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Ata da Reunião Ordinária do Conselho Municipal de Saúde de Campinas realizada aos 1 

Vinte e Dois Dias do Mês de Abril do Ano de Dois Mil e Vinte e Seis. Presentes os 2 

Conselheiros e as Conselheiras Municipais de Saúde, além de convidados e convidadas, 3 

conforme lista de presença em anexo. Havendo quórum, Sr. Lucio Rodrigues, Presidente do 4 

Conselho Municipal de Saúde, saúda os presentes e inicia a reunião às dezoito horas e trinta 5 

minutos, e anuncia o seguinte item de pauta: Com a seguinte ordem do dia: Pauta: 1) Tribuna 6 

Livre; 2) Apresentação, Discussão e Votação das Ata do dia 25/04/2026. 3) Apresentação e 7 

Discussão do Relatório Anual de Gestão 2025 - Matriz de Apoio ao Relatório Detalhado do 8 

Quadrimestre Anterior - RDQA, RAG e PAS;  4) Apresentação Discussão, Votação do 3º 9 

Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior; 5) Parecer do Conselho Fiscal; 6) Informes. 10 

Sr. Lucio dá início à reunião no tempo regulamentar e solicita a: Contagem de Quórum realizada 11 

pela Sra. Ivonilde Lúcio Secretária Executiva do CMS, depois de verificado, com 29 conselheiros 12 

titulares; 11 conselheiros suplentes no total de 40, portanto há Quórum. Sr. Lúcio da boa noite 13 

a todos, todas e todes; com a graça Divina nós vamos fazer a abertura desta reunião é a 14 

segunda reunião que nós nessa nova gestão estamos realizando hoje é dia 22 de abril às 18h27 15 

agradecemos a presença de todos. 1) Tribuna Livre; e cada um que chegar na tribuna livre fala 16 

seu nome e pode fazer o uso de três minutos a intenção é que nós tenhamos sete pessoas nas 17 

inscrições vamos então fazer a composição da mesa Taís Justino por favor trabalhadora Jair dos 18 

Santos não está aqui vamos chamar um usuário no lugar dele é Elaine ,Agnaldo Ribeiro Queiroz, 19 

gestor e por último Lúcio Rodrigues, que sou eu mesmo, OK? Então, Carolina, por gentileza, por 20 

favor. Ivonilde pediu a palavra para falar a respeito da ata, fazer alguns esclarecimentos. Sra. 21 

Ivonilde boa noite a todos, é o seguinte, eu gostaria de solicitar quem viesse aqui fazer o uso do 22 

microfone, primeiro se apresentasse, o nome da pessoa e porque na hora de fazer a ata, não 23 

escrevo a ata, ela é transcrita. Aí estão reclamando, dizendo que a ata é muito confusa. Então 24 

quando a pessoa vier falar, que ela tenha clareza e que as pessoas que estão presentes 25 

também não faça muito barulho, porque como a reunião é gravada, pega tudo. Então muitas 26 

vezes quando vai fazer a transcrição, a fala das outras pessoas atrapalha, então na hora da 27 

transcrição fica realmente confuso, é isso que eu gostaria de pedir. Abertas as Inscrições: Sr. 28 

Murilo residente de Medicina de Família e Comunidade lá da Unicamp, estou lá no Centro de 29 

Saúde do Village, sou trabalhador. E aí o que a gente veio conversar um pouco hoje é sobre 30 

essa condição que está para a residência de Medicina de Família e Comunidade e para a Saúde 31 

de Campinas como um todo. Vocês conhecem muito mais do que a gente que chegou aqui faz 32 

um ano, E sabe que toda a precarização que tem enfrentado, seja pela terceirização da limpeza, 33 

da segurança, do laboratório, do almoxarifado, e tudo isso vem sendo muito importante e 34 

significativo nos últimos tempos. E aí o que é mais importante é a questão do quadro de 35 

profissionais. E veem que cada vez mais tem várias equipes que estão sem médicos, várias 36 

equipes que estão sem enfermeiros, e isso reflete na nossa prática como residente, porque em 37 

muitos momentos, nós residentes, estamos sendo pressionados a ocupar esses espaços para 38 
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essas equipes que estão  sem vagas. E aí nesse feriado agora, por conta de uma série de 39 

fatores que vão acontecer nos últimos dias, de pressão da coordenação para que ocupe esse 40 

espaço, fizemos um levantamento entre os residentes, rápido no feriado, que levantou dados de 41 

31 centros de saúde, de 91 equipes, quando a gente olha para essas equipes, 41,8% dessas 42 

equipes está mal dimensionado e estão com mais de 4.500 pessoas, Só 23,1% estão com os 3 43 

mil pessoas por equipe, que é o recomendado pelo Ministério da Saúde, para uma cidade com 44 

maior de 100 mil pessoas. Quando a gente olha para o quadro de profissionais, 26 de 149 45 

médicos dessa equipe são dos Mais Médicos do Brasil, só 42 de 143 são da prefeitura e 81 são 46 

residentes. E nesse momento, a residência de Medicina de Família e Comunidade está 47 

atendendo junto com a sua equipe, claro, cerca de 222 mil pessoas em Campinas. É muita 48 

gente. Dessas 91 equipes, 7 estão sem enfermeiro ou enfermeira, 18 equipes estão apenas com 49 

residentes, não tem outros médicos juntos. Dez equipes estão sem qualquer profissional médico, 50 

então quando olha 28 de 91 equipes, que dá o valor de 30,8% das equipes desse centro de 51 

saúde estão sem o quadro de médicos necessário. Isso é muito grave. E aí olha para vários 52 

outros problemas com residentes. Então O programa de residência atualmente tem 81 53 

residentes. No projeto pedagógico fala que não pode ficar sozinho numa equipe. E atualmente 54 

tem, deixa-me checar aqui, 31 residentes sozinhos em equipe. Isso dá 38,3% dos residentes 55 

fora do projeto pedagógico. Então, tem vários outros dados aqui que levantamos desse dossiê 56 

rápido aí do final de semana. Mas só queria reforçar que 30,8% das equipes desse Centro de 57 

Saúde estão sem médicos e que a gente está aqui preocupada com o SUS, com a vida das 58 

pessoas que a gente cuida e no dia a dia, divide angústias, medos, alegrias e uma série de 59 

desafios com os nossos pacientes.  Sra. Helena residente da Medicina de Família e 60 

Comunidade também. Sou lá do Centro de Saúde do Jardim Eulina, Distrito Norte. O Murilo já 61 

trouxe alguns dados aqui que são muito alarmantes. Eu queria dizer que esse é o primeiro 62 

movimento de organização dos residentes de todos os programas de residência de Medicina de 63 

Família e Comunidade e de Medicina Preventiva e Social aqui de Campinas, que a está do lado 64 

da população que quer defender um SUS 100% público, gratuito, estatal e de qualidade, e isso 65 

passa por algumas reivindicações necessárias. Então traz a criação de um programa de fixação 66 

de residentes da pós-formação, com vínculo digno e perspectiva de permanência no município. 67 

É impossível que Campinas forme 45 médicos de família e comunidade por ano e que esses 68 

médicos não consigam atuar no município, porque não existe hoje uma recomposição de vagas. 69 

A garantia que nenhum residente atue sozinho em equipe. Isso já está no nosso programa Mais 70 

Médico Campineiro e não está sendo seguido. A criação de um canal institucional de ouvidoria 71 

para situações de assédio e desrespeito ao projeto pedagógico. Hoje não tem onde denunciar 72 

essas situações. E a recomposição urgente e imediata das equipes de estratégia da saúde da 73 

família, incluindo médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e agentes comunitários de 74 

saúde. É impossível que um município com 1.200.000 habitantes tenha hoje quase 30% da sua 75 

força de trabalho, composta por residentes em contratos precarizados, sem possibilidade de 76 
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sindicalização, pagando uma complementação de bolsa que fica muito tranquilo para a 77 

Prefeitura Municipal de Campinas, para trabalhar 40 horas semanais numa dinâmica onde é 78 

impossível se formar como especialistas que somos. Então têm essas demandas, essas 79 

reivindicações. A gente pretende, a partir daqui, criar um diálogo permanente com as vereanças 80 

e com todas as pessoas, a sociedade civil, com os agentes comunitários de saúde, quem mais 81 

tiver mobilizado para recomposição de todas as categorias profissionais no município de 82 

Campinas. Sabe que tem um concurso aí e tem profissionais que passaram nesse concurso e 83 

não foram chamados até hoje, e a prefeitura continua utilizando os residentes como mão de obra 84 

barata para atender, para tapar buraco e atender a população de Campinas. E a população de 85 

Campinas merece muito mais do que isso. Defendemos os princípios do Sistema Único de 86 

Saúde. Um deles é a integralidade, a universalidade, a equidade. Nada disso é possível com 87 

contratos de trabalho precarizados sem uma perspectiva de futuro, sem uma perspectiva de 88 

progressão de carreira no nosso município. Então estaremos mobilizados. Esse é uma primeira 89 

aparição pública nossa, mas a gente está mobilizada para seguir aí em frente, lutando por um 90 

SUS 100% público, gratuito, estatal e de qualidade. Sra. Thaís trabalhadora do SUS, trabalho no 91 

CAPS IJ, Roda Viva. Eu gostaria aqui, na verdade, de trazer uma reflexão, eu acho que para 92 

conseguir se posicionar e entender o que está acontecendo de tão grave, além do que os 93 

nossos colegas já denunciaram aqui agora, dentro desses temas de precarização, não sei se 94 

vocês já ouviram o lema de precariza para privatizar, também está vivendo uma privatização que 95 

continua precarizando. O governo Dário, como sabe, sustenta esse lema e hoje tem que se 96 

deparar com usuários desassistidos e trabalhadores sendo violentados. Enquanto isso, lá em 97 

cima, fica assistindo essa farra. E dentro desse contexto, o almoxarifado, não sei se vocês 98 

sabem, foi privatizado e está vivenciando uma distribuição muito duvidosa dos insumos de 99 

saúde. Então aqui a minha fala vem de uma denúncia para que consiga demarcar e ficar atento 100 

a isso que está acontecendo. E se nós, enquanto usuários e trabalhadores não conseguiram 101 

denunciar isso, eles vão ficar assistindo e vai vivenciar cada vez mais essa precarização, essa 102 

privatização que está correndo solta no município de Campinas. A gente já tem a péssima 103 

experiência da privatização dos hospitais, das UPAS. Eu acho que quem vivenciou essa 104 

transição consegue dizer claramente o quanto a privatização diz assiste a nossa população, o 105 

quanto os centros de saúde vão sofrendo com esse processo, os residentes vão ocupando o 106 

lugar de concursados que deveriam chegar até o município, enfim, eu não vou me estender aqui, 107 

mas eu acho que isso é uma provocação para  começar essa noite e não esquecer de lutar por 108 

essa garantia de direitos que tem sido cada vez mais atacada dentro desse município. Sra. Ana 109 

