma gratificagdo para os profissionais da salde na area assistencial, cujo saldrio chega a R$750,00 ou a R$980,00,
muitos com 30 anos de servigo.

N&o se pratica saude publica, ao tentar segurar profissionais - médicos, enfermeiros e assistentes - com os niveis salariais praticados pelo
Estado. O plano de carreira aprovado nesta Casa atendera apenas aos futuros servidores, pois os atuais ndo serdo beneficiados.

Tecerei consideragBes aos projetos Vida Viva e PROHOSP. Considero correto o PROHOSP destinar recursos a alguns setores publicos, mas ndo
podemos permitir o financiamento do setor privado, com o discurso de melhoria da qualidade nas 13 regides do Estado. Ndo podemos financiar,
mais uma vez, o setor privado. Temos de aprofundar essa discussao.

No final do ano, por ocasido do PPAG, discutimos a regionalizagdo da salde em Minas Gerais. Esse foi o grande projeto apresentado pelo
Governo: uma quantidade de hospitais privados recebendo recursos publicos, ao mesmo tempo em que assistimos a faléncia da estrutura da
FHEMIG. H& um contra-senso deste Governo.

Abordarei o modelo de Estado que estd sendo implementado para a salde no Estado, enquanto se pratica a privatizagdo de alguns setores.
Ontem citei esse exemplo ao participar do encontro, que chamei de "encontro chapa-branca", porque ndao fomos convidados. Inscrevemo-nos,
porque insistimos. Quando falei sobre a privatizagdo do pronto-socorro de Venda Nova, o Secretdrio disse que eu estava demonstrando
desconhecimento ou ma-fé. Talvez o seu prejulgamento se justifique, porque comentei que o projeto aprovado nesta Casa fere os arts. 196 e
199 da Constituigdo Federal; fere os arts. 7°, 24 e 26 da Lei n°® 8.080, além de ferir a Lei Federal n° 8.142, quando trata do controle social.
Nesse sentido assistimos ao Conselho Nacional de Saude, na sua reunido plenaria, em 17/2/2005, dar parecer contrario, orientando os Estados
e municipios a ndo usarem essa modalidade de gestdo, tanto das organizagdes sociais como das OSCIPs. Da mesma forma, a Deliberacdo n°
76, de 18/9/2003, do Conselho Estadual de Saude, elenca todos os pontos que apresento.

O Dia Mundial da Saude é um ato comemorativo e também de resisténcia da sociedade brasileira. Temos de denunciar o caos da salide no
Estado. Por isso precisamos dos parlamentares, precisamos daqueles que tém compromisso com a saude em Minas Gerais, para que ndo
tenhamos 61 Deputados, de olhos fechados, votando com o Governador, sem ouvir a sociedade que os escolhe como seus representantes.

Os recursos da COPASA, em parte, poderiam ser considerados da salde. Ha divergéncia em alguns pontos. Temos de ver a resolucdo do
Conselho Nacional de Saude. Entendemos que a sociedade mineira estéd sendo duplamente lesada. Os recursos da COPASA sdo frutos de
contribuicdo da sociedade.

Se o Estado o contabiliza como recurso da saude, quando o servigo é prestado, o cidaddo contribuiu novamente. Ou seja, o servigo prestado
pela COPASA é duplamente cobrado ao cidaddo. Temos de realizar nesta Casa uma discussdo séria e profunda, a fim de promovermos uma
inversdo de valores e resgatarmos a salde em Minas Gerais.



Foi com grande satisfagdo que ouvi da Comissdo de Salde que uma discussdo especifica a respeito das OSCIPs estd sendo pautada. Assim,
poderemos discutir essa privatizagdo. O pronto-socorro de Venda Nova estd passando por essa experiéncia, e o Governo, por meio do Chefe de
Gabinete, ja sinalizou que, sob a responsabilidade do Estado, o mesmo acontecera com outros setores da salde em Minas Gerais. N&o
podemos admitir isso.

Vimos essa histdria acontecer nos anos 70, quando o poder publico financiou o setor privado para que este prestasse servigo a sociedade.
Depois, o setor privado voltou a cobrar a prestagdo do servigo do cidaddo, da sociedade. Além de pedir essa auditoria, solicito também que se
faca outra para verificar a questdo dos recursos gastos, dos equipamentos comprados, dos tomdgrafos doados. Onde estdo os tomdgrafos que
foram comprados com os recursos do REFORSUS para estruturar o pronto-socorro de Venda Nova? Houve doagdo? Onde estdo todos os
equipamentos? Cabe a esta Casa promover essa apuragdo. Contando com a presenca dos representantes da Mesa desta Casa, aproveitamos
para reafirmar a necessidade de se fazer uma auditoria séria e transparente para dar uma resposta a sociedade.

Ha algum tempo, denunciamos a situagdo do IPSEMG. Em seguida, esta Casa fez uma apuragdo e comprovou o valor desviado naquele periodo.
Foram desviados mais de R$2.400.000.000,00 do IPSEMG. Estamos pedindo que se faca o mesmo agora. O Conselho Estadual de Saude néo
consegue cumprir o seu papel, visto que suas deliberacdes conflitam com o Governo e ndo sdo homologadas pelo Secretario de Estado, que é o
seu Presidente nato. A Resolugdo n° 76 foi assinada pelo Vice-Presidente do Conselho, porque o Secretario se recusou a fazé-lo.

E necessario realizarmos uma discussdo urgente a respeito da composicdo do Conselho Estadual de Salde, tendo em vista o controle social.
Assim sendo, a sociedade podera expressar-se por intermédio da representagdo estadual. A sociedade ndo pode continuar perdendo, como esta
acontecendo neste Governo. Obrigado.

Palavras da Sra. Maria da Gldria Silva

Boa-tarde aos membros da Mesa e aos colegas. Estou certa de que ndo demorarei nem 15 minutos, porque todos ja expressaram o meu
pensamento. Inicio contando uma pequena histéria de Venda Nova, onde moro ha 30 anos. Acompanhei o processo de construgdo do pronto-
socorro. Chegavam |a Onibus cheios de pessoas que iam trabalhar na construgdo. Agora, depois de tudo, quando poderia estar pronto para
atender as pessoas da melhor maneira possivel, ficamos sabendo da histéria dessa OSCIP. Desconhecemos essa organizacdo. O interesse de
poucos conseguira atrapalhar a vida ndo sé dos moradores de Venda Nova, mas também de milhares de outras pessoas. Sabemos que o
processo tera inicio 1&, que é o maior hospital de pronto-socorro.

Como componho a Mesa, o Conselho Regional e participo também de varios movimentos, descobri essa polémica que teve inicio quando a
Secretaria sinalizou que estudava um programa de mudanca na gestdo administrativa do hospital. Nesta semana, estive 1 varias vezes - tenho
relatos sobre o atendimento daquele pronto-socorro -, e, como eu, colegas ficaram muito tristes ao ver pacientes saindo do hospital para serem
submetidos a exames. Portanto a OSCIP ndo nos ajudara; pelo contrario, dificultard a vida das pessoas.

Noés, usudrios, pelejamos a favor de salide com qualidade. Em contrapartida, estdo-nos enfiando essa organizacdo por goela abaixo. N&o
podemos aceitar isso. Apelo aos senhores para que isso ndo acontega. Que vocés, responsaveis, revoguem imediatamente a Lei n® 14.870, de
2003, que dificultard ainda mais a vida de cada um de ndés. Em vez de falar, gosto de participar. A Dra. Josely estd acompanhando a
comunidade, e espero que, no dia marcado, ela esteja |a para discutirmos os problemas. Se Deus quiser, organizaremos bem esse encontro
para esclarecer a populagdo que essa OSCIP ndo a ajudard. Que o Dia Mundial em Defesa da Saude nos dé a alegria de essa OSCIP ndo ser
implementada. Obrigada.

Esclarecimentos sobre os Debates

O Sr. Coordenador - Neste instante, daremos inicio aos debates. Mediante prévia inscricdo, os participantes poderdo formular perguntas,
escritas ou orais, aos expositores. Para agilizarmos o debate, solicitamos aos participantes que fizerem uso do microfone que se identifiquem,
que sejam objetivos e sucintos, dispensando as saudagbes pessoais. Cada participante dispord de até 3 minutos, sendo garantido o mesmo
tempo para as respostas. Em minhas mdos, ha uma infinidade de inscrigbes e perguntas. Tenho a impressdo de que o tempo sera insuficiente
para responder e concluir todos os questionamentos. Sugiro que se proceda ao debate com aqueles que jé se inscreveram e fizeram as suas
perguntas. Na fala do primeiro expositor, se quiserem fazer mais perguntas, poderdo fazé-las, mas com o risco de ndo darmos conta de
atender a todos.

Se vocés estiverem de acordo, chamarei trés pessoas para fazer intervengdo oral com trés minutos. Para o coordenador, é desagradavel ter de
fazer o corte da palavra, mas vou antecipadamente fazer o apelo para que ndo exagerem no tempo disponivel. Caso contrario, terei de tomar
essa medida para podermos cumprir 0S N0SSOS COMpPromissos aqui.

Chamaremos trés pessoas para fazer a intervengdo oral, depois passaremos a palavra para as pessoas daqui da mesa que forem questionadas.
Pedimos que cada um expresse a sua resposta em um tempo maximo de trés minutos. Posteriormente farei as perguntas que foram
formuladas. Em primeiro lugar, trés inscritos. Depois fago cinco perguntas. Vou dar um aviso de interesse geral: a ata deste debate sobre o Dia
Mundial da Saulde, contendo a transcricdo completa das exposices e debates, serad publicada, no "Diario do Legislativo", na edicdo do dia 13 de
abril, quarta-feira. Aos interessados em gravar em video as reunides deste debate, esclarecemos que ndo serd possivel fornecer cépias das
gravacgoes, razdo por que havera reprise pela TV Assembléia, dia 16 de abril, sdbado, as 10 horas.

Debates

A Deputada Elisa Costa - Ndo posso deixar de cumprimentar essa mesa, essa aula em defesa da salde publica e a qualidade da apresentagdo
que foi feita. Parabenizo também o Deputado Rogério Correia, que apresentou essa discussdo aqui na Assembléia e os Deputados Rémolo
Aloise e Adelmo Carneiro Ledo, Presidente da Comissdo de Saude. Cumprimento ainda a todos que aqui se encontram.

Deputado Rogério Correia, estava em duvida sobre se a Bancada do PT teria votado a favor das OSCIPs aqui na Assembléia, porque ndo vim
para a Casa apenas em 4 de janeiro deste ano. Procurei informar-me e vi que o nosso bloco votou contrario a essa proposta aqui na
Assembléia, na reunido ordinaria do dia 25 de novembro. Estou mais aliviada com essa decisdo do Bloco do PT- PCdoB.

Quando chegamos a Assembléia, fizemos um estudo da execugdo orcamentaria. Fazemos parte da Comissdo de Fiscalizacdo Financeira e
Orgamentéaria e percebemos na execugdo orcamentaria de 2004 que, em dezembro desse ano, foi apresentado um recurso da ordem de
R$365.000.000,00. Esses recursos vieram mensalmente em um valor bem menor, mas em dezembro esses recursos subiram para
R$365.000.000,00. Tudo empenhado no Fundo Estadual de Salde, conforme consta no demonstrativo de execugdo orgamentario publicado no
diario oficial.

Fiz um questionamento ao Governo, a Secretaria Estadual de Salde, porque o demonstrativo finalizava afirmando que no ano passado o Estado
havia gastado 12,16% na salde. Percebemos que esse valor de R$365.000.000,00 foi apenas empenhado, mas ndo foi gasto para comprovar



aqueles 12,16%. Quando se retira esse valor, chega-se a cerca de 6%. Houve uma jogada contébil para justificar que teriam gasto 12,16%
mas na verdade era apenas um pouco mais de 6%.

Outra informagdo que quero repassar é que, no quadro demonstrativo de 2003, em que se fala sobre os gastos do Estado de Minas Gerais,
estariamos s6 perdendo para o Maranhdo em termos de gasto "per capita" por habitante na area de salde.

Em 2003, o Estado do Maranhdo gastou R$25,00 por habitante, e Minas Gerais, R$36,00. De acordo com uma nota oficial de 2003, somos o 2°
Estado a gastar menos em saude, apesar de sermos praticamente o 2° em economia nacional. Quem quiser comprovar, estou com um dado do
sistema oficial.

Sou a favor do projeto de lei sobre a responsabilidade sanitaria dos agentes publicos e a aplicagdo de penalidades administrativas, de autoria
do Ministro Humberto Costa, o qual devera ser apresentado na Camara Federal, que é a Lei de Responsabilidade Social, em relagdo a salde,
infligindo penalidades aos Estados e aos agentes que ndo aplicarem a Emenda a Constituicdo n° 29 na salde publica federal. Muito obrigada.

O Sr. Paulo José Azevedo de Oliveira - Parabenizo a Dra. Josely pela coragem, e o Deputado Rogério Correia, pela iniciativa. Direciono minha
pergunta ao Sr. Cristiano, Presidente do Sindicato dos Médicos. Fui usuario do SUS e pude constatar que salide mental para quem adoece por
um tempo esta ligada a miséria, pois a pessoa perde a capacidade de trabalhar. Gragas a um servigo publico de Belo Horizonte que adota os
principios da integralidade e da universalidade, tive condigdes de me recuperar com tranquilidade, sem ter de me preocupar com o trabalho.
Apesar de ndo ser radical na vida, sou na politica, e defendo radicalmente a salde.

Gostaria de saber mais sobre o ato médico. O fato de o médico estar numa posigdo de hegemonia em relagdo a outros profissionais é coisa
ultrapassada, pois isso é da época em que s6 havia profissionais de direito, de medicina e de farmdacia, e o médico era endeusado, talvez
porque estudasse mais Quimica e Biologia. Atualmente, ha um servigo publico.

Tive de entrar com um processo contra a minha mae, devido as palavras de médicos que me tacharam de incapacitado, devendo ser medicado
para o resto da vida. Gragas a uma abordagem psicoldgica, a uma interpretacdo da minha subjetividade aliada a educacdo, encontrei
recuperagdo. Portanto ndo vejo o médico como um superior. Todos os profissionais de salide devem ser valorizados. Gostaria de um
esclarecimento sobre isso. Abordar a hegemonia na medicina seria um retrocesso e ndo condiz com a atualidade, pois ha uma infinidade de
profissionais, e cada um especialista numa area. Obrigado.

O Sr. Paulo Carvalho - Boa tarde a todos. Agradeco a oportunidade de falar em um dia tdo importante. Com o aval desta Casa, ocorreu a
passagem de patrimdnio publico para a iniciativa privada, como a doacdo do CARDIOMINAS, que pertencia a Fundagdo Hospitalar de Minas
Gerais, para a Santa Casa de Misericordia de Belo Horizonte. Teve um prazo de cinco anos e, posteriormente, foi renovado por mais trés, sem
que nenhum tijolo tivesse sido colocado. Esta Casa deve a populacdo o restabelecimento ao poder publico desse patrimonio. Para onde foi toda
a aparelhagem do CARDIOMINAS? Ninguém sabe. Essa é uma das questdes que deve ser debatida.

Quanto as OSCIPs, os membros, os gestores da Secretaria de Salide mascaram essa privatizagdo com o maior descaramento, dizendo que
OSCIP ndo € organizacdo da sociedade.

Nos, dos sindicatos e das associagdes aqui presentes, nos organizamos quando sentimos que nossos direitos estdo sendo estremecidos de
alguma forma. Que interesse faz com que alguém se organize para assumir gestdo da coisa publica? Esse é um interesse privado e descarado.

Faco uma pergunta aos parlamentares desta Casa: que medida serd tomada, uma vez que todos os conselhos de salde e as conferéncias
apontaram contra essa modalidade de gestdo? O Conselho Estadual de Saude tem uma deliberagédo contraria. Respeitamos a Constituigdo ou a
rasgamos, assim como a voz popular.

Fomos mais uma vez censurados. Um antigo membro da Academia Pouso-alegrense de Letras colocou uma faixa com dizeres que ndo serviam
para todos. Sabemos a luta de muita gente séria aqui presente.

Citaremos uma frase de minha autoria, sobre o publico e o privado, que descreve este momento da privatizagdo em Minas Gerais e em alguns
Estados brasileiros: "Os politicos de hoje, de maneira descarada, fazem, na esfera publica, o que fazem na privada". Ndo podemos estender
essa faixa aqui. Que ela sirva para quem caiba nessa carapugca. Queremos que esta Casa, juntamente com o Ministério PUblico, barre essa
pouca vergonha, esse crime organizado que estd se instalando em Minas Gerais. Com o descaramento ocorrido hoje nas falas dos membros da
Secretaria de Estado de Saude, inclusive desmerecendo os momentos de luta e o documento que entregamos aqui... Vejam as entidades sérias
de luta. Ndo sdo OSCIPS! Muito obrigado.

O Sr. Coordenador - Ha duas perguntas dirigidas a Dra. Maria do Carmo, que precisa se ausentar as 17h30min, devido a uma viagem. A
primeira é a seguinte: a Prefeitura aumentard o salédrio dos funcionarios? A outra pergunta é: a senhora disse que a PBH tem uma Vigilancia
Sanitaria qualificada. Como representante dos servidores da Vigilancia Sanitaria de Belo Horizonte, gostaria de saber por que os valorosos
fiscais sdo obrigados a arcar com os custos de transporte nas suas vistorias.

A Secretdria Adjunta Maria do Carmo - Ndo temos condigSes de responder a primeira pergunta. A campanha salarial de 2005 estd sendo
langada por todas as categorias. Hoje, acompanhei o Prefeito em solenidade de comemoracdo ao Dia Mundial da Salude, e houve uma pergunta
nesse sentido. Ele respondeu que estd aguardando a pauta de reivindicagbes, que devera ser extensa, e ndo se resumird a questdo salarial.
Verificaremos os avangos das negociagdes.

Quanto ao custo do transporte dos fiscais sanitarios, terei de me informar sobre a composigdo dos salarios.

Felizmente, como ndo ha esse subsidio, isso ndo desqualifica a Vigilancia Sanitéria, que, de fato, € uma das melhores do Pais.

O custo do transporte é também uma reivindicagdo de outras categorias na Secretaria, que atualmente ndo tém esse subsidio. A categoria dos
agentes comunitarios é a que mais trabalha para isso. H4 uma longa discussdo a ocorrer devido a concepgdo do local de moradia do agente
sanitario. O senhor me pegou desprevenida, pois ainda ndo participei dessa discussdo nem tive oportunidade de trabalhar sobre essa
reivindicagdo. Na mesa de negociagdo, numa conversa com a categoria dos fiscais, prometo que avaliaremos.

Agradeco novamente o convite da Assembléia Legislativa para participar desta reunido. Preciso ausentar-me devido a um compromisso.
Parabenizo o Deputado Rogério Correia pela iniciativa. Espero que o que ocorreu nesta tarde, como as manifestacdes de defesa e de disposicdo
de luta, reflita-se na construcdo de um sistema de salde justo e igualitario para todos.



O Sr. Coordenador - Agradecemos a Sra. Maria do Carmo, que muito nos honra pela presenca. J& conversamos preliminarmente. Como
Presidente da Comissdo de Saude e, em nome dos parlamentares que a compdem, contaremos com a sua presenca, especialmente a Secretaria
Municipal de Salde de Belo Horizonte, para continuarmos com essa reflexdo e discussdo. Ha muitos parlamentares que ndo se encontram
nessa concepgdo apontada. Na Comissdo de Saude, batalharemos para que nos identifiquemos profundamente, ao final de cada encontro e
desse periodo, com as causas aqui debatidas; mostremos que a salde é um direito de cidadania e de todos os mineiros. Belo Horizonte pode
nos dar uma significativa contribuigdo. Muito obrigado.

Ha um problema devido a quantidade de perguntas. Mesmo se as formularmos da maneira inicialmente proposta, o tempo ainda sera curto
para responder a elas. Apresento uma solugdo. Se os senhores a acolherem, acata-la-emos. Em primeiro lugar, ouviremos todos os que se
encontram inscritos oralmente para formular diretamente as perguntas. Em segundo lugar, a Mesa responde aos que apresentarem as
perguntas, as consideragoes e as reflexdes. Em terceiro lugar, apresentarei as perguntas dirigidas a cada um dos componentes isoladamente. A
Promotora Josely tem um grande numero de perguntas para responder. Depois dessas, passaremos outras para o nosso colega, Secretario
Adjunto, e assim por diante. Tenho a impressdo de que dessa maneira aproveitaremos melhor, ao invés de diluir as respostas a cada momento.
Portanto, todos os que fizeram a sua inscrigdo oral serdo chamados e dispordo de 3 minutos para apresentarem as suas perguntas.

O Sr. Evaristo Garcia - Para melhor orientagdo nos debates de que participo, preciso da ajuda da Dra. Josely.

Quando participamos, nesta Casa, das audiéncias publicas do PMDI e do PPAG, apresentamos um projeto considerando crime hediondo os
desvios de recursos para a salde e para politicas sociais constantes na Lei n® 80.080, de 19/9/90. Sdo recursos que sdo descontados dos
saldrios dos trabalhadores, mas que os patrSes ndo recolhem ao INSS. Eles solicitam, em vez de recolher, o refinanciamento, o chamado
REFIS, pagando, dessa divida, 13% ao ano e 1% ao més. Isso é um roubo. Negociam com esses recursos, até Banco entra nessa negociagao -
0 José Serra ficou meio rico com isso -, cobrando em média 5,7% a 10% ao més. Trata-se de um desvio de mais de R$200.000.000,00 de
recursos da saude.

O Dr. Gilvan Franco, abertamente, na televisdo, disse que sobre isso os parlamentares ndo querem legislar. Acrescento que nem os
trabalhadores das grandes empresas nem os sindicatos querem saber desse assunto.

Entdo, recolnem, o Governo faz o desconto dos trabalhadores e, infelizmente, sé o Ministério Publico e o conselho municipal podem fazer
alguma coisa. Partido politico ndo quer saber disso.

Trata-se de um crime. Como podemos dar saude digna a populacdo com esses desvios fabulosos?
E um absurdo. Os Deputados devem se interessar por esse assunto. Muito obrigado.

O Sr. Edison de Miranda Santos Kokakola - Sr. Presidente, na sua pessoa e na, do Vice-Presidente, cumprimento os demais membros da Mesa.
Jamais poderia deixar de fazé-lo.

Na Conferéncia das Cidades, fomos completamente contrarios a qualquer tipo de privatizacdo nas areas de salde e de educagdo. Estdo
passando, hoje, por cima das leis e da Carta Magna. Trata-se de um absurdo, de uma aberragdo, de uma vergonha.

O Conselho Nacional, o Conselho Municipal e, agora recentemente, o Conselho Estadual, os trés se manifestaram contra qualquer tipo de
privatizagdo ou OSCIPs.

A Lei n©9.790, de 1999, que trata de procedimentos de qualificagdo, e a Lei n°® 14.870, de 2003, do Deputado Leonardo Quintdo, desta egrégia
Casa, ferem o que rege a nossa Lei Maior.

Chamo a atencdo para um assunto importante. Quando se citou aqui o pronto socorro de Venda Nova, quero dizer que isso € apenas a ponta
do "iceberg". A intengdo da Secretaria Estadual de Saude é privatizar toda a rede publica de salde no Estado de Minas Gerais.

Antes de ontem, tivemos um encontro na Camara Municipal de Belo Horizonte, para discutir sobre as OSCIPs. Darei nome aos bois.

Conversei pessoalmente com o Vereador Paulo Lamarc, que estd entrando com um projeto na Camara Municipal de Belo Horizonte para
implantar a OSCIP no municipio. Minha resposta foi que ele nunca viu aquela Casa tdo cheia como vera na votagdo daquele projeto. Vamos
revirar Belo Horizonte de cabega para baixo e, talvez, seja o fim da sua carreira politica. Muito obrigado.

O Sr. Roges Carvalho dos Santos - Ndo posso deixar de cumprimentar esta Mesa de alto nivel. Alids, vou comegar por esse termo horrivel. A
Mesa estd de parabéns. O nivel ao qual me refiro é na conotacdo. Mas denota-lo é triste. Torco pela atengdo basica do SUS. Essa é a grande
vocagdo do SUS, mas esta relegada ao fracasso, entre a alta e média complexidade. Para ndo ser repetitivo, pergunto: O que € uma coisa
complexa? E justamente aquilo de que ndo damos conta? N&o. E aquilo que é muito caro, como a alta e a média complexidade. O SUS é
abandono, falta de acesso, porque é a baixa complexidade. VEm as pessoas falar de niveis - baixo, médio e alto. Isso € muito parecido com os
niveis municipal, estadual e federal. Sera que o municipal é pior que o federal ou do que o estadual? Por que ndo falamos de instancias e
encaramos as dificuldades por que passam todos os municipios deste Pais? Falta seriedade? Ndo. Acho que ndo se pode enganar o controle
social. Ndo se pode enganar os Deputados sérios e muito menos o Ministério Publico. Aécio Neves tenta, mas ndo consegue, tanto que varias
pessoas se reinem aqui e estabelecem um protesto dizendo que o SUS é possivel. O SUS é possivel desde que ndo fagam da salde uma
doenga, uma mercadoria, e ndo instituam um Unico saber e fazer em detrimento dos saberes e fazeres das demais constituidas profissGes da
saude. Temos que lutar com a linha do cuidado onde ela prima pela integralidade da salde, e ndo temos visto isso de maneira nenhuma.

Esta Casa estd de parabéns pela iniciativa da discussdo. Todos nds viemos para cad dizer um basta; dizer que precisamos consolidar uma
politica de saude do SUS que seja compativel com a vida, que na ponta seja escutada a urgéncia sentida. A salde ndo pode esperar, ndo pode
ser sucateada em momento nenhum. Acreditamos que temos pessoas sérias com condigBes de conduzir a salde no Estado de Minas Gerais. Por
isso apostamos nesses encontros. Eles tém contribuido muito para levar ao interior pessoas e falas importantes, denlncias sérias contra aquilo
que estdo fazendo com a salde do Estado de Minas Gerais. Ha a necessidade de construirmos um SUS de qualidade, mas sem deixarmos de
investir na salde basica, que é a grande vocacdo do SUS. Ela ndo pode, de maneira nenhuma, continuar afogando a média e a alta
complexidade. A alta e média complexidade é uma grande mercadoria que gera grandes lucros e, com isso, vamos perdendo dentro da atengdo
basica que estd encaminhada, cuja vocagdo € a prevengdo e a promogdo da saude. Muito obrigado.

A Sra. Rita Aparecida Marques Reis - Boa-tarde. Gostaria de deixar aqui um protesto. Acho que o SUS ainda é o melhor convénio de saude para
a populacdo. Ndo estd bem-administrado nem bem-organizado. Outra coisa importante é que deve existir maior respeito aos conselhos,
principalmente aos conselhos municipais de salde. As Mesas do SUS precisam ter maior respeito, precisam ser ouvidas, precisam ter
resolugdes decididas. O funcionalismo publico estd muito doente.



Quando pensamos no SUS, pensamos nos usuarios, mas também precisamos pensar nos funciondrios, que estdo muito doentes com as
condigBes precarias em que trabalham.

Quanto a entidade de apoio, existe o Sindicato dos Agentes Comunitérios de Saude, fundado por mim e pela Alessandra (...). Entdo, pego que
esse sindicato seja convidado para essas assembléias, porque o agente comunitdrio de salde é quem tem feito o elo da saude com a
populagdo. Talvez as pessoas ndo entendam a importdncia do agente comunitario para a saude. Com um saldrio de R$277,00, esses
profissionais tém feito muito pela saude, tém promovido a saude.