Paula - Mops membro do movimento popular de saúde, mas eu sou conselheira local de saúde 110 

lá no Barão Geraldo tá e eu vim falar sobre população lá do Barão Geraldo e na divisão de 111 

equipes. A gente não tem equipe completa e ainda as equipes são divididas e queria que as 112 

equipes fossem completas sem divisão com o outro centro de saúde, isso é um absurdo que 113 

acontece na EMULT também é muito desproporcional, não tem como ter um psicólogo pra 114 
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atender dois centros de saúde que tem uma população de quase cem mil pessoas, sabe então 115 

precisamos cobrar para que a secretaria cumpra o seu papel de fato e não faça remendo, cobre 116 

a cabeça descobre o pé, sabe é um absurdo isso e outra coisa que eu quero falar são sobre os 117 

equipamentos de dextro que é aquele aparelho que mede a insulina nos postos de saúde, 118 

constantemente parece que é anualmente tem um contrato novo que troca o aparelho e aí troca 119 

as fitinhas. E aí tem um enfermeiro e passa o tempo todo trocando o aparelho, porque quando 120 

acaba de todo mundo vai ter um novo aparelho tem um novo contrato, e aí eles compram um 121 

novo aparelho tem que trocar de novo gente isso é um desperdício de dinheiro público Esses 122 

aparelhos tem longa duração sabem eles duram bastante não tem necessidade de ficar 123 

trocando, de contrato desse aparelho de dextro Isso parece ser um desvio de dinheiro, porque é 124 

gastar dinheiro onde não precisa. Sra. Terezinha Pereira usuária do Centro de Saúde Rosália 125 

gostaria de deixar três pontos aqui como provocação também para vocês, tá? De acordo com o 126 

TCU e o Ministério Público, a terceirização ela se torna ilegal em três momentos: precarização 127 

excessiva, falta de justificativa cabível e não chamar os concursos hábeis aprovados e dentro da 128 

validade. Então vai ter um concurso público que foi homologado em 2025 e vai expirar em julho 129 

de 2027. Lembrando que este ano é ano de eleição e por lei não se pode chamar nomear 130 

ninguém, três meses antes da eleição. Então tem até 7 de julho para chamar todos os médicos, 131 

enfermeiros, técnicos de enfermagem que passaram nesse concurso. Isso vai acontecer? Não 132 

sei. Sem mobilização, sem pressão, não tem como. Mas assim, é uma perda muito grande. É um 133 

ano jogado fora de 20 mil profissionais que tentaram 180 passaram, e estão aguardando sua 134 

nomeação. Enquanto isso, o prefeito terceiriza a gestão. Aqui em Campinas, eu tenho certeza 135 

que tem pessoas capazes, competentes para tornar uma equipe de gestão da saúde pública 136 

possível. Então se o prefeito não tem capacidade de gerir, ele pode sim passar para outras 137 

pessoas que têm capacidade nem da sua própria equipe e não colocar para empresas privadas. 138 

Sabe por quê? A lei de responsabilidade fiscal mostra que o teto de dinheiro de Campinas para a 139 

saúde pública está bem confortável. Então por que terceirizar? Por que jogar tudo para privado 140 

de iniciativa privada, para as outras empresas, para terem lucros? E a gente vai ficar nessa de 141 

não ter o médico, mas o médico está aprovado. O concurso está válido. Como é que faz? Qual é 142 

a desculpa? Três meses antes da eleição não pode. Mas até julho pode. Se a gente puder fazer 143 

alguma coisa, eu gostaria de participar também dessa luta, porque eu sou uma mãe que precisa 144 

de pediatra, de ginecologista, de uma série de coisas que hoje vê que quem está fazendo de fato 145 

são só os residentes, mas tem um médico sobrecarregado lá do posto de saúde fazendo um 146 

trabalho de 20, 30, 40, 50. Tá bom? Obrigado pela oportunidade. Sra. Maria Helena usuária, 147 

sou do CS Centro. Inclusive vocês viram que o mês passado, no final do mês, teve uma 148 

paralização do nosso centro de saúde por causa de vários problemas. Eu acho que repercutiu 149 

bastante. Porque daí falou até da região toda, então foi uma repercussão muito boa, quer dizer, 150 

pra mídia falar, porque quanto  a reposição dos profissionais, pelo que eu fiquei sabendo na 151 

nossa reunião do distrito, foi informado pela coordenadora que ainda depende do conselho 152 
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gestor analisar, e só maio que teremos uma resposta. Isso é resposta da Secretaria de Saúde, 153 

que tem que passar pelo conselho gestor aí, esse conselho gestor que complica tudo. Então 154 

vocês sabem né? Foi colocado no grupo lá do conselho a paralisação que nós estamos 155 

passando. Aí chegou numa reunião lá, já fiquei sabendo que tem outro médico, nós ficamos com 156 

dois médicos, tem cinco equipes. Uma equipe, nunca teve médico, ela foi criada, acho que há 157 

um ano ou dois anos, nós nunca tivemos médico nela. Quer dizer, foi criada, mas médico nunca 158 

parou ninguém lá. Aí ficamos com dois médicos e fiquei sabendo que um desses dois médicos já 159 

vai sair para ir para o CAPS. Só que vai sair só quando vier reposição. E fiquei sabendo também 160 

que nós já vamos ter a reposição desse médico que vai sair. Agora dos outros dois que 161 

aposentaram não falaram nada. Eu ia ler aqui o que foi, mas já foi colocado no conselho, então 162 

não vou perder tempo em ler o informativo lá, tá parado de trabalho. Quero aproveitar e falar, 163 

sou também do conselho das Polis, não sei se vocês sabem as especialidades. Nós estamos 164 

com um gargalo muito grande. Na reunião, inclusive Lúcio, eu gostaria que você chamasse o 165 

sistema lá da regulação, para passar aquele conselho, porque aquele sistema muda o nome e 166 

nunca foi discutido aqui no conselho. Desde a época do Mariante nunca foi chamado para ser 167 

discutido. Então nós tivemos, não veio o pessoal do DACT - Departamento de Auditoria, 168 

Controle e Tecnologia e lá do DERAC - Departamento de Regulação, Avaliação e Controle, mas 169 

veio a responsável e ela passou para nós. Eu vou ler só algumas especialidades que foi passada 170 

lá, como que está a fila. A pior é a tomografia. Na tomografia nós temos 13.700 pessoas na fila. 171 

Ortopedia, 4.700; Cardio, 2.841; Dermato, 2.500; Ressonância, 8.500; Colonoscopia, 7.300. 172 

Agora uma coisa que me chamou a atenção foi à mamografia. Disse que a mamografia não tinha 173 

fila, mas tem que só 7 mil e 300. 7 mil, 7.169 a Colono  é 7.300. Só que daí foi passado também 174 

que a prefeitura está fazendo uma licitação para contratar três carretas, não sei quanto tempo 175 

que ficaram aqui,  uma para fazer mamografia, para ajudar na mamografia, para ver se tira essa 176 

fila, uma outra carreta para  saúde da mulher para fazer tudo da mulher e a terceira carreta para 177 

cirurgia de catarata porque também nós estamos com uma fila muito grande da catarata, não foi 178 

colocada aqui fila para entrar na especialidade não temos muito, mas para sair de lá da 179 

especialidade para fazer a catarata é muita coisa. Sra. Ivone Mendonça gostaria de solidarizar 180 

com vocês residente essa questão de vocês é antiga. Desculpa, meu nome é Ivone Mendonça, 181 

sou presidente da Associação de Transplantados e Dialíticas de Campinas. Hoje aqui no 182 

Conselho represento as patologias. Essa questão da residência, ela já vem de vários anos, todo 183 

mundo sabe, dessa questão das residentes. Os hospitais ficam só os residentes, inclusive não 184 

tem preceptor, o Mário Gatti não tem preceptor, só fica residente, inclusive na semana passada, 185 

teve diagnóstico de dengue hemorrágica, o residente não conseguiu diagnosticar. O que  186 

acontece, mas também a falta de anestesista, as pessoas estão, quero denunciar, as pessoas 187 

estão com câncer e não tem anestesista para fazer a cirurgia. Pessoas com câncer, e gostaria 188 

de saber também, as pessoas estão fazendo exames de laboratório e fica sem o resultado, 189 

porque nós estamos com problemas no laboratório, não sei se você sabe, está fazendo nova 190 
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licitação. Então eu acho que uma pessoa com câncer não pode esperar seis meses para 191 

regularizar. Eu acho que a gente tem que ter uma conversa a respeito do laboratório.  Sr. Xavier 192 

conselheiro lá da Noroeste  vim fazer também uma denuncia eu sou  centro de saúde do Jardim 193 

Lisa, lá para fazer uma consulta é de 15 a 15 dias e aí eu fui segunda-feira  8 horas fui atendido 194 

pela moça lá  às 11h30, já não tinha mais consulta. E aí eu perguntei como eu tenho consulta? 195 

Ah, não tenho, é só 40, é 45, não sei quanto tempo. Quantas consultas para cada médico? 196 

Ninguém sabe. Ou seja, é uma denúncia para o DS. Porque as consultas, elas são nebulosas. 197 