Sou agente comunitaria, formada em Gestdo de Salde pelo Izabela Hendrix, e trabalho nessa profissdo porque gosto. Ja fui convidada até
mesmo para ser Secretdria de Salde e para coordenar o PSF na minha cidade. Dessa forma, peco ao Estado que olhe mais pelo agente
comunitario de saude. Muito obrigada.

O Sr. Coordenador - O pessoal do apoio estad pedindo sua identificacdo, inclusive a instituicdo a que pertence.
A Sra. Rita Aparecida Marques Reis - Sou do SINDACS, do Centro de Saude Havai, e trabalho na drea de comunicagdo.

A Sra. Berenice - Sou do SIND-SAUDE Betim, e do SIND-SAUDE Minas Gerais. Fizemos em Betim um ato de defesa a salide e trouxemos um
boletim a esta Casa denunciando a precariedade do sistema publico de salde dessa cidade.

Quem marca uma consulta especializada em Betim ndo é a unidade de salde, e sim os Vereadores da base governista. O nosso Governo € do
PSDB, e ele também n&o prioriza a salude, da mesma forma como ocorre no Estado. Entdo, quem marca as consultas séo os Vereadores, com o
consentimento da Secretaria Municipal de Salde. Encaminhamos dendncia ao Ministério Publico local e estamos aguardando o averiguar dos
fatos.

Além disso, mais de 40% dos funcionarios sdo contratados pela rede municipal. Esses contratos sdo feitos as escuras para cumprir promessas
de campanha. Sdo cabides de empregos. Também denunciamos esse fato ao Ministério PUblico e estamos aguardando resposta.

O Governo Estadual quer privatizar a salide, assim como o Governo de Betim, que também é um Governo do PSDB e que tem o mesmo projeto
do Governador Aécio Neves. Eles sdo iguais na sua esséncia, ndo se diferem.

O controle social na cidade de Betim estd mascarado, porque o Conselho Municipal de Salde, na sua maioria, € composto de representantes do
Governo. Isso porque os usuarios e os trabalhadores possuem algum vinculo direto ou indireto com o Governo, seja por meio do contrato de
familiares, parentes, ou por outra forma. Praticamente todos tém vinculo com o Governo. Digo praticamente, porque sobram apenas trés, que
néo tém voz dentro do conselho.

Deixo o0 nosso repudio, porque, ao colocar aquela faixa ali - "Prefeito de Betim e Aécio Neves sdo iguais" -, pedi autorizagdo a esta Casa, no
CAC, e eles ndo autorizaram sua colocagdo dizendo que ha ofensa.

Ora, ofensa maior o Governo faz a populagdo; ofensa maior vivenciamos todos os dias na saude publica.

Movimento social nunca precisou de autorizagdo de Governo nem de instituicdo para dizer o que pensa, nem para denunciar a violagdo dos
direitos. Por isso, colocamos essas faixas.

Ergueremos nossas bandeiras na luta por um SUS igualitério e por uma sociedade mais justa. A luta pela saide é também uma luta contra o
neoliberalismo e pela paz mundial. Enquanto a salde for tratada como mercadoria, ndo avancaremos no SUS; e, enquanto ndo houver paz, a
saude da humanidade ndo avangard. Obrigada.

O Deputado Jésus Lima - Inscrevi-me para ser solidario com todos vocés, com os trabalhadores e com o Dia Mundial da Saude. Quero partilhar
um pouco do otimismo de que o SUS é possivel e funciona quando ha vontade politica para tal. Como exemplo, cito o trabalho que
desenvolvemos na Prefeitura Municipal de Betim. Estd aqui presente a Conceigdo Rezende, pioneira na implantagdo do SUS nessa cidade como
Secretaria de Salude. Depois, veio o Dr. Ivan, meu Secretario de Saude. L& o SUS funcionava e era referéncia em termos de salde publica
gratuita e de qualidade.

Partilho este momento e oferego meu apoio aos companheiros que hoje lutam bravamente para ver o SUS de Betim e de outras cidades voltar
a funcionar.

Solidarizo-me também com o Movimento de Reintegragdo do Hanseniano - MORHAN -, que vive uma grande penuria em Betim, Trés Coragoes,
Uba e Bambui. Em Betim, fizemos um projeto pioneiro de co-gestdo no SUS. Reconstruimos um hospital, edificamos o pavilhdo de mulheres e
fizemos varias casas para humanizar o atendimento, que hoje voltou a situacdo calamitosa de antes de nosso Governo. O Hospital Regional de
Betim tornou-se centro colaborador do Pais em termos de salde publica e hoje se trata de uma sucata, e o que ainda funciona vem da época
do nosso Governo.

Quando fui Prefeito, sofri um atentado e tive o prazer de ser atendido nesse hospital. O Presidente Lula esteve em Betim e disse que aquela era
a primeira vez que via o Prefeito de uma cidade ser tratado em um hospital que ele mesmo administrava. Hoje duvido que haja um Prefeito
com coragem suficiente para ser tratado no SUS de sua cidade.

E possivel haver um SUS de qualidade, e coloco-me & disposicdo de vocés para continuarmos nessa luta e transformarmos esse sonho em
realidade, como ja ocorreu em varias cidades. Contem comigo.

O Sr. Coordenador - Obrigado, Deputado Jésus. Agora iremos retomar as questdes. Temos trés perguntas do Sr. Romildo de Souza Moreno,
que, por serem genéricas, associamos a essas questfes levantadas. A primeira é a seguinte: "Por que o Estado e a Unido ndo informam aos
conselhos municipais sobre os recursos repassados aos municipios?". Como ha pessoas do Estado e da Unido, poder&o responder.

"Por que ndo é feita uma planilha, contendo os recursos que o Estado de Minas Gerais repassa aos municipios, assim como 0s recursos que o
Governo Federal repassa aos Estados e aos municipios?" E esta € a sua Ultima pergunta: "Por que ndo é feita uma planilha que ajude o
Conselho a fiscalizar o gestor do municipio?" Devolverei a palavra aos conferencistas, depois, passarei a Conceigdo. Iniciaremos da esquerda
para a direita. Fiquem a vontade para responderem ou fazerem qualquer comentario. Depois, apresentaremos as perguntas especificas. Com a
palavra, Renato Barros.



O Sr. Renato Barros - Tecerei uma pequena consideragdo. A instancia do controle social passa por uma grande dificuldade. Trata-se do carater
organizativo das instancias de controle social. Temos recebido da Unido, quando é repassado um recurso tanto para o Estado quanto para os
municipios, essa informagdo. A propria lei estabelece que essa informagdo tem de ser socializada, para que haja o acompanhamento e a
fiscalizagdo dos usuarios e Conselheiros da saude. As nossas entidades e sindicatos tém recebido essa informag&o, quando s&o repassados,
para Belo Horizonte principalmente, os recursos oriundos do SUS. E necessario que, cada vez mais, fagamos esse acompanhamento.

Finalizarei expondo mais um assunto, pois é importante fazermos uma reflexdo. O Subsecretario de Gestdo e Planejamento afirmou que o
Estado ndo cumpria a Emenda a Constituigdo n° 29, porque faltava regulamentagéo.

A Maria do Carmo ontem lembrou muito bem o seguinte. Volto a fazer essa afirmativa, porque, nesse nivel, sou municipalista. A discussdo do
cumprimento dessa emenda a constituicdo ndo é legal, é moral. Nesse sentido, continuaremos insistindo em que o Governo Aécio Neves
cumpra o que consta na Constituicdo, porque foi escrita pelos representantes do povo. E ha um clamor popular para que o Estado invista na
saude, a fim de melhorar a nossa condigdo de vida.

N&o poderia deixar de ressaltar a presenca do Geraldo Heleno, 1°-Secretario do Conselho Estadual de Saude.

O Sr. Coordenador - Obrigado, Renato. O Sr. Rilke, nosso companheiro de Mesa, esta sugerindo que, em vista do tempo que gastaremos para
fazer os comentdrios e novas perguntas, fagamos as perguntas a medida que as pessoas vdo respondendo. Encaminharei trés perguntas
dirigidas a Conceigdo. Edna, do Controle Social de Nova Lima, pergunta o seguinte: "Por que as instituicdes de salide, em sua grande maioria,
sdo administradas por pessoas leigas, enquanto os profissionais com formagdo especifica na érea continuam sem ter sequer um Conselho para
se apoiarem?". A outra pergunta é do Jodo Batista da Cunha, do Conselho Distrital de Salde de Venda Nova: "Como garantir a existéncia e o
avanco do controle social diante de tantos ataques e desrespeito?". A Ultima pergunta ¢ do Carlos, conhecido como "Pingo", do Férum
Permanente em Defesa da Saude: "vocé ajudou a construir a estrutura de salude de Betim e, por sua qualificagdo, recebeu atengdo
internacional. Hoje, com muita tristeza, vemos que ela esta totalmente sucateada. Sugerimos uma intervencdo do Governo Federal. O que vocé
acha disso?

A Sra. Conceicdo Aparecida Rezende - O Deputado Adelmo Carneiro Ledo me pediu que respondesse a pergunta do Romildo: "por que o Estado
e a Unido ndo informam aos municipios sobre os recursos; por que ndo se faz uma planilha para os usuarios?". Romildo, vocé coloca uma
questdo muito séria e de muita importancia. Vocé esta dizendo que, quando os Governos prestam contas, fazem-no de uma forma maluca, tdo
irreconhecivel para quem deve controlar o sistema, que nunca funciona. O repasse das informagdes financeiras, sob a forma de balancetes, na
forma contabil tradicional, s6 podera ser entendido por contadores, por pessoas altamente qualificadas. Ndo sei se vocé conhece o SIOPS,
Sistema de Informagdo Orcamentaria de Politicas de Salde do Ministério da Salde. Esse modelo foi feito a partir de nossa experiéncia em
Betim. O que é esse modelo? E exatamente o que vocé propde. Os usudrios diziam que queriam entender essa nossa prestagdo de contas,
queriam uma planilha, quanto o municipio recebeu da Unido, de onde veio o dinheiro, como foi gasto e queriam, ainda, as notas fiscais. Betim
foi construindo esse modelo juntamente com o conselho. Chegamos a ser, naquela época, exemplo de prestagdo de contas no Pais e
reconhecidos pelos usudrios. A Constituicdo Federal ndo falava isso na época, mas ja faziamos dessa maneira. Se vamos prestar contas,
dizendo que tal recurso ¢ do SUS, ele tem de estar no fundo municipal de salde. Gestor nenhum pode pegar o dinheiro, como o Estado tem
feito. Ele pega o dinheiro da COPASA, do IPSEMG e diz que foi gasto em salde. Se foi gasto em salde, ele devera ter a receita de entrada no
fundo e a despesa saida do fundo. Ndo podemos abrir e fechar uma contabilidade, no Tribunal de Contas, de um jeito, e falar para a sociedade
outra coisa. A conta da COPASA nédo fecha com a do Fundo Estadual de Salude. Uma conta é uma conta, a outra € outra. O usuario do sistema
tem de ter claro isso, ndo se podem misturar as duas contas. Sao contabilidades diferentes, que ndo se juntam nessa prestagao.

O Conselho Nacional de Saude ja definiu com que esses recursos podem ser gastos. N&o sei se sabem, a Governadora do Rio de Janeiro entrou
na justiga contra a resolugdo do Conselho Nacional de Salude. Na semana passada, a justiga estava julgando isso. Parece-me que a justica
definiu que o Conselho Nacional tem condigdo e deve deliberar sobre essas questdes.

Normalmente os gestores ndo querem prestar contas ao conselho, e, quando o fazem, a forma é incompreensivel. O conselho tem obrigagdo de
exigir que a prestacdo de contas seja feita de maneira compreensivel e ndo pode aceitar nenhum tipo de prestagdo, muito menos aprova-la e
assina-la quando ndo a entende.

A Sra. Edna pergunta por que as instituigdes de saude admitem leigos em detrimento dos profissionais. Desconhego essa situagdo. A
comunidade deve questionar a ocupagdo de cargos publicos por pessoas que ndo tenham condigdes de desempenha-los. Ndo posso analisar
uma situagdo que ndo conhego exatamente, mas cargos publicos devem ser usados em beneficio de politicas publicas, e ndo de outros
interesses. Nem sempre uma pessoa com habilidades técnicas consegue gerir o sistema de sal;de. Se fosse assim, todo sistema publico que
emprega profissionais graduados estaria fazendo um brilhante trabalho, o que ndo é verdade. E preciso compatibilizar formagdo com vontade
politica. Ndo basta formagdo, nem apenas indicagdo politica. O fato é que o cargo deve ser usado em beneficio do interesse publico.

Perguntam-me como garantir o avanco do controle social. Na minha opinido, esse avanco s6 ocorrera se a sociedade tomar para si o controle
social das politicas publicas, se estudar, ler, discutir e reunir-se com vizinhos, conselhos, sindicatos, entidades e associagGes, para compreender
essas politicas e debaté-las nas filas dos servigos de saude, nos locais de trabalho, etc. S6 assim sera possivel avangar. O controle social ndo é
dado por ninguém, mas depende de militdncia e do interesse politico de cada cidaddo. Controle social é agdo de cidadania e s6 avangard
quando a sociedade compreender que precisa agir, e ndo apenas esperar agées do Estado; quando a sociedade compreender que € dona do seu
dinheiro e que tem o direito de dizer que tipo de servico plblico deseja. S6 assim o servico publico podera avancar.