Não sei o que aconteceu com o distrito que mandou essa ordem para o centro de saúde, nós 198 

somos 16 centros de saúde, e eu acho que cada centro de saúde tem seu jeito de marcar 199 

consulta diferentemente de cada um. E no centro de saúde, tu já utilizas que eu conheço isso. Aí 200 

eu perguntei para identificar, mas quantas futuras consultas são? Não sei. E assim, é de 15 de 201 

dia, de 15 marcar consulta. E aí, exemplo, tem uma fila de 100 pessoas, quando chega à vez 202 

dela parte para o acolhimento, não tem mais consulta. Como? Não podem ser extinto 100? Não, 203 

a coordenadora falou que não pode distinguir 100. Mas não tem que falar quantas consultas tem 204 

para cada médico, a pessoa ir embora? Não pode falar. Ou seja, o distrito do Noroeste está com 205 

esse tipo de estratégia. Outra coisa, para ser consultado, Para a G.O tem que estar grávida. Eu 206 

acho que poder engravidar, para que se eu consiga uma consulta do G.O. Tem uma fila lá que 207 

está com um ano e meio que não consegue passar da consulta da G.O. E ela já conseguiu 208 

porque ela estava grávida. Isso é um absurdo também. Outra coisa também, ah, os pacientes 209 

estão sempre praticamente assediados, eu acho que é assédio. Porque não pode conversar 210 

baixinho. Porque lá, na sala  de adulto, na sala de recepção, tem muita gente, a gente está 211 

atendendo 3 equipes do Valença, o Liza foi solidário com o Valença, ou seja, aquele monte de 212 

gente lá não pode conversar, porque senão ninguém ouve, é no grito, atendente para chamar os 213 

pacientes é no grito, aí não pode conversar, ou seja, é calar a boca do paciente para não falar 214 

como é que foi atendido, como é que tá lá dentro, não pode se queixar, ou seja, eu acho que 215 

isso é assédio que os pacientes não abrir a boca, como é que tá o atendimento daquele centro 216 

de saúde, isso é denúncia mesmo,  Sr. Sergio Paiolo, eu sou enfermeiro do HC da Unicamp e 217 

estou como Diretor de Sindicato dos Trabalhadores da Unicamp. Eu vou aqui fazer uma 218 

denúncia, esclarecer, o que for, chama o que for tá? Mas nós no HC, da área da saúde, nós 219 

fomos pegos de surpresa na calada da noite com o processo de autarquização da área da 220 

saúde. O reitor eleito, ele mentiu, ele omitiu essa intenção dele na campanha eleitoral. Ele entrou 221 

na área da saúde com ajuda, teve profissionais que confiaram nele, agiu como cordeirinho, 222 

reconhecendo insalubridade, reconhecendo a importância do centro da área de saúde, da 223 

Unicamp para a sociedade e assim que ganhou, ele se transformou na víbora, na serpente do 224 

ano, tá? Ele lançou o projeto da autarquização em dezembro. Nós passamos por uma greve 225 

intensa, ele fechou as portas da reitoria, fez uma reunião indecente e ilegal, entendeu? Para 226 

aprovar esse projeto para mandar para o governador. Recentemente, nós, do Sindicato dos 227 

Trabalhadores, nós pressionamos o governo num evento que ele teve aqui em Campinas e nós 228 
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conseguimos tirar a seguinte informação do governador Tarcísio. Ele queria saber por que a 229 

gente estava contra a autarquização da área de saúde da Unicamp, sendo que ela funciona 230 

muito bem na USP e na UNESP. E conseguimos tirar dele também uma mentira do Reitor. O 231 

reitor disse que a pressa em autarquizar era do governo Tarcísio, mas o governo Tarcísio falou 232 

que a pressa em autarquizar é da Unicamp, da reitoria. E outra, a Unicamp garantiu que a 233 

FUNCAMP estava segura e o governador desmentiu, ele falou que não há segurança para a 234 

FUNCAMP quando autarquizar, tá ok? Então nós estamos aí numa luta senhores, que não é só 235 

nossa, da enfermagem e dos profissionais do complexo hospitalar da área de saúde. É uma luta 236 

da sociedade. Nós precisamos, nós estamos prestes a aderir a uma greve. Agora, está para 237 

desencadear assembleia  contra a autarquização e nós vamos precisar do apoio incondicional 238 

deste conselho, de todas as entidades, de toda a sociedade. Porque o governo fala que funciona 239 

muito bem na UNESP, mas está rodando nas redes sociais uma coisa que é verídica. E a 240 

UNESP está sendo obrigada por lei a contratar 1.500 profissionais de enfermagem. Aí o governo 241 

fala que funciona muito bem, que é um hospital de excelência. Gente, onde existe déficit de 242 

enfermagem, sou enfermeiro há 37 anos já entendeu? Não existe qualidade. A enfermagem é 243 

vida, é a base, é o pilar da excelência em qualquer trabalho de saúde, entendeu? Então nós 244 

precisamos da ajuda de vocês. Está pra circular um abaixo assinado que nós deliberamos em 245 

assembleia pedindo a renúncia desse reitor, porque é um absurdo ele fazer reunião de portas 246 

fechadas, ele toma atitudes anti-sindicais, ele mantém as pessoas em cárcere privado, porque 247 

na fatídica reunião, entendendo o estavam acontecendo, as pessoas queriam sair e não deixava 248 

porque as portas estavam fechadas. No teatro, diante da presença do secretário de tecnologia 249 

de informação que veio ali no evento, o HC, o anfiteatro do HC estava de portas fechadas com 250 

chave, o sindicato foi barrado de entrar, entendeu? Então nós precisamos, como conselho, 251 

reagir a isso. Sr. Lúcio informa também que tem uma representante do mandato da Mariana 252 

Condi, a Diana. Tem mais alguém aí de alguma representação parlamentar? Chegou o Agnaldo, 253 

por favor, venha pra mesa. Agnaldo dos Recursos Humanos. Não tem, então agradecemos a 254 

Diana pela presença aqui. Informamos que Nós temos inicialmente uma homenagem a ser feita 255 

aqui hoje que é a homenagem ao ex-vereador Carlos Signorelli que faleceu há 15 dias. Este 256 

vereador é que propôs, organizou e fez a lei dos conselhos locais em 1991 e também fez a lei do 257 

Conselho Municipal de Saúde, a qual hoje nós estamos aqui presencialmente. Então nós 258 

queremos muito agradecer, nós vamos chamar a Fatiminha, ela vai fazer o uso da palavra, vai 259 

fazer uma leitura e depois nós fazemos a homenagem. Sra. Fatiminha homenagem a Carlos 260 

Francisco Signorelli. Companheiros e companheiras, militantes da vida e das causas sociais. 261 

Damos início aos trabalhos desta reunião, reservando um momento fundamental para celebrar a 262 

trajetória de um homem que se confunde com a própria história da democracia e do cuidado em 263 

Campinas. Falar de Carlos Signorelli é falar de alguém que transformou a política em um 264 

exercício diário de humanidade e compromisso. Para todos nós que defendemos a saúde 265 

pública e o direito universal ao cuidado, O legado de Carlos é a pedra angular de nossa luz. 266 
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Quando o SUS ainda dava seus primeiros passos, foi ele quem, com visão e coragem, deu voz à 267 

população, arquitetando as leis que criaram o nosso Conselho Municipal de Saúde e os 268 

conselhos locais, garantindo que a gestão da saúde não ficasse trancada em gabinetes, mas 269 

fosse discutida nas comunidades, No chão onde a vida acontece. Um articulador. O que tornava 270 

Carlos uma figura tão singular era sua rara capacidade de diálogo. Todos conheceram suas 271 

convicções, um homem de esquerda, um pilar histórico do Partido dos Trabalhadores e fiel aos 272 

seus princípios. No entanto, sua grandeza ia além das siglas. Signorelli era respeitado por todos 273 

daquela Câmara Municipal e por pessoas de diversos partidos e diferentes ideologias. Por quê? 274 

Porque ele praticava a política da escuta. Mesmo diante de divergências profundas, ele 275 

conseguia uma articulação fina, uma articulação em diversas frentes e baseada no respeito 276 

mútuo e na ética inabalável. Ele provou que ser firme nas ideias não exige ser agressivo nas 277 

formas. E ele não construía muros, ele construía caminhos onde todos pudessem caminhar em 278 

busca do bem comum em Campinas. Amigo, companheiro e referência. Para além do 279 

parlamentar e do presidente da Câmara, recordamos hoje o amigo e companheiro de sorriso 280 

generoso que nunca negou apoio às novas lideranças. Ele foi referência para muitos de nós, 281 

ensinando que a luta pela justiça social, seja nas hortas comunitárias, nos direitos humanos ou 282 

na articulação da fé, com transformação social, é um compromisso de vida e uma corrida de 283 

resistência, não de velocidade. Signorelli foi o ombro amigo nas derrotas e o abraço vibrante nas 284 

vitórias. Sua vida foi lição de que é possível ser um militante aguerrido e ao mesmo tempo ser 285 

um ser doçura e lealdade extrema. Carlos Signorelli parte, mas deixa em nós a semente da 286 

participação popular. Que sua memória nos inspire a continuar defendendo o SUS e as políticas 287 

públicas, com a mesma garra e a mesma elegância com que ele fez. Que saibamos como ele 288 

dialogar com o diferente sem nunca abrir o compromisso com os mais pobres. Aos familiares e 289 

amigos, nossa solidariedade, a todos os militantes aqui presentes, que citamos o exemplo e 290 

coerência desse grande companhia. Carlos Francisco Signorelli, presente hoje e sempre. Sr. 291 

Lúcio pessoal, nós vamos entrar então na ordem do dia informando a vocês que nós temos 292 

quórum, que foi pedida a conferência de quórum, então nós temos quórum. Queremos então 293 

aqui informar a nossa pauta da ordem do dia, primeiramente a Tribuna Livre que já foi, 294 

apresentação e discussão e votação da ata, informando que nós temos uma única ata deste 295 

mandato, Mas nós temos sim, algumas atas para serem encaminhadas. Porém, neste momento, 296 

o que diz o regimento é leitura da ata anterior, da reunião anterior. Então, no caso das outras 297 

atas, nós vamos ver enquanto executiva, os encaminhamentos que será feito com as demais 298 

atas. Primeiramente, postar certamente no Grupão do Conselho Municipal de Saúde para que 299 

todos possam ler. Em especial aqueles que estavam no mandato anterior, porque eu não estava 300 

e muitos de vocês não estavam então nós não temos como nós votarmos diretamente essas 301 

atas, porque não seríamos nós que discutimos. Mas nós vamos postar no grupão do Conselho 302 

Municipal de Saúde e aí a executiva fará os encaminhamentos. Alguém diz que não recebeu a 303 

ata da reunião anterior, todos nós recebemos enviada por e-mail. Alguém não recebeu? Então 304 
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peras aí estão me falando que foi pelo grupo do Whatsapp. Mas tem ciência então da ata. Ah, 305 

você tem ciência. Então tá bom. Gente, vamos fazer o seguinte, eu quero colocar essa ata em 306 

votação, não vamos fazer a leitura, ela tem mais de 15 páginas. Quem leu sabe como que é que 307 

foi a ata. Alguém quer fazer alguma observação sobre a leitura feita da reunião anterior? Alguma 308 

observação? Então quem tiver de acordo os conselheiros titulares, por favor, levante a mão. 309 

Alguém contrário à ata, uma abstenção.  Com duas abstenções.  Fica APROVADA a ata. 2) 310 

Apresentação, Discussão e Votação das Ata do dia 25/04/2026.  Sra. Carolina faz a 311 

apresentação médica, sou representante do DGDO da área de planejamento e vou apresentar 312 

para vocês hoje então, como o Lúcio falou o relatório detalhado do quadrimestre anterior, que é 313 

o terceiro quadrimestre e o relatório anual de gestão de 2025. (Doc. encontra-se arquivado no 314 

Site do CMS) Sr. Lúcio queria deixar bastante informado que o Conselho Municipal de Saúde 315 

também faz um baseamento sobre o RAG com indicadores apresentados. E nós vamos fazer 316 

agora a leitura desse relatório, depois vamos fazer algumas observações de qual é a proposta 317 

que tá indicando e depois nós vamos passar para o Conselho Fiscal, primeiro gestor a 318 

apresentar do RDQA e segundo a posição do Conselho Fiscal para fazer o Parecer. Então vou 319 

passar para a Sra. Thaís Justino para que ela faça a leitura do relatório de avaliação do RAG. 320 

Avaliação de indicadores do Relatório Anual de Gestão 2025 e recomendações a Secretaria de 321 

Saúde. Introdução a Secretaria de Saúde apresentou no Relatório Anual de Gestão de 2025 um 322 

conjunto de 77 indicadores com suas respectivas médicas. O Conselho Municipal de Saúde já 323 

avaliou no passado que um volume tão grande de indicadores dificulta a análise política e 324 

técnica do que mais importa para usuários e trabalhadores do SUS acesso oportuno, efetividade 325 

do cuidado, humanização, qualidade da atenção e capacidade concreta de resposta da rede. Por 326 

essa razão, a análise aqui sintetizada toma como base três indicadores considerados mais 327 

relevantes para aferir o funcionamento real do sistema do ponto de vista da população. Trata-se, 328 

portanto, de uma leitura orientada menos pela estrutura burocrática da gestão mais pela 329 

experiência concreta dos usuários do SUS em Campinas. De forma geral, o quadro é 330 

preocupante. Das 77 metas pactuadas, apenas 48 foi alcançado, o que corresponde a 62,33%. 331 

Mais grave ainda, entre os três indicadores aqui priorizados, apenas dois tiveram meta 332 

formalmente alcançada. O documento mostra, assim, embora proporcionalmente a secretaria 333 

gaste muito, os resultados mostram a ineficácia dos gastos. Síntese geral dos principais 334 

achados. A leitura dos indicadores aponta que persistem dificuldades relevantes no acesso e no 335 

cuidado às pessoas. Em outras palavras, o programa não é apenas o não cumprimento das 336 

metas. O que o conjunto dos dados sugere é que o modelo atual de organização da rede segue 337 

pouco resolutivo, insuficientemente territorializados e ainda distante daquilo que seria necessário 338 

para uma cidade com o porte, os recursos e a tradição institucional de Campinas. Cobertura 339 

inflada metodologicamente e insuficiência real da rede. A Secretaria Informa teria alcançado a 340 

meta de cobertura da atenção primária, registrando 82,9% com 247 equipes. Entretanto, esse 341 

percentual depende do parâmetro adotado. O cálculo foi feito com base em uma equipe para 342 
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cada 4 mil pessoas. No passado, a secretaria tinha como referência uma equipe para cada 3 mil 343 

pessoas. Foi essa mudança que permitiu o salto de 68% em 2024 para 82,97% em 2025, sem 344 

que houvesse expansão proporcional da capacidade real de cuidado. Do ponto de vista do CMS, 345 

esse cálculo não expressa adequadamente a realidade da atenção básica. Em territórios 346 

vulneráveis, não é razoável admitir que uma equipe cuide de 4 mil pessoas. Nessas áreas, o 347 

adequado seria algo entre 2 mil e 2.500 pessoas por equipe. Em territórios de média 348 

vulnerabilidade, entre 3.000 e 3.500 e apenas em áreas de menor vulnerabilidade faria sentido 349 

trabalhar com 4.000 pessoas. Quando se recalcula a cobertura com base em uma equipe para 350 

3000 pessoas, o índice cai para 62%. Se adotado um parâmetro de 3.500 pessoas por equipe, 351 

chega a 72,7%, ou seja, em vez de uma atenção primária próxima da universalização, o que se 352 

evidencia é uma rede ainda insuficiente para garantir acesso adequado, vínculo continuado, 353 

busca ativa, visitas domiciliares, acolhimento qualificado e coordenação efetiva do cuidado. 354 

Segundo cálculos avalizados pelo CMS pela Conferência de Campinas, precisaria de 300 a 330 355 

equipes para assegurar um SUS mais universal e coerente com a diversidade territorial do 356 

município. Hoje existem 247 e nem sempre completas. Ou seja, a atenção primária continua 357 

sendo um dos maiores gargalos estruturais da política municipal de saúde. Baixa cobertura, 358 

predomínio de extrações insuficiência estrutural. A situação da saúde bucal aparece como uma 359 

das expressões mais claras da ineficácia da gestão. A cobertura, que já vinha há anos em torno 360 

de 40%, caiu para 31,99% em 2025. Isso significa, na prática, que a maioria da população não 361 

consegue acessar regularmente o tratamento odontológico na rede básica e, em muitos casos 362 

chega ao serviço apenas em condições já agravadas, quando resta como alternativa a extração 363 

dentária. Essa leitura é reforçada pelo indicador de exodontia. Em 2025, 8,32% dos 364 

procedimentos odontológicos realizados corresponderam a extrações dentárias. Embora tenha 365 

havido pequena melhora em relação a 2024, quando o índice era de 9,79%, O resultado segue 366 

acima da meta de 7,80% e pior do que a média do Estado de São Paulo. Para aumentar a 367 

cobertura não adianta contratar mais dentistas, pois não há consultório para eles. Sim, saúde 368 

materno-infantil, agravamento de indicadores muito sensíveis. A área materno-infantil concentra 369 

alguns dos resultados mais preocupantes do relatório. A mortalidade infantil, cuja meta para 370 

2025 era de 9,9 por mil nascidos vivos, chegou a 11,58. O dado é ainda mais inquietante porque 371 

no primeiro RDQA de 2025 o indicador aparecia em 8, o que exige esclarecimentos detalhados 372 

sobre quando e porque ocorreu a elevação ao longo do ano. A Secretaria precisa explicar ao 373 

CMS porque isso se deu. Também a sífilis congênita mostra situação alarmante. A meta era de 374 

28 casos, mas foram registrados 122, mais de 4 vezes o valor previsto e 10% acima do resultado 375 

de 2024. Trata-se de um indicador particularmente grave, porque a sífilis é agravo evitável 376 

mediante diagnóstico e tratamento oportunos durante a gestação. O aumento dos casos aponta 377 

para falhas importantes no pré-natal e na capacidade da rede de captar, acompanhar e tratar 378 

adequadamente as gestantes de seus parceiros. A mortalidade materna também piorou. A meta 379 

municipal era de 40 óbitos por 100 mil nascidos vivos, mas o resultado chegou a 68,65, acima do 380 
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observado em 2024 superior aos dados nacionais e aos da capital paulista. Novamente, o 381 

programa remete à qualidade do cuidado pré-natal, ao acesso oportuno, ao acompanhamento 382 

do risco gestacional e à assistência ao parto. Nesse mesmo campo, o indicador de parto normal 383 

permaneceu em torno de 34%, abaixo da meta de 40%, muito distante da média nacional E 384 

ainda mais longe do patamar recomendado por organismos internacionais. E o pior, 385 

dependemos quase que exclusivamente de serviços privados para o parto. Reafirmamos a 386 

defesa histórica do CMS pela implantação de uma maternidade municipal. O conjunto desses 387 

dados sugere que a SMS não está conseguindo responder de forma adequada a uma área 388 

central da política de saúde: cuidado à gestante, ao parto, ao puerpério e à primeira infância. 389 

Prevenção do câncer, vacinação e doenças crônicas. Baixa capacidade preventiva. A cobertura 390 

de exames citopatológicos permanece estagnada em patamar baixo, 0,29 em 2025, muito 391 

abaixo da meta de 0,43. O exame é central para a prevenção do câncer do colo do útero. As 392 

causas prováveis da baixa cobertura são a sobrecarga das agendas médicas e de enfermagem, 393 

a dificuldade de acesso das mulheres ao serviço e a insuficiência de busca ativa. A situação da 394 

mamografia de rastreamento é ainda pior. O indicador caiu de 0,25 em 2022 para 0,21 em 2024 395 

e 0,15 em 2025. Além da baixa capacidade de convocação e acompanhamento das mulheres, é 396 

possível que a piora recente tenha relação com o rompimento do convênio com o hospital do 397 

amor. Corre-se o risco de diagnóstico tardio e aumento da mortalidade. Na vacinação de 398 

menores de dois anos, o resultado de 2025 foi de 50%, o que significa que apenas duas das 399 

quatro vacinas selecionadas atingiram a meta de cobertura. Em 2024, o resultado havia sido 400 