"Pingo", lamento profundamente receber as informagdes a respeito do sistema municipal de salde de Betim atualmente. O Presidente Lula
tinha razdo: em trés anos de Governo construimos um sistema universal, integral e humanizado desde a alta complexidade até as agGes
basicas, com controle social, servidores contratados, mesa de negociagdo e salarios referenciais para o Pais. Até hoje sou convidada para falar
a respeito da experiéncia do servigo de salde em Betim, no Pais e no exterior; no entanto, a populagdo de Betim tem sido maltratada, e o
servigo de salide tem sido pontual. A comunidade de Betim tem sido desrespeitada, e infelizmente ndo temos controle sobre isso. Espero que a
populagdo acorde a tempo de fazer reverter essa situagdo, para isso ndo precisard esperar por uma nova eleigdo, pois, atualmente, tem o
direito de se mobilizar e exigir que o sistema de salde de qualquer lugar do Pais tenha qualidade, acolhimento, universalidade e integralidade.

O Sr. Coordenador - Perguntas da Sra. Darscilia Viana, da Pastoral da Crianga, Paréquia S&o Francisco Xavier. "O que fazer quando um paciente
com colostomia ndo consegue vaga para fazer reverter seu intestino?". "Os municipios geralmente utilizam ambulancias para transportar
doentes, mas os motoristas aproveitam para resolver problemas particulares e deixam os pacientes esperando na ambuléancia. Como resolver a
questdo?"

Pergunta da Sra. Arnalda Melgago dos Santos, Conselho Local de Saude do Bairro Tupi e Paréquia S&o Francisco Xavier: "Os postos de salde
sdo administrados por médicos e dentistas. Por que ndo sdo administrados por administradores de empresas? A questdo de o gerente do posto
de salide ocupar cargo de confianga dificulta as melhorias para o usuario. Como resolver essa situagdo?".

Pergunta da Sra. Joana Conceigdo Parganhos, do SINDIBEL: "Déficit na educagdo se recupera com o supletivo; deficiéncia na sadde é cemitério.
Por que os Deputados, na hora de votarem e elaborarem as leis, ndo pensam seriamente em Deus e em quem os elegeu?".



Pergunta do Vereador Eutair dos Santos, da Camara Municipal de Betim. "Em Betim, ndo temos nada a comemorar; temos a lamentar o
descaso com a saude publica. Quando o Estado investird na salde de Betim? Até agora s6 chegaram as propagandas do Governo do Estado".

Pergunta do Sr. Geraldo de Carvalho, do gabinete da Vereadora Luzia Ferreira, da Camara Municipal de Belo Horizonte: "Depois de lutarmos 20
anos pelo pronto-socorro de Venda Nova, é muito triste, para essa regido, vé-lo privatizado. Serad que o espirito de Fernando Henrique baixou
em Aécio Neves em relagdo as privatizagGes?".

Pergunta da Sra. Rita Reis, agente comunitdria. "Qual a proposta do Estado para os agentes comunitédrios de salde, cujo saladrio é de
R$300,00?"

Pergunta do Sr. Socrates, da Associagdo Verde Esperanga. "Como acontece tanta desatengdo a saude mental e geral, se o Governo afirma ter
obtido o déficit zero?"

O Secretario Adjunto Hely Tarquinio - Primeiramente, responderei a pergunta da Sra. Arnalda Melgago. O problema da administragdo é de
competéncia do Prefeito. Eu disse que o SUS funciona em trés esferas, sinergicamente, ou seja, junto, em harmonia - pelo menos, é o que se
presume -, em qualquer Governo. Repito, quem define a administragdo é o gestor municipal. O Estado ndo tem nada com isso; a iniciativa é do
Prefeito.

Quanto a pergunta da Sra. Darscilia, informo-lhe que também sou cirurgido. Operei muitas pessoas com colostomia. Isso é crénico no Estado.
Serei sincero e franco: a demanda ¢ grande. Sou de uma regido que tem muito problema de Chagas. Esse problema ¢ de megacdlon ou trauma
no intestino. Geralmente, a pessoa deveria ser operada dois meses apds a primeira cirurgia.

Existe uma rede organizada, em que se trabalha tendo em vista a referéncia. Quer dizer, quando o gestor, o Secretario de Saude ndo tem
condicBes de resolver o problema no seu municipio, encaminha o caso para o pdlo microrregional ou macrorregional. Ou seja, é o
encaminhamento do seu Prefeito, do seu municipio para outro que tenha condigGes de fazer. E rapido? Ndo, é feito a passos de tartaruga.

Eu ja disse que resolvemos imediatamente 30% dos casos; 70% v&o para o purgatério, na fila. Esses nimeros se referem ao Brasil, e ndo ao
Estado de Minas Gerais. Temos de agilizar, melhorar. Esses casos sdo dificeis, tornam-se mais complexos. J& operei muitos pacientes nessa
situagdo. Quando a pessoa € idosa, quando ndo podemos correr riscos e o hospital tem menos condicGes, as vezes é necessario até fazer em
trés tempos. Trata-se de um problema de gestor para gestor, e ndo do Estado, que é uma agéncia de regulagdo. Alids, o problema é do Estado,
sim, mas, no primeiro momento, a iniciativa € do municipio.

N&o quero tapear ninguém. Todavia, peco-lhes que me provem que a situagdo € diferente em S&o Paulo, no Rio de Janeiro, enfim, nos Estados
mais avangados. Por isso, afirmo que precisamos dispor de uma lei complementar. Tudo o que se perguntou aqui ndo tem resolugdo, pois se
fala que ndo ha dinheiro. Vocés estdo completamente certos, pois reclamam de problemas do dia-a-dia da saude. Olhem o que eu disse: ndo se
trata de hipocrisia. O estado democratico de direito estd muito distante do estado de fato. Falo isso com sofrimento. Fui médico e tinha
consultério particular. Jamais me neguei a operar alguém pelo SUS. As vezes a AIH é dificil, € muito disputada. Digo em alto e bom som: fagam
presséo, procurem o Conselho Municipal, a Delegacia, a Promotoria publica. Caso contrario, o pior podera acontecer.

Agora, responderei a pergunta da pastoral sobre a questdo das ambulancias. Esse é um problema que deve ser resolvido pelo gestor, pelo
gerente. Trata-se de um assunto do municipio. A Secretaria ndo entra nessa questdo. A Secretaria segue as normas do Ministério que
vigoraram durante os oito anos do Governo Fernando Henrique e vigoram no Governo Lula. Se Deus quiser, Lula ficara mais quatro anos, mas
0 purgatério continuard. Como vocés sabem, o purgatério tem dois caminhos. E preciso cobrarmos agbes do parlamento, pois aqui ficam os
representantes do povo. Nesta Casa, funcionam varias comissdes. A Comissdo de Fiscalizagdo Financeira busca conseguir mais dinheiro. Ha
uma comissdo para verificar se o projeto ¢ legal, licito ou ilicito. O Sr. Renato Barros disse: "nem tudo que € moral € licito, € nem tudo que é
licito € moral". Ademais, moral é regra; ética é principio. E igual aos dez mandamentos.

Estou aqui com a Emenda n° 48, que pede a quebra da imunidade parlamentar. Quando se fala em emenda, penso em um pneu com um
manchdo. Ou seja, isso acontece quando a situagdo ndo estd dando certo. Todavia, temos a ortodoxia do direito, que ndo sei aonde vai parar;
vem a tal de hermenéutica, o tal de acérddo. E complicado. Entdo, a critica ndo pode ser feita apenas aos médicos ou a equipe multidisciplinar.
Sera que as pessoas da Secretaria de Saude, serd que o Governador ganhou o Governo e quer tapear o povo? N&o acredito nisso, pois entendo
que ele tem vocagdo. Todos nds temos vocagdo para o poder. Ndo gosto dessa discussdo dogmatica, radical. Temos de ser sinceros, apontar
nossos defeitos e aceitar os dos outros. Vamos promover uma discussdo imparcial, sem impregnacgdo politico-partidaria. No Brasil, ha trés tipos
de Governo: liberal, social- democrata e socialista popular. Precisamos entender esse universo. Se ndo fizermos uma critica da prépria razdo,
como disse Kant, comegaremos a nos tornar radicais. Ndo pretendemos encontrar a solugdo por meio de uma discussdo radical. Queremos
discutir para resolver ou pelo menos amenizar, diminuir, aliviar, consolar e curar. Essa é a missdo da medicina. A nossa missdo é como a do
Padre: historicamente, consolamos também.

Geralmente, os municipios utilizam ambuléncias. Isso se resolve no ambito de gestor. Quem toma conta das familias é o Prefeito com o seu
secretariado. Caso ndo aconteca, vocés tém de quebrar o pau 1a para depois virem para ca.

Quanto a pergunta do Eutair, acredito que o investimento na salide depende da cobranca do Prefeito, da Cdmara de Vereadores e dos repasses.
O Estado estd investindo nesses seis programas estruturadores. Betim recebe de acordo com a cobranga, com o direito "per capita" e com os
procedimentos que se realizam na salde assistencial curativa e preventiva. Trata-se de um eixo proveniente do Governo Federal. Ha
percentuais e determinagdes constitucionais - resolugdes, portarias, etc. - que determinam que o direito de cada cidade baseia-se "per capita".
Deve-se cobrar da Camara de Vereadores, onde comeca a briga.

Quanto a pergunta da Joana Conceigdo, a lei tramita na Assembléia Legislativa, comega na Comissdo de Justica, vai para a Comissdo de
Administragdo Publica e depois para a Comissdo de Fiscalizagdo Financeira e Orgamentaria, onde Deputados de diferentes partidos conduzem o
orgamento. Como disse, o orgamento € elaborado. H4 a LDO, com generalizagdo, cujo desdobramento é o orgamento, a qual estabelece as
diretrizes e as metas, e o orgamento define os gastos, etc. H& previsdo de arrecadacdo para determinados gastos e contingéncias. Falta
fiscalizagdo, e vocés devem cobrar do parlamento. A fungdo precipua desta Casa ndo é simplesmente legislar; é também fiscalizar. Sou a favor
de aprimorar e condensar as leis, criar leis efetivas, claras e bem definidas. O que é salide? Vocés disseram que se gasta na COPASA. Sei que a
Casa cobra e dispGe de todos os instrumentos. Instalamos trés CPIs nesta Casa e fui relator e Presidente do CARDIOMINAS. A Ultima, da
saude, paralisou no Ministério PUblico, que ndo se manifestou. Temos de cobrar tanto do parlamento e do Executivo quanto dos outros érgdos.
Felizmente a Dra. Josely esta disposta a abrir o jogo. Conversamos com o Governador Itamar Franco, a quem entregamos o substrato de um
trabalho de trés CPIs do ultimo Governo e de duas dos Governos anteriores. Apesar de ficar encarregado de receber informacgdes do Ministério
Publico, nunca me enviaram sequer um telegrama. Fui la cobrar duas vezes, mas desisti, pois sou mais fraco, ndo sou tdo grande assim.

Acho que a saude é irmad gémea da educagdo. Temos de trabalhar nesse sentido, porque, sem a educagdo, ndo precisavamos nem usufruir dos
direitos da salde, e vice-versa.



Outra pergunta: "Depois de lutarmos 20 anos pelo pronto-socorro de Venda Nova, é muito triste para aquela regido vé-lo privatizado.". Vou
fazer uma defesa do Governo. O Governo alega que é dificil conduzir a administracdo e estd no caminho de criar um modelo - que podera ser
barrado pela Assembléia Legislativa ou pelo Ministério Publico - cujo edital foi publicado anteontem. Ha regras no edital, e o nosso Presidente
também adota a PPP - parceria publico-privada.

O pecado mortal ndo é apenas do Governador Aécio Neves. O Presidente estd copiando o nosso Governador porque achar bom. Ele deve estar
indo para o lado da direita ou do centro. As OCIPs sdo organizagGes sociais de interesse publico sem fins lucrativos. Fica no ar, porque pode
haver roubo. Mas, pelo menos, isso também estd caminhando em Brasilia da mesma forma. Pode ser na infra-estrutura. Ai, acho que o perigo é
grande, porque é muito caro.

Compete a sociedade fiscalizar. Pode-se propor plebiscito, como se faz para o aborto. Toda a nossa existéncia é crivada de problemas. O
Secretario me disse que as OSCIPs ndo tém fins lucrativos. O edital é rigoroso e diz que ela apenas administrard, pelo regime da CLT, sem fins
lucrativos. A firma deve ser acompanhada pelo Conselho Estadual de Saude. Isso € razodvel. Ndo sei se se acena com a fiscalizagdo pelo
Conselho. Ha participagdo do Conselho na fiscalizagdo dos procedimentos e contas das OSCIPs. E uma condigdo "sine qua non" do edital.

Mostra-se que o modelo de S&o Paulo melhorou em 30% o atendimento, ou seja, a produgdo de servigos de procedimentos médicos,
hospitalares e ambulatoriais. Houve ainda uma economia de 10%. O Governo alega que a administragdo € mais consistente, menos vulneravel
aos aspectos politicos e tecnicamente mais correta. Nessa situacdo, o Estado emprega menos, o que € importante diante da falta de dinheiro
para a salde e para as estradas estaduais e federais.

O Sr. Coordenador - A coordenacdo informa ao participante que estamos com o tempo muito restrito. Essa € uma discussdo interessante e
importante, e vamos fazé-la aqui, no dia 20, na Comissdo de Salude. Na ocasido, teremos tempo suficiente para o senhor e todos os demais
interessados participarem. Pego-lhe que ndo intervenha neste momento, até porque ndo ha questdo de ordem. Aguarde, por favor, o dia 20
para discutir. Ainda ha muitas perguntas a serem respondidas pela Dra. Josely. Pego que o nosso Secretario acelere e faga suas conclusdes.

Um participante - Esta certo. Aguardarei.