100%. Trata-se de um retrocesso que deve ser servido como sinal de alerta para a proteção da 401 

infância e para a capacidade operacional da rede em manter coberturas elevadas. Quanto às 402 

doenças crônicas não transmissíveis, houve melhora em relação a 2024, mas a meta não foi 403 

alcançada. O resultado foi 286,64, acima da meta de 265,13. O CONASS recomenda uma meta 404 

ainda maior. Isso reforça a ideia de que Campinas tem trabalhado com metas pouco ambiciosas 405 

e, ainda assim, não consegue alcançá-las em áreas estratégicas.  Saúde mental e população 406 

vulnerável: resultados formais melhores, mas insuficientes. Entre os 13 indicadores analisados, 407 

apenas dois foram formalmente alcançados: cobertura de CAS e acompanhamento das 408 

condicionalidades de saúde Bolsa Família. Ainda assim, há problemas. No caso dos CAPS, a 409 

cobertura numérica foi de 1,64, acima da meta de 1,53. Mas a experiência concreta de usuários 410 

e familiares aponta persistência de dificuldade de acesso, fragilidade do vínculo, falta de 411 

profissionais, burocratização do atendimento e problemas associados ao processo recente de 412 

municipalização dos serviços anteriormente geridos pelo Serviço Cândido Ferreira. Ou seja, a 413 

cobertura formal não basta para atestar qualidade, continuidade ou suficiência do cuidado em 414 

saúde mental. Quanto à Bolsa Família, a cobertura das condicionalidades de saúde foi de 415 

63,65%, acima da meta de 58. Esse resultado não deve ser comemorado. Trata-se da 416 

população mais vulnerável dos territórios e, por isso, o acompanhamento deveria se aproximar 417 

de 90% ou mais. O indicador aponta, assim, um cumprimento burocrático de meta baixa, mas 418 



      CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE 
 

 

 

 

12 
Rua José Paulino 1435 - Edifício Arcadas – 6º Andar– Centro – CEP 13013-001 

Fone: (19) 3735-9040 – 982787573.985410884 E-mail: saude.cms@campinas.sp.gov.br - Site: https://cms.campinas.sp.gov.br 

não um padrão aceitável de proteção sanitária e social.  Conclusão política da análise  a 419 

secretaria, ao se apoiar em um grande número de indicadores administrativos, acaba diluindo o 420 

essencial. Quando o foco é deslocado para os indicadores que expressam a experiência real da 421 

população, o quadro é claramente desfavorável. Campinas apresenta resultados insuficientes 422 

em áreas centrais do SUS, apesar do gasto elevado e apesar de possuir estrutura e condições 423 

institucionais para desempenho melhor o problema aparece menos relacionado à falta absoluta 424 

de recursos e mais à combinação de prioridades inadequadas, planejamento insuficiente, 425 

fragilidade de execução, baixa capacidade de prevenção, insuficiente estruturação da atenção 426 

primária e pouca centralidade das necessidades reais da população usuária. Além disso, 427 

chamamos a atenção para a ausência de políticas estruturantes, voltadas às necessidades mais 428 

complexas da população. Isso aparece com nitidez em três planos. O primeiro é o 429 

envelhecimento populacional, que aumenta a demanda por cuidado contínuo, vigilância, 430 

acompanhamento domiciliar e integração da rede. O segundo é a desigualdade territorial, que 431 

exige distribuição diferenciada de equipes e serviços segundo vulnerabilidade social. O terceiro é 432 

a necessidade de preparar o SUS para situações de crise, como eventos climáticos extremos, 433 

epidemias e pandemias. Sr. Lúcio são 20 horas agora, nós vamos até 21 horas, quando 434 

estamos mais ou menos dentro do critério, rapidamente eu vou passar algumas informações 435 

para dizer que nós estamos num momento que o reflexo é um pouco aquilo da Tribuna Livre, ou 436 

seja, as unidades básicas de saúde estão pedindo, pelo amor de Deus, para atender o mínimo 437 

possível da sua população. Mas por que isso está acontecendo? Porque falta, principalmente os 438 

trabalhadores nas unidades. E aí tem uns dados bem interessantes e um deles é a questão dos 439 

profissionais médicos, a qual a secretaria conseguiu colocar 290, se não me falha a memória, 440 

293, novos profissionais dentro da rede. Mas saiu 190. Então se você for observar você ficou 441 

com 100 profissionais durante o ano, né? E tudo que foi feito de concurso. Quantos concursos 442 

foram feito? Três do ano de 2024 e dois de 2025. Então, primeira coisa que nós temos que saber 443 

é o seguinte: Nós vamos atender o SUS de acordo com os critérios dos princípios do SUS? Essa 444 

é uma pergunta, não dá pra ficar fazendo terceirização, terceirização, mais terceirização. Então, 445 

a gente enquanto conselheiro e usuário e também defensor do SUS, estamos vendo o 446 

direcionamento da proposta da assistência à saúde da nossa cidade sendo desviada pra 447 

terceirização. Não dá pra ficar com o pé em dois barcos, ou você tá lá ou você tá aqui. Então 448 

isso é uma crítica muito objetiva nossa de que nós achamos que é possível Campinas com o 449 

valor de gasto em saúde, fazer uma saúde de qualidade. Nós gastamos 25% do orçamento da 450 

saúde, que nada mais, nada menos, 2,4 bilhões de reais. O total, isso é tudo, nós estamos 451 

falando só arrecadação. Então, eu acho gente, aqui uma expressão muito clara de que nós 452 

precisamos fazer com que a organização da gestão. E principalmente as ações de princípio, 453 

aquilo que nós desejamos precisa mudar. Só pra vocês terem uma ideia, nós por vários, várias 454 

vezes discutindo com recursos humanos, nós não conseguimos achar meios de reposição de 455 

faltas, reposição de férias, É reposição de quem, por exemplo, a gestante, que não tempo 456 
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pequeno e é programado, porque todo mundo sabe que está grávida, todo mundo sabe que tem 457 

o tempo necessário, todo mundo sabe que a pessoa vai sair do serviço, pois não tem quem 458 

substitui. E essa lamentação fica para o conselho local, fica para os trabalhadores. Então, diante 459 

dessa situação, nós observamos Se a Secretaria quer fazer um bom trabalho, tem que melhorar 460 

muito, muito, não da forma que está indo. 4) Apresentação Discussão, Votação do 3º 461 

Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior; Sr. Carlos economista da Secretaria de 462 

Saúde, e agora vai apresentar aqui a prestação de planos dos recursos arrecadados e afetados 463 

de saúde. Então aqui a gente tem algumas considerações iniciais aqui. De acordo com o 464 

Emenda Constitucional 29/2000, tem que aplicar um mínimo de 15% de recursos próprios em 465 

saúde e a gente tem a lei orgânica do município, que determina um mínimo de 17% para Então 466 

aqui tem a fonte, pra entender como que é feito esse percentual, que são as despesas do 467 

município de saúde, a indicação direta e indireta, e as receitas de impostos e transferências 468 

constitucionais. Então aqui tem a nossa fonte aqui já em relação. A tem a fonte federal, a fonte 469 

municipal e a fonte estadual. O total arrecadado foi de 6.7 bilhões no ano de 2025 inflação 470 

acumulada de dois meses de 4.26%. Então o que tem a composição das nossas receitas, 471 

poderá admitir o percentual. Então tem aqui impostos e multas de 4.7 bilhões. Então distingue 472 

aqui o IPTU, IRRF, IPPI, ISSQM, também as transferências da União, 158 bilhões, a 473 

transferência do Estado com 1.8 bilhões, totalizando 6.7 bilhões. E agora tem as receitas 474 

segundo o Fundo, que são os recursos, que são destinados diretamente para as contas do 475 

Fundo Municipal. Então tem a Fonte Federal do SUS, 524 milhões, e aqui tem a discriminação 476 

pelos blocos. Aqui o bloco de Atenção Básica, com 125 milhões, a média de alta complexidade, 477 

352 milhões, tem o bloco da vigilância em saúde com 8.5 bilhões, tem o bloco aqui da 478 

assistência farmacêutica com 9.3 milhões, o bloco da gestão SUS com 2.7 milhões, aqui tem as 479 

emendas para custeio com 9 milhões e tem o bloco investimento 16 milhões. Passando agora 480 

aqui para o estado, o total foi de 106 milhões e tem os recursos. No caso tem vigilância paulista 481 

com de 8 milhões, a tabela do Sus Paulista com 83 milhões, o programa da dose certa com 482 

glicemia. E aqui também tem um incentivo à casa de apoio e IST AIDS com 216 mil, tem as 483 

emendas de custeio, 900 mil, as emendas de investimento com 500 mil e as transferências 484 

voluntárias com 100 mil, totalizando 106 milhões, tem aqui também as receitas próprias, que são 485 

as multas e as taxas,  a remuneração dos depósitos bancários é 23 milhões e o total de recursos 486 

externos em 659 milhões. Então, aqui tem todas as nossas despesas, considerando todas as 487 

fontes de recurso. Então, o total aqui das nossas despesas é do ano de 2025 da Secretaria 488 

Municipal de Saúde, de 1.4 bilhões. Então, para a natureza aqui da despesa, o pessoal e com 489 

646 milhões, consumo com 93 milhões, nós temos os prestadores com 450 milhões, o serviço 490 

com 264 milhões, obras, investimentos com 11 bilhões e as indenizações das despesas do 491 

exercício anteriores com 4 milhões. Próximo. Então, para preparar um gráfico, para a gente 492 

entender e visualizar o percentual, o peso de cada dessas despesas. Então, o pessoal encargo 493 

escolhido contra 43, 29% do total das despesas desse municipal de saúde, seguindo aqui os 494 
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prestadores, que são os convênios e depois o serviço de 18%. Por exemplo, 36,37% no 495 

consumo, 0,78% nos investimentos em outras e 0,29% no outro. Então aqui agora tem as 496 

despesas aqui discriminando aquelas fontes de recursos. Então aqui a despesa do município aí 497 

o recurso próprio do Tesouro e é responsável por 937 milhões dessa despesa total de 1.4 498 

bilhões, seguido aqui da fonte estadual 93 milhões, depois a fonte federal com 389 milhões, 499 

também tem aqui a fonte própria  da secretaria com 9 milhões temos as emendas também aqui 500 

as impositivas as emendas municipais 33 milhões de emendas houve-se aqui com 15 milhões e 501 

aqui no caso de corona vírus passado ele não teve gasto, o resta a pagar aqui não você faz o 502 

exercício anterior de 35 milhões então o dado, entrando aqui com a organização direta, aqui 503 

direto da Secretaria Municipal de Saúde, a rede, tem 2.2 bilhões de despesa. Aqui, mais uma 504 

vez, a fonte municipal, ela tá com 1.6 bilhões, seguindo depois a fonte estadual com 93 milhões, 505 

fonte federal com 503 milhões, prova com 2 milhões, as emendas com 37 emendas e outros 506 

com 19 e Corona vírus em 1 milhão. E aqui o consolidado, tanto da Secretaria Municipal de 507 