O Secretario Adjunto Hely Tarquinio - Agradego a D. Rita Reis, que pergunta sobre a proposta do Estado para os agentes comunitarios. O
agente comunitario é matéria de iniciativa do municipio. O dinheiro é federal. Cai, a fundo perdido, do Governo Federal para o municipio.
Passamos por fora disso na Secretaria. A gente faz o controle, e acho que precisa melhorar. Estou propondo o controle, a avaliagdo e a
checagem de resultado, porque o papel aceita tudo.

Quanto a pergunta do Sécrates, foi um trunfo dos partidos de esquerda, e participei na Casa da elaboragdo da lei de saide mental.

A luta antimanicomial continua, e obtivemos sucesso, pois, atualmente, ha trés instadncias. O Governo anuncia o déficit zero numa projecdo
para dezembro, baseado numa expectativa de arrecadagdo, numa emenda de R$11.000.000,00. Todo Governo faz seu "marketing", assim
como o do PT. Gasta-se muito com propaganda.

O Sr. Coordenador - Farei a leitura das perguntas dirigidas a Dra. Josely. Pergunta de Roosevelt Sebastido Spanhol, da Organizagdo Social e
Ambiental de Santa Luzia: "Onde reside a legalidade de o Estado de Minas Gerais usar verba do povo para construir o pronto-socorro de Venda
Nova e entrega-lo a quem ndo tem a obrigatoriedade constitucional do atendimento a saude?".

Pergunta de Edison Ribeiro Lopes, do Conselho de Salde de Ibirité: "A quem recorrer, no caso de os representantes do Ministério Plblico no
interior estarem atados aos Prefeitos? Obrigado e muita forga. Espero que continue com essa garra. Gostaria que houvesse pelo menos uma
Josely em cada municipio".

Pergunta de Roosevelt Sebastido Spanhol, da Organizagdo Social e Ambiental de Santa Luzia: "A conduta do Governo de Minas Gerais, ao
entregar um bem publico ao particular, ndo constitui uma infracdo ao Decreto-Lei n® 201?".

Pergunta de Jodo Neto, do Conselho Municipal de Saude de Ibirité: "Sabendo-se que a privatizacdo da salude fere o art. 196 da Constituicdo
Federal, por que esta Casa votou a favor da OSCIP na nossa saude? O que se pode fazer para revogar essa atitude irresponsavel dos
Deputados?".

Pergunta de Nilda Ferreira e Silva, do HPS de Venda Nova: "Venda Nova ja foi entregue? Ndo ha mais nada que possamos fazer?".

Pergunta de Diran Rodrigues de Souza Filho, da Federagdo Aquatica Mineira: "Gostaria de entender por que o Ministério PUblico ndo investigou
as denlncias da Faculdade de Ciéncias Médicas contra seus gestores, que utilizavam verba puUblica para se elegerem Deputados. Alids, o
Ministério nem compareceu a duas audiéncias publicas".

Pergunta de Maria das Gracas Pereira, do Conselho Distrital do Barreiro: "Por que ha impunidade das pessoas, dos gestores que ndo aplicam as
verbas devidamente? Por que ndo quebrar as imunidades dos responsaveis que ndo as aplicam legalmente?".

Pergunta de Castilho Reis, da Comissdo Local do Bairro Havai: "Se os Deputados Estaduais e Federais e os Vereadores brigam por aumento de
seus salarios e beneficios, por que ndo lutam em prol da salde e pelo bem da populagdo?".

Essa pergunta deveria ser dirigida aos Deputados, mas € dirigida a Dra. Josely.

Pergunta de Rosangela de Fatima Rocha Ribeiro, da Comissdo Municipal de Salde de Belo Horizonte: "Em que planeta vive esse individuo que
ndo pensa no dia de amanhd e ndo vé que tudo que plantamos vamos colher? Com toda a certeza, a justica de Deus ndo dorme, e é ela que vai
levar a vitéria, ndo é mesmo?".

Pergunta de José Augusto, do Conselho do Sind-UTE: "O que a senhora nos passou hoje muito nos incentiva a continuar a luta. Muito obrigado!
Nesse contexto, o que a senhora poderia dizer com relagdo ao IPSEMG, patriménio dos servidores publicos de Minas Gerais?".

Pergunta do Edison Kokakola: "Dra. Josely, onde a senhora ndo pode agir, no caso do Secretario de Estado, nds, da sociedade, podemos, por
meio do voto". Na verdade, essa é uma afirmativa.

A outra pergunta, dirigida a Dra. Josely, é a seguinte: "O fornecimento de medicamento continuo é direito de todos, independentemente de seu



poder aquisitivo? Para idosos, diabéticos e hipertensos, os medicamentos ndo estdo na relagdo do SUS. Como fazer, entdo?".

A Promotora de Justiga Josely Ramos Pontes - Varias perguntas ja foram feitas quanto ao hospital de Venda Nova. A primeira providéncia que
tomamos, antes do edital de anteontem, foi ajuizar agdo para abrir o hospital no ano passado, pelo prazo de 60 dias, respeitando o
planejamento da prépria FHEMIG. O Juiz ndo concedeu medida de urgéncia, e o processo ainda tramita. Recorremos da decisdo, que esta com
um Desembargador muito sensivel a questdo, mas podemos esperar qualquer coisa, tendo em vista que ndo convencemos o Judiciario dessa
necessidade, apesar de todos os argumentos utilizados, incluindo-se ai o acervo de noticias relativas ao servigo de urgéncia em Belo Horizonte,
nas segundas-feiras, com o caos que vivem as UPAs e o Hospital Jodo XXIII. Levamos ao conhecimento do Judicidrio que cerca de 30% dos
pedidos de leitos a central de Belo Horizonte, mensalmente, ndo sdo atendidos. Gostaria de saber se o Juiz imagina para onde vdo essas
pessoas que ndo sdo atendidas nos leitos de urgéncia. Entdo, essa foi a primeira coisa que o Ministério Publico fez, ou seja, ajuizou agdo
forcando a abertura do hospital, trabalho realizado junto com a Promotora de Barbacena, cidade que também possuia um hospital da FHEMIG
desativado. L&, sensivel a essa tematica, o Juiz mandou abrir o hospital, mas ndo tivemos o mesmo éxito aqui. Paralelamente a isso, quando
houve a publicacdo do edital, solicitamos que o Procurador-Geral de Justiga avaliasse a possibilidade de ajuizar uma ADIN contra a lei estadual
que prevé a participagdo das OSCIPs na salde. Essas duas medidas ja foram tomadas. Amanhd, esperamos ajuizar agdo para discutir
judicialmente o edital que entrega o hospital de Venda Nova a administragdo de uma OSCIP.

O assunto é realmente muito grave. O hospital custou R$50.000.000,00, demorou muito para ser construido, com dinheiro dos Governos
Estadual e Federal, e foi inaugurado trés vezes. Para campanha eleitoral ele serviu bem: recebeu o nome da D. Risoleta e de outras pessoas.
Durante seis anos, essa unidade funcionou dessa maneira. Para nds, o pior de tudo é ver o setor de urgéncia lotado, com pessoas entubadas no
corredor, e os leitos desativados no andar superior. Isso € muito mais grave do que essa prorrogacao de seis anos. Como estd, é uma negativa
cruel do direito do cidaddo de ter acesso a saude.

Se as leis estadual e federal possibilitaram tudo isso, estabelecendo o que é estratégico e exclusivo do Estado, ha varias agdes que estamos
acostumados a compreender como servigo publico. Certamente essas outras coisas passardo para a iniciativa privada. Por isso, ndo ferem o
Decreto-Lei n® 201, porque existe um arsenal de leis que prevé e admite esse tipo de postura pelos gestores. Por outro lado, isso ndo quer
dizer que a lei ndo seja inconstitucional. Esse é o argumento, ou seja, a Constituicdo prevé a prestagdo das agdes e dos servigos de salde no
Brasil, de forma principal, pelo poder publico, e de forma complementar, pela iniciativa privada.

O principal para o poder publico é que ele esgote, de maneira eficiente, todos os seus recursos. Ndo atingindo a integralidade, que contrate a
iniciativa privada, disciplinando prioritariamente os filantrépicos e depois os hospitais sem fins lucrativos.

O Estado ndo esgota o seu exercicio e estd entregando uma unidade que sequer foi aberta para a iniciativa privada. Isso é gravissimo devido ao
conceito e a precariedade, que ainda é muito grande. O cidaddo ndo se reconhece no SUS. Esta cidade é modelo dessa identidade do cidaddo
com o SUS; porém, quando percorremos cidades do interior de Minas, verificamos que ha equivoco, desconhecimento e pouca identificagdo do
cidaddo com o que é publico. Por isso o golpe é fatal, como a Farmacia Popular, que estd chegando a Belo Horizonte, a despeito da nossa
critica. Quer dizer, todas essas coisas sdo graves, porque atacam um sistema muito novo e podem fazer com que perca a sua rota. Portanto
ndo sabemos aonde isso realmente chegara, se teremos isso ou ndo. Passamos para o conselho e algumas entidades sindicais onde tramita o
processo do Hospital de Venda Nova. Disponibilizamos a cépia da documentagdo contabil desse hospital para evidenciar o custo e para que
outras pessoas assumam essa luta seriamente. H4 um calhamaco de coisas. E isso que o Ministério esta fazendo. Como disse nos conselhos de
salde, é necessario que as pessoas estudem isso, porque a situagdo é grave, e é necessario consisténcia para argumentar. Isso € uma ponta
de "iceberg". N&do sabemos o que vem por ai. Uma vez vencida essa barreira, podemos esperar por tudo.

Faculdade de Ciéncias Médicas. A Promotoria de Fundacgdes apurou tudo o que ocorreu na FELUMA, fundagdo que mantém a Faculdade de
Ciéncias Médicas. N&o sei porque a Dra. Valma Leite, Promotora de FundagGes, que tem acompanhado esse caso, apurando o que ocorreu na
FELUMA, ndo compareceu. Profissionais da FELUMA promoveram o seu enterro simbdlico em frente a Procuradoria-Geral de Justica, gritando
todos os palavrdes possiveis e todas as palavras de baixo caldo contra ela. Ndo tramitou na Promotoria de Salude, porque felizmente a minha
Promotoria cuida somente da salde publica. A salde privada ndo faz parte da nossa atribuigdo.

Impunidade de Agentes Publicos. Essa € uma questdo constitucional. E preciso mudar a Constituicio. Eles tém foro privilegiado, como o
Secretario disse. E dificil e frustrante perceber que pessoas retornam com agdes ainda em tramitagdo. Ndo conseguimos verificar punigdo
alguma. Temos um grande trunfo nessa historia. A Lei de Improbidade Administrativa, cujo projeto foi de autoria do Fernando Collor de Mello.

Por incrivel que parega, diz que a agdo de improbidade é imprescritivel. Talvez esse seja o nosso melhor instrumento de ataque a esses
gestores que malversam o dinheiro publico e trazem esse desconforto.

Espero que essa agdo de improbidade, ajuizada contra o atual Secretario de Estado de Salde porque descumpriu ordem judicial, seja julgada e
que o "Kokakola" ndo precise pagar um voto a inexigibilidade do Secretdrio de Saude. Espero que, até |4, seja considerado inelegivel pelo
Judiciario brasileiro.

O IPSEMG ficava a deriva com a saude publica. Nenhum Promotor de Justica cuidava de suas mazelas, até que resolvemos fazé-lo porque
recebe recursos publicos e se encontra numa situacdo muito precaria. A Promotoria de Salde possui duas investigagBes recentes, de 2005,
para tratar do IPSEMG. Devemos abrir essa caixa-preta que serve - e serviu muito bem - para desvio de recursos neste Estado. Segundo o
Secretario, o IPSEMG deve hoje R$30.000.000.000,00 e cerceou muito a assisténcia no interior. Alguns Promotores estdo indignados porque os
servidores do interior ndo tém assisténcia. Se a situacdo na Capital estd ruim, imaginem no interior. O que aqui ocorre ¢é fichinha perto do que
ocorre no interior. O servidor do interior ndo tem acesso a nenhum servigo de saide do IPSEMG. Alids, quando tem, é de maneira restrita.

Acesso a medicamentos. As patologias hipertensédo e diabetes estdo atreladas a um programa estratégico do Ministério da Salude, que tem seis
programas estratégicos, e um deles contempla a pressdo arterial e o diabetes. Ndo pode faltar medicamento nas unidades de salde em
nenhum municipio, pois este é o mero executor do programa. Ele ndo coloca um real nisso, mas distribui medicamentos e faz o cadastro e o
controle dessas pessoas por meio da atencdo basica. Entdo, ndo € possivel que tenhamos desabastecimento para essas duas patologias.

Pelos estudos que temos feito na Promotoria, os medicamentos previstos nas portarias atendem, plenamente, ao controle dessas doengas.
Quanto ao medicamento que ndo esta previsto em portaria nenhuma, temos orientado - mesmo no interior -, € a Promotoria da Saude de Belo
Horizonte tem dito que temos de fazer a abordagem pela patologia. O usuario chega a Promotoria e apresenta um receituario médico. Na
imensa maioria, 0 medicamento é prescrito pelo nome comercial, e ndo pelo principio ativo, como manda a lei federal, quando diz que o médico
do SUS tem de prescrever pelo principio ativo, e ndo pelo comercial. A nossa abordagem é para se estabelecer eqliidade. Se ha alguma politica
publica, questionamos por que motivo ela ndo estd sendo adotada por aquele profissional; e, se a pessoa ndo se adequar aquela politica, sera
uma excecdo. Entdo, se ndo comegarmos a trabalhar com o que existe de poll’tica publica para aquela patologia, estaremos advogando para um
dos maiores financiadores de campanha do mundo, a industria farmacéutica. E preciso que tenhamos o cuidado de n&o atender a demanda do
usuario meramente pelo nome do medicamento que estd ali. E necessario irmos adiante. Também é muito importante que o usudrio conheca
quais sdo os medicamentos previstos nas farmdcias municipal e estadual, assim como nos programas estratégicos, para que converse com o
seu médico. Ja cansamos de fazer essa devolugdo para o Hospital das Clinicas e para algumas unidades basicas de satde. O usuario vai utilizar-
se da farmacia do SUS. Se o médico ndo prescrever para essa farmacia, o usuario ficard sem tratamento. Se ndo se adapta a nenhum
tratamento, que o médico, entdo, encaminhe um relatério circunstanciado sobre esse fato.