Saúde quanto da regionalidade, dos 2,2 milhões. Então, tem aqui que se pegar com 71, com 508 

27% do total de despesa, seguindo aqui depois da fonte federal, com 22%. O Estado contribui 509 

com apenas 4% do total de despesa, seguindo ali depois das emendas municipais, 1.6%, depois 510 

tem emendas outros com 0.35 e a fonte com 0.09, tem os prestadores, um que foi gasto no ano 511 

passado, totalizou 450 milhões, com a PUC respondendo aqui por 217 milhões, desse total, 512 

seguido depois do serviço de saúde do Cândido Ferreira e da maternidade, que são os maiores 513 

gastos que tem com prestadores que totalizam o total de 450 milhões, tem uma fonte municipal 514 

com 153 milhões, fonte atual com 73 milhões, que mostra também a importância dos recursos 515 

dos federais com 195 milhões, as emendas municipais com 22 milhões, as emendas e outros 516 

com 5 milhões. Então, para chegar ao termo mínimo constitucional, de 15%, da lei orgânica do 517 

município, que é 17, tem o total da nossa receita, de 6.7 e o total aqui do nosso gasto com 1.6 bi. 518 

Então, fazendo essa conta, chega ao percentual de 24.83% de recursos próprios aplicados em 519 

saúde, no ano de 2025. Aqui tem evolução, do ano. Desde 2008 até 2025 a gente tem aqui o 520 

total em um ano de 24.83%. A mesma evolução aqui em forma de gráfico vê o quanto está 521 

sendo a evolução desse percentual, tem a nossa evolução por faixa etária, que o orçamento 522 

para infração, para poder entender também como que está sendo feita essa evolução. E aqui a 523 

evolução orçamentária da receita da prefeitura pela receita da Secretaria Municipal de Saúde. E 524 

tem as emendas impositivas. Então, sobre o seu aumento inicial, teve aqui 45 milhões destinado 525 

aqui para a Secretaria Municipal de Saúde e 7.9 milhões destinado para a rede Mário Gatti. A 526 

gente tem aqui, o valor total, tanto para a Secretaria quanto para a rede. E tem o relatório de 527 

gestão que demonstra a execução dessas emendas, no portal da transparência, vocês 528 

conseguem entrar lá e ver qual o programa que foi destinado. Então, isso aqui é mais um 529 

copilado. A Secretaria Municipal de Saúde, esse aqui são os dados da origem da educação dos 530 

recursos financeiros.  Sr. Henrique  boa noite a todos. Dando sequência a apresentação do 531 

Carlos. A gente aqui traz um detalhamento um pouco maior do que diz respeito ao orçamento 532 



      CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE 
 

 

 

 

15 
Rua José Paulino 1435 - Edifício Arcadas – 6º Andar– Centro – CEP 13013-001 

Fone: (19) 3735-9040 – 982787573.985410884 E-mail: saude.cms@campinas.sp.gov.br - Site: https://cms.campinas.sp.gov.br 

especificamente da rede Mario Gatti, mas antes disso eu vou dar uma contextualizada sobre a 533 

metodologia que a gente usa. Então aqui hoje está cumprindo uma obrigação legal, já fez essa 534 

apresentação no legislativo, na Câmara Municipal, veio fazendo essa apresentação a cada 535 

quatro meses, usa para critério de avaliação o regime contábil de competência, o que significa 536 

dizer que casa necessariamente a receita daquele exercício fiscal com a despesa, isso é 537 

extremamente importante porque isso evita, por exemplo, o endividamento entre anos, entre 538 

exercícios, evitando, por exemplo, bola de neve, conseguir levar, a gente acabar carregando, 539 

levando difuso um ano pro outro. O detalhamento e aí assim, vai apresentar o quadrimestre, e 540 

por ser o último quadrimestre de 2025 e depois o quadrimestre, o exercício consolidado. Então 541 

aqui tem as receitas do terceiro quadrimestre, que foi um quadrimestre muito desafiador para a 542 

rede porque normalmente o terceiro quadrimestre, quando tem as receitas mais baixas ao longo 543 

do ano, quando tem que inicialmente fazer um caixa nos quadrimestre, pra  conseguir encerrar o 544 

exercício atendendo, por exemplo, a legislação da LRF, as legislações fiscais como um todo. 545 

Lembrando que a autarquia, além de prestar contas aqui do Conselho e no Legislativo, ela 546 

também presta contas para outros órgãos de controle, por exemplo, a AGU, mas principalmente 547 

aqui no âmbito do Estado e no Tribunal de Contas do Estado de São Paulo. Acho que é até 548 

legal, ter essa notícia agora a tarde, a autarquia recebeu um atestado do Tribunal de Contas de 549 

adimplemento em relação ao DERSP. Então a autarquia hoje ela está adimplente em relação a 550 

todo processo de prestação de contas ao DERSP, que é o sistema de auditoria do Tribunal de 551 

Contas do Estado. Hoje remete todas essas informações de forma online, extremamente 552 

dinâmico, e o Tribunal de Contas reconheceu isso e atestou essa nossa regularidade durante o 553 

exercício de 2025, que é o que está trazendo aqui nessa apresentação. Então aqui um pouco do 554 

detalhamento que o Carlos já trouxe, tem as receitas então separadas por unidades 555 

orçamentárias e distribuídas por qual a origem da receita, tem praticamente 78% dos gastos da 556 

autarquia oriundos do recurso municipal, isso já foi maior, já chegou até 81 a 82% dos gastos da 557 

autarquia, todos originários do recurso do Tesouro Municipal, conseguiu com um pouco mais de 558 

produção assistencial, elevar os valores que recebe do SUS, mas isso ainda é um valor muito 559 

ínfimo, perto do volume como um todo, hoje está falando de 21 ou 22% de recursos federais. E 560 

aqui, basicamente, no vinculado, o que enxerga é o federal, porque de origem estadual a 561 

autarquia ainda não recebe nada. Então, na apresentação anterior, vocês puderam verificar que 562 

houve um incremento para o município de recursos estaduais, mas isso é basicamente vinculado 563 

as Tabela SUS Paulista. E para a autarquia, ainda não faz jus à Tabela SUS Paulista, A gente 564 

tem pleiteado isso, mas ainda não faz jus, está tentando junto ao governo estadual para que os 565 

hospitais públicos e municipais façam jus e passem a receber esses valores de produção mais 566 

elevados,  do que hoje, por exemplo, os fundos pagam. Então, basicamente, o que vocês estão 567 

vendo aqui, de vinculado são os recursos estaduais, os recursos federais. Além disso, tem as 568 

emendas dispositivas municipais, que é o que recebeu proporcionalmente do terceiro 569 

quadrimestre, e aí no próximo quadro vai trazer receitas consolidadas,  ao longo de todo o ano 570 
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de 2025, totalizando 508 milhões de reais. Aqui esse quadro ele não faz parte do orçamento da 571 

autarquia, mas eu sempre coloco, sempre gosto de trazer esse quadro para que faça possíveis 572 

comparações nos quadros de forma mais justa. E por que isso? Porque esse quadro ele traz o 573 

gasto que o município tem com os servidores atualmente cedidos à autarquia. Então está 574 

falando aí no quadrimestre de um valor considerável de 103 milhões, e isso não está dentro do 575 

orçamento da autarquia, isso está dentro do orçamento da secretaria, mas basicamente é gasto 576 

pela autarquia, é justo dizer, por exemplo, principalmente quando for comparar as despesas com 577 

o orçamento especificamente da autarquia. E por que isso? Porque a gente vai ver que o grande 578 

volume de estatutários está concentrado aqui na unidade HMMG. Então quando for vendo os 579 

quadros mais pra frente que os gastos da autarquia vão se concentrar principalmente no ouro 580 

verde, pra fazer uma comparação justa, teria que somar os gastos dessa tabela. Não vai dar a 581 

impressão de que o Hospital Verde custa mais do que o HMG, e não é verdade. A gente tem que 582 

fazer essa soma para poder entender o cenário como um todo. Então por isso que esse quadro 583 

está aqui. Ao longo dos 2025 está falando de aproximadamente 295 bilhões, somando aí 584 

pessoal, benefícios e valores patronais. Aqui as despesas separadas tanto por unidade, quanto 585 

por natureza e despesa, e aqui já tem também a unidade pediátrica Mário Gatinho, lembrando 586 

que todas essas rubricas elas são separadas dessa forma para trazer mais transparência e 587 

rastreabilidade dos gastos. Então o que vai ver, por exemplo, separados por unidade, gastos 588 

com pessoal, esse gasto com pessoal não tem nada a ver com a tabela anterior. Esse gastos 589 

com pessoal basicamente são os cargos em comissão, comissionados e residentes. Aqui  tem 590 

um consumo, no terceiro quadrimestre relevante de 20 milhões, serviços assistenciais 114 591 

milhões, serviços outros 57 milhões, isso no quadrimestre. Essa separação, serviços 592 

assistenciais e serviços outros, em teoria, no modelo contábil, eles fazem parte da mesma 593 

rubrica, mas fez essa segregação a pedido do próprio conselho da gestão anterior  para que eles 594 

pudessem enxergar de forma mais assertiva o gasto efetivo com terceirizações essenciais. 595 

Então, nesse quadro, nessa coluna serviços essenciais, com aqueles gastos exclusivamente 596 

com serviços médicos diretos. Então, por exemplo, contratação de médicos, contratação de 597 

enfermeiros, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, nutricionistas. E na outra coluna, serviços 598 

outros, são aqueles serviços mais transversais, então, de apoio segurança, limpeza, copeirajem, 599 

coisas do tipo. Investimento aí, no terceiro quadrimestre tem 4 milhões, basicamente o nosso 600 

investimento, até por conta da nossa restrição, basicamente ela tem sido oriunda dos recursos 601 

de emenda municipal, então essas emendas municipais são extremamente importantes para que 602 

consiga elevar o nosso nível de investimento, melhorando, por exemplo, ou diminuindo a 603 

obsolescência dos nossos equipamentos, melhorando, diminuindo o custo de manutenção, além 604 

de, obviamente, melhorando o parque tecnológico da rede. Isso da enfermagem é um repasse 605 

que hoje recebe basicamente é só um entreposto, recebe repasses, porque eles já são 606 

vinculados a CPF de determinados prestadores de serviço, que é o complemento dos valores 607 

pagos pelo Governo Federal pra que nenhum servidor ou nenhum prestador de serviço receba a 608 
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menos do que o piso da enfermagem que foi instituído no âmbito federal. Aqui é o consolidado 609 

dos valores, despesas aqui, duas fontes de receitas, então basicamente é a mesma definição da 610 

receita, sempre gira em torno aí de 80 a 20, alguns anos com pouca variação de 78 a 22 como 611 

aconteceu em 2005, o recurso municipal e o recurso federal. Aqui só consegue enxergar um 612 

pouco mais a despesa por fonte de receita, e o consolidado 520 milhões, além dos 18 milhões 613 

de restos a pagar. Os restos a pagar, só para ficar bem claro, porque às vezes algumas pessoas 614 

me perguntaram em outros anos, nos cenários aqui, o restos a pagar, que é como está 615 

procurando esclarecer. O resto vai a pagar não é dívida que carrega para o exercício seguinte. 616 

Até por conta do regime contábil de competência, basicamente, o que é esse resto a pagar? 617 

Vamos imaginar uma conta de energia. Então, aquele gasto de uma conta de energia que se 618 

refere aos gastos do mês de dezembro, o boleto ele não vem em dezembro, ele vem em janeiro, 619 

certo? Mas o gasto foi em dezembro, então o regime de competência ele vai considerar isso. O 620 

gasto e o banco foram efetivamente executados. Aqui são os 20 maiores contratos, o Conselho 621 

antigo o pediu para apresentar, para que ficassem mais claros os principais contratos da 622 

autarquia. A gente tem hoje 160 contratos vigentes ao mesmo tempo, além de outras 450 áreas. 623 

Mas, basicamente, os 20 maiores contratos representam 80% dos gastos com contratos. 624 

Relevante apresentar os 20 maiores, lembrando que todos os contratos são processos 625 

eletrônicos, estão disponíveis para qualquer pesquisa, tanto a contratação da empresa, quanto a 626 

execução do contrato estão disponíveis de forma eletrônica. Então, concluindo aí de todo tempo, 627 

aqui apresenta às emendas municipais que foram destinadas a autarquia, tanto pelo 628 

parlamentar, o valor, A autarquia, ela executou 100% das emendas destinadas para a autarquia, 629 

e aqui vê uma diferença de 7.899 que foi destinado para 6.266 milhões de executado. E aí me 630 

perguntou, uai, mas por que e foi 100 milhões se tem toda essa diferença? Porque basicamente 631 

essa diferença, ela é oriunda do deságio dos processos licitatórios. Então, por exemplo, Quando 632 

fez uma pesquisa prévia, o valor aqui do carrinho de anestesia custaria 360 mil. No processo de 633 

licitação, com a disputa das empresas, esse valor saiu de fato para 285, então executou o 634 

objeto, mas teria economicidade. Hoje, esse valor de autonomia não fica para a autarquia, a 635 

gente necessariamente no final do exercício tem que devolver o cofre do Tesouro Municipal. 636 

Então, de todos os objetos, qual que não executou de fato? O único tracinho aqui, que foram as 637 

botas que não há, de 6 mil reais. Então, num volume aí de 7 milhões, 8 milhões, a gente só não 638 

executou 6 mil reais, por conta de fato, não por problemas na instrução administrativa, mas 639 

porque a empresa não, que era um produto muito específico, a empresa não conseguiu 640 

entregar. Então, acaba considerando que praticamente 100% das emendas foram concluídas, E 641 

acho que o sucesso dessa conclusão fez com que, por exemplo, no ano de 2026, nós 642 

tivéssemos mais de 20 milhões de destinação de emendas. Então, acredito que o próprio 643 

legislativo, vendo que conseguiu de fato, fazer o que faz emendas, acabou nos reconhecendo e 644 

se destinando um valor ainda maior para 2026. 5) Parecer do Conselho Fiscal; apresentação 645 

Sr. Sandro Coordenador do Conselho Fiscal. Recomendação: O Conselho Fiscal recomenda 646 
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ao pleno do Conselho Municipal de Saúde a REPROVAÇÃO DA PRESTAÇÃO DE CONTAS 647 

DO 3º QUADRIMESTRE DE 2025, EM FUNÇÃO DO DESCUMPRIMENTO DAS 648 

DELIBERAÇÕES DO CONTROLE SOCIAL RELATIVAS A TERCEIRIZAÇÃO, MANUTENÇÃO 649 

DA DIVISÃO INSTITUCIONAL DO SUS ENTRE PMC E REDE MÁRIO GATTI, 650 

TRANSFERÊNCIA MAJORITÁRIA DE RECURSOS PÚBLICOS AO SETOR PRIVADO EM 651 

DETRIMENTO DO INVESTIMENTO NA REDE PRÓPRIA, REDUÇÃO REAL DO GASTO 652 

MUNICIPAL EM SAÚDE, E QUEDA CONTINUADA DO PERCENTUAL DE APLICAÇÃO. 653 

Adicionalmente, o Conselho Fiscal recomenda que o pleno do CMS determine ao executivo 654 

municipal o cumprimento das deliberações das instâncias de controle social municipal, 655 

especialmente quanto: 1. À reconstituição do comando único (CF Art. 198-I; Lei 8.080 Art. 7-IX e 656 

Art. 9-III) pela revogação da lei de criação da Rede Mário Gatti e sua submissão organizacional à 657 

Secretaria e ao Conselho Municipal; 2. À realização de concursos públicos (CF Art. 37-II; 658 

Resolução CNS 715/2023, Diretrizes 26 e 50-52) para recomposição do quadro funcional de 659 

todo o Sistema Único de Saúde no município, com vistas à reversão da precarização do trabalho 660 

em saúde em ambas as suas vias — direta (substituição de terceirizados por estatutários) e 661 

indireta (redução da dependência de prestadores privados mediante ampliação da capacidade 662 

da rede própria); 3. À reversão da trajetória descendente do percentual de aplicação em saúde 663 

(LOM Art. 209; LC 141/2012, Art. 7), garantindo que o crescimento das despesas municipais em 664 

saúde acompanhe, no mínimo, o crescimento real da arrecadação, tendo em vista as exigências 665 

crescentes de uma população em processo de envelhecimento; 4. À ampliação substantiva do 666 

investimento em infraestrutura pública de saúde (LC 141/2012, Art. 3, inciso IX) — construção, 667 

reforma e equipamento de unidades próprias — como condição para a reversão da dependência 668 

do setor privado e para o resgate do caráter público do SUS em Campinas; 5. Ao respeito às 669 

atribuições e competências legais do Conselho Municipal de Saúde (Lei 8.142/1990, Art. 1, §2º; 670 

Lei 13.230/2007, Art. 2), submetendo as modificações na estrutura e funcionamento do SUS 671 

Campinas antecipadamente ao controle social e acatando integralmente suas deliberações; 672 

Parecer aprovado por unanimidade pelo Conselho Fiscal do Conselho Municipal de Saúde de 673 

Campinas em reunião ordinária realizada em 13 de abril de 2026. Campinas, 13 de abril de 674 

2026. Subscrevem os membros do Conselho Fiscal do Conselho Municipal de Saúde de 675 

Campinas — Gestão 2026-2029: José Augusto Vasconcelos Neto; Maria Julia Wegher; Sandro 676 

Ribeiro de Almeida; Carolina Cavalcante de Souza; Reinaldo Antônio de Oliveira; Pedro Teixeira 677 

Spinola. Abertas as Inscrições: Sra. Patrícia advogada faz parte da executiva do Conselho 678 

Municipal de Saúde na qualidade do usuário. E é um questionamento que eu fiz no dia da 679 

reunião da executiva, então acho que é importante que a comunidade e os demais conselheiros 680 

tenham acesso a este questionamento. A primeira questão é o seguinte, quando pega o número 681 

de médicos ativos, existe uma meta do Ministério da Saúde, e quando vê esse número que a 682 

prefeitura apresenta no relatório, percebe que um é um número verdadeiro, por que isso? A 683 

gente, até no dia da reunião da executiva questiona isso, os médicos que estão afastados seja 684 
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por N questões, trabalho, que não é naquela função, problema de saúde, problema de 685 

afastamento, qualquer coisa. E qual rubrica que esses servidores eles estão entrando? E é na 686 

rubrica dos médicos ativos. Então percebe que quando você pega o número de médicos ativos, 687 

esse número não é real, não é o médico que está atendendo a pessoa, o médico que está 688 

atendendo o usuário do SUS, entendeu? Pois é, a questão do dentista, pois bom, se for pegar, 689 

se for ampliar isso para os demais profissionais de saúde, a situação é bem lógica, tá? E a outra 690 

questão que eu gostaria de deixar aqui consignado, é bem importante que isso fique registrada, 691 

é a questão do limite constitucional pra, que é o item 4, mais da metade da despesa total em 692 

saúde do município, 1,19 bilhão, ou 52% do total, é transferido ao setor privado na forma de 693 

pagamentos a prestadores e contratação de serviços, invertendo o princípio constitucional da 694 

complementariedade. Eu faço questão de frisar isso, tá, Sandro, que eu acho que é 695 

extremamente importante porque está tendo uma inconstitucionalidade aqui. E a Constituição 696 

Federal, ela é histórica e com ela não se brinca, ela é a defesa dos direitos sociais, do direito do 697 

cidadão, entendeu? Então, o que acontece? Esse limite constitucional está configurando uma 698 

ilegalidade e é um mecanismo de transferência de recursos públicos para a acumulação privada. 699 