Entdo, é preciso que as pessoas entendam isso. O SUS ndo é plano de salde para pobres, mas tem de ter regras claras, caso contrario
atenderemos a interesses mais sujos que os que sabemos que existem na salde publica.

Entdo, a metodologia da Promotoria é essa.

Recentemente, ajuizamos uma agdo para a doenga pulmonar obstrutiva crénica. Ndo ha nenhuma politica no Pais de atendimento a esse tipo
de doente. Veio o programa da asma grave, e houve uma coincidéncia de medicamentos. Ent&o, os doentes de DPOC comegaram a indagar por
que ndo tinham acesso aquele medicamento se eles eram vitimas de doengas respiratérias também. Ajuizamos uma agdo a respeito desse
assunto, propondo a criagdo de um protocolo para o atendimento de DPOC. A justica entendeu que o Ministério PUblico ndo tem nada que ver
com a salde publica; extinguiu, por isso, 0 processo. Recorremos. O processo foi reaberto. Estamos agora brigando por uma liminar, a fim de
garantir acesso aos medicamentos para os doentes pulmonares que tenham a negativa do Estado, pelo fato de entender que deve cumprir,
rigorosamente, o que o Ministério da Salde diz. Entdo, se o protocolo é para asma grave, é s6 para asma grave, mesmo que o doente seja um
portador de asma grave que eu ndo cuidei e se tenha tornado portador de uma doenga degenerativa por conta daquilo a que ndo assisti.

Entdo, é muito grave a questdo da verticalizacdo, referida pela Dra. Maria do Carmo. O gestor estadual, como se mostra, ndo estd tdo preso
aos programas federais. Da mesma forma vale para o ente municipal.

Quanto a investigagdo do CARDIOMINAS, numa recente reunido em que estavam presentes o Paulo Venancio e outras pessoas do Conselho
Estadual de Salde, decidimos que o Ministério PUblico investigard. Lamento que o senhor tenha remetido esses autos para o Ministério Publico
e ndo tenha havido absolutamente nada. Ndo sei se ndo houve nada ou se ele tramita na Promotoria do Patriménio Publico, porque a
Promotoria da Saude existe ha apenas dois anos e meio.

N&o conseguimos divulgar nada, porque a imprensa ndo nos deixa falar absolutamente nada contra o Estado. E complicado divulgar o que
fazemos, as 15 agdes que existem contra o Estado para medicamentos - acdo de improbidade contra o Governador Itamar Franco, acdo de
improbidade contra o Gen. Carlos Patricio, acdo de improbidade contra o Dr. Marcus Pestana. Tudo isso ndo aparece, porque a midia ndo
permite.

Como ndo trabalhamos para esse fim, quem viver, vera. Vamos aguardar os acontecimentos. Com certeza, sobre o CARDIOMINAS, esse
projeto da Prefeitura de Belo Horizonte de repassar R$92.000.000,00, fazer um centro de especialidades, teremos de investigar. Segundo o
Secretario disse, na CPI fica muito claro quem colocou a mé&o no dinheiro. Esta facil. Se tudo estiver mastigado assim, vamos nadar de bragada.

N3o sou nada corporativa, assumo exatamente aquilo que falo. Ndo sou amiga de Promotor de Justica, sou amiga dos meus amigos. Minha
instituicdo também tem seus problemas. N&o vou limpar a barra de ninguém aqui, até mesmo porque ndo tenho procuragdo para isso.
Promotores de Justiga atrelados a Prefeitos merecem a Corregedoria do Ministério Publico - Av. Alvares Cabral, 1.690, 1° andar. DSi no meu
ouvido saber que alguém que se habilita a fazer um concurso tdo complicado e dificil se sujeita a isso. Mas ndo € privilégio de nenhuma
instituicdo ter seus mentecaptos e seus criminosos. Espero que essas pessoas que estdo atreladas, confundidas, de alguma maneira, com o
Poder Executivo local sejam tratadas da forma mais severa possivel. O poder que tem o Ministério Piblico, com atribui¢Ses tdo importantes,
ndo pode ser jogado ao vento por interesses particulares ou politicos. E importante que as pessoas reclamem. Promotor de Justica ndo esta
acima do bem e do mal. Reclamem, como vou reclamar quanto a esse relatéorio da CPI do CARDIOMINAS para saber o que existe 13, e a
Promotoria de Salde passa a assumir essa investigagdo. E muito grave, é constrangedor sabermos que existe esse tipo de coisa.

Quanto a colostomia, gostaria de dizer que a Pastoral da Crianga deveria procurar o Ministério Publico. Essa é uma cirurgia que ndo pode
esperar, por todas as complicacdes que tem. Ela tem o momento certo para ser feita; tem de se fazer o desmame e mais uma série de
complicagBes. Procure o Ministério Publico. Em se tratando de crianga, adolescente e idoso, o Promotor de Justica age por substituigdo
processual, ou seja, age em nome de um s6 e resolve aquele problema numa canetada. E lamentdvel. Ndo orientamos que o Promotor de
Justica faca dessa maneira, mas faca agGes coletivas, porque ndo ha apenas uma crianga precisando daquela cirurgia. Nao fure a fila, ndo
atrapalhe os fluxos e ndo reforce a impunidade. Faga agdo coletiva, em que ird estabelecer que todo aquele que precisa do procedimento ndo
seja obrigado a recorrer ao Promotor de Justica ou a ficar mendigando na porta de Cémara de Vereadores ou de Secretarios de Saude para ter
o atendimento que precisa. E muito importante vermos garantida essa forma de fazer para todos. Se o Promotor de Justiga resolve fazer
apenas para um e ndo assume aquela investigagdo coletivamente, ndo estd promovendo justica, ndo estd garantindo equidade. E importante
também que os conselhos de salde, que as pessoas que percebam que os Promotores ndo estdo assumindo seu papel de Curador de Defesa da
Salude, como esta escrito na Constituicdo, fagam isso perante a Corregedoria do Ministério Publico. Reclamem, porque, se ndo, estaremos
compactuando e deixando que o Ministério Publico ndo exerga, amplamente, com autonomia, seu mister, que é cuidar da saude publica e
cuidar das outras 11 curadorias que tem, como a do idoso, a do patriménio publico, a do meio ambiente, a dos deficientes, a da infancia e da
juventude, a da execugdo da pena, a dos crimes contra a ordem tributaria e e,conémica. Ha varias obrigagdes do Promotor de Justica, mas isso
ndo explica que ele escolha logo a saude para ser desidioso. Como disse: Av. Alvares Cabral, 1.690, 10° andar - Corregedoria, para o Ministério
PuUblico também andar na linha.

Muito obrigada. Pego licenga para me retirar. Acho que foi extremamente proveitoso. Fico muito feliz por estar sempre na Comissdo de Saude.
Venho aqui todas as vezes que me convidam. Essa é uma boa forma de dividir as angustias que temos diariamente. A Promotoria tem um
pecado mortal, porque ali chega tudo que ndo deu certo. Para superar esse dia-a-dia pesado, é preciso dividir, como dividimos hoje aqui, numa
tarde muito prazerosa, quando vemos outras pessoas interessadas em pensar, em estabelecer um novo didlogo, uma nova interlocucdo a
respeito da saude publica.

Meus parabéns a todos os que estiveram aqui nesta tarde. Foi um dia, cansativo, mas muito prazeroso. E bom vermos como existe gente
interessada na construgdo de um SUS bom para todos, com um bom transplante, 6tima cobertura vacinal, etc.; um SUS para os pobres com
cancer da prostata, da mama e do Utero, que ndo conseguem ser incluidos em um atendimento organizado e eficiente que evite o agravamento
da doenga dessas pessoas.

O Secretario de Salde de Minas Gerais tem mania de dizer que o SUS s6 serd bom quando a classe média fizer parte dele. Ndo concordo com
ele, mas isso s6 reforca o pensamento do economista de que somente o poder econémico mais alto, aquele que tem mais dinheiro, pode
dialogar melhor. E lamentdvel que o Secretdrio de Salde pense que, somente quando o interlocutor estiver a altura, o SUS oferecerd uma
assisténcia de saide melhor. Boa-noite, parabéns.

O Sr. Coordenador - Dra. Josely, ainda resta uma manifestagdo para a senhora do Sr. Geraldo Heleno Lopes, do Conselho Estadual de Saude,
com a qual concordamos plenamente: "Como representante do Conselho Estadual nesta Casa, parabenizamos e nos solidarizamos com V. Exa.
nessa luta ardua e incessante pelo fortalecimento do SUS. Sempre estaremos juntos, Ministério Publico e Conselho Estadual de Salde, nessa
luta".

Também contaremos com a presenca da senhora na Comissdo de Saude, porque temos muito que avangar. No dia 20, havera uma reunido
importante para discutir as OSCIPs e contamos com a sua presenga.

A Promotora de Justica Josely Ramos Pontes - Pois €, mas, no dia 20, o Conselho Distrital de Venda Nova terd um encontro. Portanto peco que,



se possivel, o Conselho Distrital da Dra. Gléria mude a data.

O Sr. Coordenador - Alids, esse conselho também estd sendo chamado a participar conosco. E muito importante a sua presenca. A reunido sera
no dia 20, as 10 horas.

Agradecemos muito a participacdo da Dra. Josely, que enriqueceu por demais esse momento de reflexao.

O Sr. Rilke Novato Publio - Apenas gostaria de agradecer o convite da Assembléia e parabenizar os Deputados Adelmo Carneiro Ledo, Rogério
Correia e Rémolo Aloise, dizendo que, em nome da Federagdo Nacional dos Farmacéuticos e de varias categorias que fizeram essa indicagdo,
sentimos que a comemoragdo do Dia Mundial da Salde deva ser feita dessa maneira. Esta reunido demonstrou claramente que ha uma
disposigdo, uma vontade dos trabalhadores, da sociedade, dos conselheiros, dos usuarios e dos parlamentares aqui presentes em defender, até
a ultima instancia, o SUS que deve ser implementado no Pais.

Deputado Adelmo Carneiro Ledo, mais uma vez reitero os meus parabéns dizendo que, em nome dos profissionais aqui representados, estamos
a disposicdo desta Casa para discussdes dessa natureza. Muito obrigado.

O Sr. Coordenador - Espero té-lo de volta na Comissdo de Salde, para discutir a questdo dos medicamentos aqui em Minas, inclusive a da
lisura na produgdo, na venda e na distribuicdo deles. O senhor deu uma importante contribuicdo no passado, e entendemos que essa discussao
precisa voltar a tona, com um sentido preventivo e de fortalecimento da industria farmacéutica séria neste Pais e também dos laboratérios
publicos. Agradecemos a sua presenga.

Vamos ouvir agora o Dr. Cristiano, Presidente do Sindicato dos Médicos.

Temos aqui uma pergunta dirigida ao Coordenador, mas penso que talvez caiba a vocé: "Sabemos da luta para a implantagdo do SUS ha anos
e ainda hoje. Como a medicina anuncia um projeto de lei que vai contra os principios do SUS? Por interesse da categoria, financeiro ou de
mercado, vale acabar com esses principios?".

A Comissdo de Saude vai discutir os grandes temas relacionados com a politica de salide: gestdo, financiamento, prestagéo de contas, controle
social, direitos dos usuérios, etc. Faremos dessa comissdo um espaco de fortalecimento da politica nacional de saude na légica do SUS. E a
transparéncia serd uma exigéncia nossa. Buscaremos no Ministério Publico todas as informagGes e repercuti-las-emos aqui, por meio da TV
Assembléia e dos debates. Ndo daremos trégua a quem ndo quer tornar publico ou dificulta o controle social e a prestacdo de contas.

Se os conselheiros, usuarios e a sociedade tém dificuldades em analisar as prestacdes de contas, nos, Deputados de Minas, que temos esse
dever constitucional e lutamos para melhorar a situagdo do Pais, temos também uma enorme dificuldade de acesso as informagbes corretas,
precisas e completas. Sabemos que a questdo ndo deve ser dirigida ao Dr. Hely Tarqiinio, mas, enquanto Secretario Adjunto, assim como o
Secretario de Salde, representa o Governo do Estado e acaba apanhando por estar representando esse Governo. E absolutamente inaceitavel
essa situagdo. Como contraponto, cito o SIA-SUS, sistema informatizado do SUS, em nivel federal, que da informagdes muito detalhadas sobre
a destinagdo dos recursos federais.

Infelizmente, Minas Gerais sonega informagbes absolutamente necessarias para medirmos a justa aplicacdo de recursos no Estado, o que nos
coloca a todos nessa situagdo de suspeigdo e duvidas com relagdo a destinagdo dos recursos da politica de salde. Entretanto a Comissdo de
Saude, com todo rigor e vigor, independentemente de partido politico de seus Deputados, cobrara a inteira prestacdo de contas do Estado.

Ha uma questdo que nos incomoda muito: Secretario Hely Tarquinio, no ano passado, durante 11 meses, o Fundo Estadual de Saude destinou
cerca de 20% dos seus recursos para cumprir a politica de saide do Estado. Entretanto, apenas no més de dezembro, todos os outros 80%
foram destinados. Serd que a salde ¢ episédica? Serd que as pessoas necessitadas ficam doentes na época do Natal e do Ano Novo? Cerca de
R$40.000.000,00, ou seja, 80% dos recursos foram destinados somente no més de dezembro. O que sera isso? Serda o mesmo jogo -
condenado no Governo Itamar Franco - de fazer um ajuste contdbil para fazer de conta que estdo cumprindo a Constituicdo do Estado? E
mesmo assim ndo cumprem.

Essa é uma questdo muito séria, mas temos de discuti-la com total transparéncia, dando oportunidade ao Secretario e ao Governo do Estado
de prestar contas. Esta Assembléia, por meio da Comissdo de Salde, tem, ndo o direito, mas o dever constitucional de fiscalizar e de dizer ao
povo se estd ou ndo cumprindo o seu papel. Tenho de cumprir um papel constitucional aqui e preciso do Estado, para que me fornega as
respostas, a fim de trabalhar adequadamente. Eu, o Deputado Rogério Correia e todos os Deputados, ao tomarmos posse, juramos cumprir a
Constituicdo do Estado e fazer com que os seus artigos sejam aplicados. Com a palavra, o Sr. Cristiano Gonzaga da Matta Machado, Presidente
do Sindicato dos Médicos de Minas Gerais.

O Sr. Cristiano Gonzaga da Matta Machado - Responderei também a uma pergunta anterior, embora insista que esse assunto deva ser discutido
em um férum especifico.

A primeira pergunta diz respeito a uma eventual hegemonia do médico sobre a equipe de saude. Ndo concordo com isso e ndo penso que deva
ser assim. E a lei do ato médico também ndo faz com que seja dessa maneira. Na verdade, essa lei regulamenta a atividade do médico. Se, em
algum momento, parece que ha alguma hegemonia, isso se deve a uma interpretacdo inadequada do que consta no projeto de lei, que diz que
o diagndstico e a prescricdo do tratamento das doengas sdo particularidade do médico. Ninguém, em s& consciéncia, pensara que qualquer
outro profissional tenha condigédo de estabelecer o diagndstico e o tratamento.

N&o acredito também que a lei que regulamenta a profissio de médico seja contra os principios do SUS. Se assim fosse, as leis que
regulamentam as profissdes de psicélogo, de odontdélogo, de fonoaudidlogo, de nutricionista e de outros profissionais de nivel superior da saude
também feririam os principios do SUS. A lei que regulamenta a medicina busca regulamentar a atividade do médico, que é diferente das
demais.

Na verdade fico um pouco decepcionado, pois, em um férum como este, em que poderiamos estar discutindo assuntos de magnitude, que
dizem respeito a implantagdo efetiva do SUS, ou seja, relativos a defesa incondicional desse sistema, pretendem discutir um assunto periférico.
Enfim, como é o desejo das pessoas, nds o discutiremos.

Deputado Adelmo Carneiro Ledo, espero que, na Comissdo de Saude, tenhamos a oportunidade de, chamando todas as pessoas envolvidas,
discutir esse assunto. Somente expondo abertamente essa questdo a sociedade esse projeto sera esclarecido.

Agradeco o convite e reafirmo o nosso proposito e a nossa firme convicgéo na defesa incondicional do SUS. Obrigado.



O Secretéario Adjunto Hely Tarquinio - Deputado Adelmo Carneiro Ledo, a Secretaria convive, como nos outros Estados, com os cortes na saude.
Somente no ano passado, sofremos um corte de R$200.000.000,00 por parte do Governo Federal. Neste ano, foram mais R$100.000.000,00. E
o Governo Federal dispde de dinheiro proveniente do PIB, mas cortou essa verba da Secretaria de Salde. Suspeita-se que isso aconteceu
devido ao atendimento aos aliados no Congresso Nacional. N&o sei se € isso e ndo pretendo jogar pedras, pois vicios devem existir. Em seu
ultimo dia de Governo, Itamar Franco suspendeu os convénios dos 853 municipios. Entdo, herdamos essa divida.

E claro que cada um procura sua solucdo. Queremos agradecer a todos. Este tipo de reunido representa a liberdade e a democracia. Isso é
muito importante. Convivi nesta Casa durante 12 anos e posso afirmar que ha muitos Deputados sérios. Quero louvar a atitude dos Deputados
Rogério Correia e Adelmo Carneiro Ledo, com quem convivi por varios anos. Entregamos o relatério da ultima CPI da Salde ao Governador e ao
Ministério Publico, mas até hoje ndo obtivemos resposta. Fui Presidente da comissdo, mas ndo fui informado de nada. Se ha mazelas,
deformacgdes, a critica é construtiva. O Governo Aécio Neves esta procurando acabar com essas diferengas, para que tenhamos harmonia para
administrar para o bem do povo mineiro. A salde é morosa na sua solugdo. Nao escondi nada. Isso € uma coisa do Brasil. Perdemos a posicdo
para outros Estados. N3o vamos recupera-la em dois anos, mas peco apenas paciéncia. Coloco-me ao lado do Governador Aécio Neves.
Acredito em seus projetos e estamos aqui para sermos cobrados todas as vezes que julgarem necessario. Ndo temos nada a esconder e vamos
cobrar o controle externo. Na Assembléia Legislativa, a maioria dos Deputados sdo sérios. Ndo ha uma corporacdo perfeita, mas todos
procuram cumprir seu papel. Cabe a cada um procurar a Assembléia Legislativa quando se tratar de problemas do Estado. Nos problemas
municipais, as Camaras de Vereadores serdo responsaveis. E preciso interagdo dos atores, povo, Governo, Poderes e Ministério Publico, que é o
fiscal da lei. SO assim poderemos construir o SUS e uma sociedade mais consistente. Poderemos, democraticamente, conviver com nossas
diferengas. Acreditamos na hegemonia do Pais. Acreditamos no Presidente Lula e no nosso Governador. Em que pese as diferengas, vamos
partir para a luta, para o progresso, vencendo nossos obstaculos. Agradeco, ainda, ao Deputado Rémolo Aloise, que aqui ficou durante toda a
reunido, porque nem sempre um Presidente permanece até o final dos trabalhos, possibilitando a realizagdo deste debate. Agradeco a todos.

ATA DA 22 REUNIAO Especial da Comissdo de Politica Agropecuaria e Agroindustrial NA 32 SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152
LEGISLATURA, em 5/4/2005

As 10 horas, comparecem na Sala das Comissdes os Deputados Gil Pereira, Marcio Kangussu, Doutor Viana e Luiz Humberto Carneiro,
membros da supracitada Comissdo. Esta presente, também, o Deputado Marlos Fernandes. Havendo niimero regimental, o Presidente "ad hoc",
Deputado Marcio Kangussu, declara aberta a reunido e, em virtude da aprovagdo de requerimento do Deputado Doutor Viana, dispensa a
leitura da ata da reunido anterior, a qual € dada por aprovada e é subscrita pelos membros da Comissdo presentes. A Presidéncia informa que a
reunido se destina a eleger o Presidente e o Vice-Presidente e a fixar o dia e o horario das reunides ordinarias da Comissdo; logo apos,
determina a distribuicdo das cédulas de votagdo aos membros presentes e convida o Deputado Luiz Humberto Carneiro para atuar como
escrutinador. Apurado o resultado, sdo eleitos para Presidente o Deputado Gil Pereira e para Vice-Presidente o Deputado Marcio Kangussu,
ambos com quatro votos. Proclamados os eleitos, o Presidente "ad hoc" empossa o Deputado Gil Pereira, que, por sua vez, agradece a
confianga nele depositada e da posse ao Vice-Presidente. Por sugestdo do Presidente, os membros decidem que as reuniGes ordinarias da
Comissdo serdo realizadas as tercas-feiras, as dez horas. Cumprida a finalidade da reunido, a Presidéncia agradece a presenga dos
parlamentares, convoca os membros da comissdo para a proxima reunido ordinaria, determina a lavratura da ata e encerra os trabalhos.

Sala das Comissoes, 4 de abril de 2005.

Gil Pereira, Presidente - Luiz Humberto Carneiro - Doutor Viana - Padre Jodo.

ORDENS DO DIA
Ordem do Dia da 222 Reunido Ordinaria da 32 Sessdo Legislativa Ordinaria da 152 Legislatura, em 13/4/2005
12 Parte
12 Fase (Expediente)
(das 14 horas as 14h15min)
Leitura e aprovacdo da ata da reunido anterior. Leitura da correspondéncia.
23 Fase (Grande Expediente)
(das 14h15min as 15h15min)
Apresentagdo de proposigdes e oradores inscritos.
23 Parte (Ordem do Dia)
13 Fase
(das 15h15min as 16h15min)
ComunicagBes da Presidéncia. Apreciacdo de pareceres e requerimentos.
22 Fase
(das 16h15min as 18 horas)

Votagdo, em turno Unico, do Veto Total a Proposicdo de Lei n® 16.303, que autoriza o Poder Executivo a doar a Associacdo Brasileira
Comunitaria para Prevengdo do Abuso de Drogas - ABRACO - o imovel que especifica. A Comissdo Especial opina pela rejeigdo do veto.

Votagdo, em turno Unico, do Veto Parcial a Proposigdo de Lei n® 16.369, que dispde sobre a fixacdo, a contagem, a cobranga e o pagamento de
emolumentos relativos aos atos praticados pelos servigos notariais e de registro, o recolhimento da Taxa de Fiscalizagdo Judicidria e a
compensagdo dos atos sujeitos a gratuidade estabelecida em lei federal e da outras providéncias. A Comissdo Especial opina pela manutengdo



do veto .

Votagdo, em turno Unico, do Veto Parcial a Proposicdo de Lei n°® 16.374, que estima as receitas e fixa as despesas do Orgamento Fiscal de
Minas Gerais e do Orgamento de Investimento das Empresas Controladas pelo Estado para o exercicio de 2005. A Comissdo Especial opina pela
rejeigao do veto .

Discussdo, em 2° turno, da Proposta de Emenda a Constituigdo n® 78/2004, do Deputado Ricardo Duarte e outros, que acrescenta artigo ao Ato
das Disposices Constitucionais Transitérias e revoga o § 4° do seu art. 82. A Comissdo Especial opina pela aprovagdo da proposta na forma do
vencido em 19 turno, com as Emendas n%s 1 a 3, que apresenta.

Discussdo, em 20 turno, do Projeto de Lei n® 439/2003, do Deputado Luiz Humberto Carneiro, que autoriza o Poder Executivo a fazer reverter o
imdvel que especifica ao Municipio de Indiandpolis. A Comissdo de Fiscalizagdo Financeira opina pela aprovagdo do projeto na forma do vencido
em 19 turno.

Discussdo, em 2° turno, do Projeto de Lei n°® 1.613/2004, do Governador do Estado, que autoriza o Poder Executivo a doar ao Municipio de
Central de Minas o imovel que especifica. A Comissdo de Fiscalizagdo Financeira opina pela aprovacdo do projeto na forma do vencido em 1°
turno.

Discussdo, em 2° turno, do Projeto de Lei n® 1.614/2004, do Governador do Estado, que autoriza o Poder Executivo a doar ao Municipio de
Padre Paraiso o imovel que especifica. A Comissdo de Fiscalizagdo Financeira opina pela aprovagéo do projeto.

Discussdo, em 1° turno, do Projeto de Lei n® 1.725/2004, do Deputado Sebastido Navarro Vieira, que autoriza o Poder Executivo a doar ao
Municipio de Muzambinho o imdvel que especifica. A Comissdo de Justiga conclui pela constitucionalidade do projeto. A Comissdo de
Fiscalizagdo Financeira opina pela aprovagdo do projeto.

Discussao e votagdo de pareceres de redagdo final.

Ordem do dia da 32 reunido ordinaria da comissdo de Meio Ambiente e Recursos Naturais Na 32 SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152
LEGISLATURA, a realizar-se as 9h30min do dia 13/4/2005

12 parte (Expediente)
Leitura e aprovacédo da ata. Leitura da correspondéncia e da matéria recebida. Designagdo de relatores.
23 Parte (Ordem do Dia)
Discussédo e votagdo de pareceres sobre proposicdes sujeitas a apreciacdo do Plenario da Assembléia:
No 19 turno: Projeto de Lei n°® 12/2003, do Deputado Ricardo Duarte.
Discussédo e votagdo de proposigdes que dispensam a apreciagdo do Plendrio da Assembléia:
Em turno Unico: Projeto de Lei n® 1.970/2004, do Deputado José Henrique.
Discussédo e votagdo de proposigdes da Comissdo.

Ordem do dia da 32 reunido ordinaria da comiss&o de Fiscalizacdo Financeira e Orcamentaria Na 338 SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152
LEGISLATURA, a realizar-se as 10 horas do dia 13/4/2005

12 Parte (Expediente)
Leitura e aprovacgdo da ata. Leitura da correspondéncia e da matéria recebida. Designacdo de relator.
22 Parte (Ordem do Dia)
Discussdo e votagdo de proposigdes da Comissao.

Ordem do dia da 22 reunido ordinaria da comissdo de Satde Na 3@ SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152 LEGISLATURA, a realizar-se as
10 horas do dia 13/4/2005

12 Parte (Expediente)
Leitura e aprovacdo da ata. Leitura da correspondéncia e da matéria recebida. Designacdo de relator.
23 Parte (Ordem do Dia)
Discusséo e votagdo de pareceres sobre proposicdes sujeitas a apreciagdo do Plenario da Assembléia:
No 29 turno: Projeto de Lei n°© 1.089/2003, da Deputada Ana Maria Resende.
Discussédo e votagdo de proposigdes que dispensam a apreciagdo do Plenario da Assembléia:

Em turno Unico: Projeto de Lei n® 1.958/2004, do Deputado Mauri Torres. Requerimentos n°s 4.385/2005, da Comissdo de Direitos Humanos;



4.390/2005, do Deputado Gustavo Valadares; 4.397 e 4.398/2005, do Deputado Leonardo Moreira; 4.405 e 4.407/2005, da Deputada Ana
Maria Resende.

Discussédo e votagdo de proposigdes da Comissdo.