Então isso gente, tem que combater. Isso é indispensável que cresça os olhos em cima, tá? É 700 

isso que eu queria falar, presidente. Obrigado. Sr. Pedro teve a apresentação do RAG, da 701 

prestação de contas, está vendo a mortalidade infantil crescendo, sífilis congênita aumentando, 702 

mortalidade de gestantes e outras coisas absurdas. Uma das 10 cidades mais ricas do país, isso 703 

aqui é um completo absurdo, pode mostrar o número que quiser, a população usuária do SUS 704 

sabe como está o sistema. Filas enormes, falta de médico, explorando aqui os residentes que 705 

eles colocaram e outros tipos de privatização para todo lado. Porque a verdadeira superbactéria 706 

que está rolando no Mário Gatti. Mas a verdadeira superbactéria, é a privatização, ela está 707 

corroendo tudo e sua conta. É isso mesmo, verdade. Então tem que lutar, eu convido vocês a 708 

reprovar essas contas, que é a Prestação do conselho. E conclamo esse conselho, todos os 709 

conselheiros, conselheiras, a executiva, nós do conselho fiscal também, a fazer uma luta e 710 

buscar fiscalizar tudo isso, os contratos, a legalidade como a companheira colocou, porque onde 711 

tem fumaça tem fogo e olha, tem muita fumaça todo mundo está sabendo. Sra. Maria Helena 712 

A nossa colega trouxe alguns dados falando sobre um dado que eu teria até vergonha de ter 713 

apresentado, sobre a quantidade de evasão de médicos do sistema público de Campinas. E aí 714 

eu queria dizer que é um pouco óbvio, acho que a gestão deveria ter vergonha de formar 45 715 

médicos de família e comunidade com o registro de qualificação de especialista, aptos para 716 

atuar na atenção primária, fazendo pré-natal, fazendo puericultura, fazendo pequenos 717 

procedimentos, fazendo visita domiciliar, fazendo abordagem comunitária, fazendo uma 718 

abordagem familiar e não existir um programa de fixação desses médicos dentro do município. 719 

Hoje em dia, Campinas exporta médicos de família e comunidade para outros municípios porque 720 

tem um projeto de financiamento total da atenção primária. A gente está vendo, a gente mostrou 721 

os dados aqui dos programas de residência onde os residentes atuam hoje, 30% das equipes de 722 
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estratégia da saúde da família são cobertas só por residentes. Na prática, a Prefeitura de 723 

Campinas está usando o programa de residência médica de medicina de família e comunidade 724 

como um programa barato de provimento de vagas precarizada para a estratégia de saúde da 725 

família de Campinas. Isso não pode continuar acontecendo, pelos residentes que ficam 726 

sobrecarregados nas equipes, não pode continuar acontecendo pela falta de profissionais que e 727 

não estão sendo recompostos. A gente tem concurso público, a gente tem profissionais que 728 

passaram esses concursos e não estão sendo chamados e principalmente não pode continuar 729 

fazendo isso para a população de Campinas, que merece um cuidado melhor, que merece 730 

longitudinalidade, que merece um médico que vai ficar fixado lá no território e que vai atender 731 

essas pessoas em todas as fases da vida. Mas para isso precisa de um programa decente de 732 

provimento de vagas. Para isso, precisa valorizar os especialistas que estão atuando na atenção 733 

primária. E enquanto a prefeitura de Campinas não fizer isso, não vai conseguir fixar profissional 734 

nenhum na atenção primária mesmo. É porque o programa de provimento de vagas hoje é ruim. 735 

Nenhum médico quer trabalhar nessa situação. E isso precisa mudar. Sra. Terezinha uma 736 

atenção aqui no item 5  então quer dizer que lá no meu Centro de Saúde o telhado tá caindo a 737 

gente não entra quando chove, as paredes despencando é porque o investimento nessa área 738 

não chega a 1% do total aqui é uma justificativa legal, então isso aqui tem provas que que é 739 

ilegal o que a prefeitura está fazendo. A gestão da prefeitura está fazendo isso conosco. E aqui 740 

tem esse número, para quem é louco pelos dados, tem que ter dado, tem que ter evidência, está 741 

aqui 0,8% para despencar o meu centro de saúde. É por isso que não tem acesso. Então assim, 742 

já tinha visto lá na lei, na questão financeira, já está provado que isso aqui tem que ser 743 

reprovado de fato, os dados aqui não mente. Enfim, maquia junta, percentual, mostram o que 744 

querem, juntam um número com o outro. Minha mãe dizia, é uma agricultora, quilombola, ela 745 

dizia né? Quando tem fumaça, não é porque é incêndio não, é rescaldo, viu? O incêndio já foi 746 

faz tempo. E tá lá só as ruínas do meu posto de saúde. Sra. Maria Júlia eu ia falar que a 747 

apresentação desse RAG é um tanto engraçado, porque a gente veio aqui procurando 748 

respostas, e saca mais dúvidas ainda. Então, por exemplo, eu fico me sentindo ofendido até 749 

talvez com um profissional, porque que é profissional sabe que os dados existem e eles são 750 

importantes, mas também sabe que tudo depende da pergunta que você faz e como você vai ter 751 

esses dados. Então, quando eu vejo, por exemplo, as estatísticas de doenças em Campinas 752 

sem ver, como elas se comparam proporcionalmente ao resto do país, para os 100 mil 753 

habitantes, eu fico pensando o que é que elas querem dizer, da mesma forma como eu vejo ali 754 

na apresentação do RAG mesmo a questão das doenças pré-respiratória, que elas estão, ainda 755 

assim, mais matam incumbidas e aí esse sinal de apresentação tem o mínimo de cobertura 756 

emocional. Então assim, a mesma questão é a questão da quantidade de médicos, diz e separa 757 

por categoria profissional, mas não diz se esses médicos são generalistas, se eles são clínicos, 758 

se eles são residentes, se eles são especialistas, eles são apenas médicos, né? Então entra 759 

também na questão que o companheiro falou da questão da precarização e vê isso quando  vê a 760 
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evasão dos médicos, porque abrir essa quantidade de concurso e essa quantidade de evasão a 761 

conta não fecha se você não tem condições de trabalho minimamente dignas, né? Então assim, 762 

a mesma coisa quando você coloca ali no quadro de servidores ativos e você não explica se eles 763 

são servidores efetivos, se eles são servidores que estão de licença, se eles são de servidores 764 

temporários, isso também pra gente, olhando criticamente, não diz muito. Então, da mesma 765 

forma, quando fala dos indicadores que eles estão 37% e não atingidos e que a prefeitura 766 

também, não só o Ministério da Saúde, ela é responsável pelo plano de metas municipal, do 767 

planejamento municipal, é difícil, eu mesma estar numa participação de planejamento de metas 768 

e eu não consegui cumprir nem 70%. Então eu acho muito feio, na verdade. E aí da mesma 769 

forma que eu acho feio, o jeito que o RAG ele é maquiado de uma maneira que ele coloca, a 770 

gente está até comentando ali uma semiótica que chega a ser indecorosa com quem olha, 771 

porque quando vê as metas não atingidas, as metas atingidas, aliás, 60 e pouquinhos por cento, 772 

a gente vê indicadores que estão em queda colocados em verde dos tópicos. Então assim, 773 

induzindo o erro de quem assiste. Então assim, não só isso, mas eu enquanto mulher também 774 

me sinto muito ofendida, porque consegue ver que quando a gente fala de saúde da mulher, a 775 

mulher não importa nada, o bebê não importa nada. Então assim, desde a grávida até a mulher 776 

que quer fazer uma mamografia, que quer fazer um preventivo, que quer mostrar com uma 777 

ginecologista. Então assim, e aí a gente entra num outro problema, que tá falando tudo bem, a 778 

gente tá lidando com questões de saúde que estão proporcionais e que são justas se olha a 779 

pirâmide da cidade e aí vê as crianças morrendo gente que é isso então assim é bem rigoroso 780 

né, então eu também recomendo reprovação e não só por isso, mas especialmente no ponto 4 781 

que a companheira Patrícia citou porque eu acho que com 52% indo para o setor privado se eu 782 

procurar o gerente do contrato pra gente conversar aqui dessa pra implantar as Maldivas uma 783 

hora dessa. Sr. Lúcio propõe  de fazer uma defesa a favor ou uma defesa contra. Se não for 784 

necessário, nós podemos, se todos tiverem no entendimento que já dá para votar, nós temos a 785 

votação de sim, concordando e aprovando a prestação de conta. O voto não é a indicação do 786 

conselho fiscal em não aprovação da conta e quem se abstém é aquele que não vota nem a 787 

favor e nem conta, pode ser assim? Em Regime de votação, quem é a favor da aprovação das 788 

contas, por favor, levante a mão. Sim, quem é a favor contrário de reprovação das contas? Por 789 

favor, levanta a mão. Pessoal,  por favor, só vota conselheiros titulares, tá? Se for necessário 790 

pedir voto nominal, a gente até faz, porque não quer ter dúvida do que tá fazendo aqui, tá bom? 791 

Mantenha-se a mão levantada, por favor.  Com 27 votos contrários, 05 favoráveis e 2 792 

abstenções fica REPROVADA a Prestação de Contas. 6) Informes. Sra. Jenice aqui a gente 793 

não tá fazendo a eleição do prefeito ou nada. Cada voto e quem achar mais conveniente 794 

competente. Eu tô falando, vocês estão citando. Agora sim, ó, falasse. Isso. A gente, né? Não é 795 

uma questão de voto, porque eu só quero colocar a minha sensação. É uma profunda tristeza 796 

que nós, conselheiros, titulares, tenhamos que vir aqui e reprovar essas contas. Eu não estou 797 

reprovando que eu estou brincando. Eu estou reprovando que não fechou a conta, fechou o 798 
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número. A gente vê mulheres morrendo, a gente vê crianças morrendo. Então é triste. Não dá 799 

nem para bater palma. É triste. Então eu só queria que ficasse registrado isso, na minha 800 

profunda tristeza e decepção. O presidente Sr. Lucio Rodrigues  se despede agradecendo a 801 

presença de todos. Eu Maria Ivonilde Lúcio Vitorino, lavro a presente ata que, após lida, 802 

discutida e votada será arquivada e publicizada na pagina do Conselho Municipal de Saúde de 803 

Campinas. 804 