Ordem do dia da 22 reunido ordindria da comissdo de Administracdo Plblica Na 3@ SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152 LEGISLATURA, a
realizar-se as 14h30min do dia 13/4/2005

12 Parte (Expediente)
Leitura e aprovagdo da ata. Leitura da correspondéncia e da matéria recebida. Designagdo de relator.
22 Parte (Ordem do Dia)
Discussédo e votagdo de proposigdes que dispensam a apreciagdo do Plendrio da Assembléia:
Requerimentos n%s 4.375/2005, do Deputado Leonardo Moreira, e 4.404/2005, do Deputado Alencar da Silveira Jr.
Discussédo e votagdo de proposicdes da Comissdo.

Ordem do dia da 22 reunido ordinaria da comissdo de Turismo, Indlstria e Comércio Na 32 SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152
LEGISLATURA, a realizar-se as 15 horas do dia 13/4/2005

12 Parte (Expediente)
Leitura e aprovagdo da ata. Leitura da correspondéncia e da matéria recebida. Designagdo de relatores.
23 Parte (Ordem do Dia)
Discussédo e votagdo de proposigdes que dispensam a apreciagdo do Plenario da Assembléia:
Requerimento n°® 4.411/2005, do Deputado Dalmo Ribeiro Silva.
Discussédo e votagdo de proposigdes da Comissdo.

Ordem do dia da 22 reunido ordinéria da comissdo de Assuntos Municipais e Regionalizacdo Na 33 SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152
LEGISLATURA, a realizar-se as 15h45min do dia 13/4/2005

12 Parte (Expediente)
Leitura e aprovagdo da ata. Leitura da correspondéncia e da matéria recebida. Designagdo de relator.
22 Parte (Ordem do Dia)
Discussdo e votagdo de proposigdes da Comissao.

Ordem do dia da 42 reunido ordinaria da comiss&o de Direitos Humanos Na 32 SESSAO LEGISLATIVA ORDINARIA DA 152 LEGISLATURA, a
realizar-se as 9 horas do dia 20/4/2005

12 Parte (Expediente)
Leitura e aprovacédo da ata. Leitura da correspondéncia e da matéria recebida. Designagéo de relatores.
23 pParte (Ordem do Dia)

Discussdo e votagdo de proposicdes da Comissao.

EDITAIS DE CONVOCACAO DE REUNIAO
EDITAL DE CONVOCACAO
Reunibes Extraordinarias da Assembléia Legislativa

O Presidente da Assembléia Legislativa do Estado de Minas Gerais, no uso da atribuigdo que Ihe confere o art. 82, XVII, do Regimento Interno,
convoca reunides extraordinarias da Assembléia para as 9 e as 20 horas do dia 13/4/2005, destinada, ambas, I, a leitura e aprovagdo da ata da
reunido anterior; e, II, 12 Fase, a apreciacdo de pareceres e requerimentos, e, 238 Fase, a apreciagdo dos Vetos as Proposicbes de Lei n°s
16.303, que autoriza o Poder Executivo a doar a Associagdo Brasileira Comunitaria para Prevencdo do Abuso de Drogas - ABRACO - o imdvel
que especifica; 16.369, que dispde sobre a fixagdo, a contagem, a cobranga e o pagamento de emolumentos relativos aos atos praticados pelos
servigos notariais e de registro, o recolhimento da Taxa de Fiscalizagdo Judicidria e a compensacdo dos atos sujeitos a gratuidade estabelecida
em lei federal e d& outras providéncias; e 16.374, que estima as receitas e fixa as despesas do Orgamento Fiscal de Minas Gerais e do
Orgamento de Investimento das Empresas Controladas pelo Estado para o exercicio de 2005; da Proposta de Emenda a Constituigdo n°
78/2004, do Deputado Ricardo Duarte e outros, que acrescenta artigo ao Ato das Disposigdes Constitucionais Transitérias e revoga o § 4° do



seu art. 82; e dos Projetos de Lei n% 439/2003, do Deputado Luiz Humberto Carneiro, que autoriza o Poder Executivo a fazer reverter o imdvel
que especifica ao Municipio de Indiandpolis; 1.613/2004, do Governador do Estado, que autoriza o Poder Executivo a doar ao Municipio de
Central de Minas o imdvel que especifica; 1.614/2004, do Governador do Estado, que autoriza o Poder Executivo a doar ao Municipio de Padre
Paraiso o imdvel que especifica; e 1.725/2004, do Deputado Sebastido Navarro Vieira, que autoriza o Poder Executivo a doar ao Municipio de
Muzambinho o imével que especifica; e a discussdo e votagdo de pareceres de redagéo final.

Palacio da Inconfidéncia, 12 de abril de 2005.
Mauri Torres, Presidente.
EDITAL DE CONVOCACAO
Reunido Extraordinéria da Comissdo de Direitos Humanos

Nos termos regimentais, convoco os Deputados Djalma Diniz, Irani Barbosa, Paulo Cesar e Roberto Ramos, membros da supracitada Comissdo,
para a reunido a ser realizada em 20/4/2005, as 10 horas, no Plenario da Camara Municipal de Uberlédndia, com a finalidade de, com a
presenca de convidados, se obterem esclarecimentos sobre a condenagdo em 12 instancia de dois policiais militares, denunciados pelo
Ministério Publico por envolvimento em roubo, e de se discutirem e votarem proposigdes da Comissao.

Sala das Comissdes, 12 de abril de 2005.

Durval Angelo, Presidente.

TRAMITACAO DE PROPOSICOES
Parecer para Turno Unico do Projeto de Lei N° 1.765/2004
Comissdo do Trabalho, da Previdéncia e da Agdo Social
Relatério

De autoria do Deputado Sebastido Navarro Vieira, o Projeto de Lei n® 1.765/2004 visa seja declarado de utilidade publica o Lar Sdo Vicente de
Paulo de Machado, com sede nesse municipio.

Examinada a matéria preliminarmente pela Comissdo de Constituicdo e Justica, que concluiu por sua juridicidade, constitucionalidade e
legalidade, cabe agora a esta Comissdo deliberar conclusivamente sobre ela, conforme preceitua o art. 103, I, "a", do Regimento Interno.

Fundamentagao
O Lar Sao Vicente de Paulo de Machado, sem fins lucrativos, foi fundado em 1935 e presta relevantes servigos a comunidade desse municipio.

Sua principal finalidade é manter um estabelecimento destinado a abrigar pessoas idosas de ambos 0s sexos, proporcionando-lhes assisténcia
social, apoio moral e espiritual, visando a preservagdo de sua saude fisica e mental.

No desenvolvimento de suas atividades, ndo faz distingdo alguma quanto a raga, a condigdo social, ao credo politico ou religioso dos seus
assistidos.

Assim, acreditamos ser a instituicdo merecedora do titulo de utilidade publica.
Conclusao
Pelas razGes expostas, opinamos pela aprovagdo do Projeto de Lei n°® 1.765/2004 em turno Unico.
Sala das Comissdes, 12 de abril de 2005.
Elisa Costa, relatora.
Parecer para Turno Unico do Projeto de Lei N° 1.964/2004
Comissdo do Trabalho, da Previdéncia e da Agdo Social
Relatério

De autoria do Deputado Doutor Viana, o Projeto de Lei n® 1.964/2004 visa seja declarada de utilidade publica a Associagdo Comunitaria dos
Moradores do Bairro Santa Maria, com sede no Municipio de Curvelo.

Examinada a matéria preliminarmente pela Comissdo de Constituicdo e Justica, que concluiu por sua juridicidade, constitucionalidade e
legalidade, cabe agora a esta Comissdo deliberar conclusivamente sobre ela, conforme preceitua o art. 103, I, "a", do Regimento Interno.

Fundamentagdo

A referida Associagdo, sem fins lucrativos, foi fundada em 18/10/91 e possui caradter eminentemente filantrépico.



No cumprimento do seu propdsito, cultiva a mais completa cordialidade entre os socios; zela pelas melhorias de infra-estrutura do bairro;
presta assisténcia as pessoas carentes; firma convénios com entidades congéneres estaduais, federais e municipais com o objetivo de
incrementar suas atividades.

Assim, acreditamos ser a instituicdo merecedora do titulo de utilidade publica.
Conclusdo
Diante do exposto, opinamos pela aprovagdo do Projeto de Lei n® 1.964/2004 em turno Unico.
Sala das Comissdes, 12 de abril de 2005.
Elisa Costa, relatora.
Parecer para Turno Unico do Projeto de Lei N° 1.970/2004
Comissao de Meio Ambiente e Recursos Naturais
Relatério

De autoria do Deputado José Henrique, o Projeto de Lei n°® 1.970/2004 visa declarar de utilidade publica o Instituto Terra, com sede no
Municipio de Aimorés.

Examinada a matéria preliminarmente pela Comissdo de Constituicdo e Justica, que concluiu por sua juridicidade, constitucionalidade e
legalidade, cabe agora a esta Comissdo deliberar conclusivamente sobre ela, conforme preceitua o art. 103, I, "a", do Regimento Interno.

Fundamentagéo
O Instituto Terra, em funcionamento desde 1998, é uma entidade sem fins lucrativos.

Seu objetivo primordial é contribuir para a preservagdo, protecdo, gestdo e recuperacdo do meio ambiente natural, entendido em seus mais
amplos aspectos. Contribui, também, para o desenvolvimento da educagdo ambiental promovendo agdes voltadas para a conscientizagdo de
jovens e adultos quanto a necessidade de intervencdo no processo de conservagdo dos recursos naturais.

Tais iniciativas a tornam merecedora do titulo declaratério de utilidade publica.

Conclusdo
Pelas razGes expostas, opinamos pela aprovagdo do Projeto de Lei n® 1.970/2004 em turno Unico.
Sala das ComissGes, 12 de abril de 2005.

Savio Souza Cruz, relator.

MATERIA ADMINISTRATIVA
ATOS DA MESA DA ASSEMBLEIA

Na data de 12/4/2005, o Sr. Presidente, nos termos do inciso VI do art. 79 da Resolugdo n° 5.176, de 6/11/97, e nos termos das Resolugdes
n% 5.100, de 29/6/91, 5.130, de 4/5/93, 5.179, de 23/12/97, e 5.203, de 19/3/2002, c/c as Deliberagdes da Mesa n% 1.509, de 7/1/98, e
1.576, de 15/12/98, assinou os seguintes atos relativos a cargos em comissdo e de recrutamento amplo do Quadro de Pessoal desta
Secretaria:

Gabinete do Deputado Adalclever Lopes
exonerando Renata de Manso Cabral do cargo de Auxiliar de Servigos de Gabinete, padrdo AL-10, 8 horas;
nomeando Telma Cardoso Silva Correia para o cargo de Auxiliar de Servigos de Gabinete, padrdo AL-10, 8 horas.
Gabinete do Deputado André Quintdo
nomeando Marcos Ant6nio do Nascimento para o cargo de Motorista, padrdo AL-10, 8 horas.
Gabinete do Deputado Carlos Gomes
nomeando Nédia Dias Andrade para o cargo de Agente de Servigos de Gabinete, padrdo AL-01, 4 horas.
Gabinete do Deputado Dimas Fabiano

exonerando Sebastido Henrique Noronha Pereira do cargo de Atendente de Gabinete, padrdo AL-05, 8 horas;



nomeando Luis Fernando Noronha Pereira para o cargo de Atendente de Gabinete, padrdo AL-05, 8 horas.
Gabinete do Deputado Jésus Lima

exonerando Carolina do Vale Grabe do cargo de Técnico Executivo de Gabinete II, padrdo AL-41, 8 horas;

nomeando Ednan Pereira para o cargo de Agente de Servigos de Gabinete II, padrao AL-03, 4 horas;

nomeando Marcelo Simas Eklund para o cargo de Técnico Executivo de Gabinete, padrdo AL-39, 8 horas.
Gabinete do Deputado Olinto Godinho

exonerando Reinaldo Rosa Soares do cargo de Auxiliar de Gabinete, padrao AL-13, 8 horas;

nomeando Pedro Modesto de Mesquita para o cargo de Auxiliar de Gabinete, padrdo AL-13, 8 horas.

Nos termos do inciso VI, art. 79 da Resolugdo n° 5.176, de 6/11/97, c/c as Leis n% 9.384, de 18/12/86, 9.437, de 22/10/87, e 9.748, de
22/12/88, as Deliberagdes da Mesa n%s 400, de 22/11/89, 434, de 9/4/90, 845, de 11/3/93, 1.189, de 22/2/95, 1.360, de 17/12/96, 1.389, de
6/2/97, 1.418, de 12/3/97, 1.429, de 23/4/97, 1.522, de 4/3/98, 1.784, de 29/9/99, 1.821, de 2/12/99, e 1.945, de 20/12/2000, e Resolugdo
n° 5.105, de 26/9/91, assinou os seguintes atos relativos a cargos em comissdo e de recrutamento amplo do Quadro de Pessoal da mesma
Secretaria:

exonerando Aldimar Rodrigues Filho do cargo de Assistente Administrativo, AL-20, cddigo AL-EX-01, com exercicio na Comissdo de Seguranga
Plblica;

exonerando Telma Cardoso Silva Correia do cargo de Assistente Administrativo, AL-20, coédigo AL-EX-01, com exercicio no Gabinete da
Lideranga do PMDB;

nomeando Aldo de Souza Filho do cargo de Assistente Administrativo, AL-20, cédigo AL-EX-01, com exercicio na Comissdo de Seguranca
Plblica;

nomeando José Assis Costa para o cargo de Assistente Administrativo, AL-20, codigo AL-EX-01, com exercicio no Gabinete da Lideranca do
PMDB.

AVISO DE LICITAGAO
PROCESSO LICITATORIO NO© 12//2005
PREGAO ELETRONICO N° 7/2005
Objeto: contratagdo de empresa para o fornecimento de dgua mineral.
Licitante vencedor: Distribuidora Igarapé Ltda.
Belo Horizonte, 12 de abril de 2005.

Eduardo de Mattos Fiuza, Pregoeiro.



