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ESTADO DE ALAGOAS
CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE — CES

ATA DA 2182 REUNIAO ORDINARIA DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DE
ALAGOAS - CES/AL DO ANO DE DOIS MIL E VINTE UM

Aos quatro dias do més de agosto de dois mil e vinte um, realizou-se na sede do Conselho
Estadual de Saude de Alagoas, situado na Rua Tabelido Luiz Vieira de Barros (antiga Rua
Uruguai), n° 282, Jaragud, a ducentésima décima oitava (218%) Reunido Ordinaria do Conselho
Estadual de Saude de Alagoas (CES/AL), que por causa da pandemia da COVID-19, teve o
formato hibrido (presencial e virtual). Pontos de pauta: ITEM 1 - Apreciacdo da Ata 215%
Reunido Ordinaria, de 05 de maio de 2021. Expositor: José Wilton da Silva - Presidente do
CES/AL. ITEM 2 — Discussdo sobre denuncias da quebra de equipamento utilizado para realizar
cateterismo, e desabastecimento de medicamentos e insumos do Hospital Geral do Estado (HGE).
Expositor: Gestdo Estadual. ITEM 3 — Apresentacdo do Relatério Anual de Gestdo 2020/RAG
2020. Exposicdo: Bruno Pimentel, Gerente de Planejamento, Monitoramento e Avaliacédo-
SUPLAG/SESAU. ITEM 4 — Informes. A reunido contou com a presenca dos Conselheiros
Titulares (FORMATO PRESENCIAL): José Wilton da Silva (ARCAL); Manoel Eduardo de
Oliveira (FAMECAL); Harrison David Maia (SINTESTAL); Paulo Luiz Teixeira Cavalcante
(SESAU); Cicero Vieira Sampaio (Instituto Alvorada-AL) Conselheiros Titulares (FORMATO
ONLINE): Marilda Pereira Yamashiro Tani (Ministério da Saude); Maria das Gracas da Silva
Dias (ADEFAL); Vera Lucia Elias Rodrigues (Santa Casa de Misericordia de Maceid);
Cristiano Sousa Silva (SOEAL); Charlles Petterson Andrade de Omena (CREFITO);
Lourivalda Lima Alves (SINDPREV/AL); Francisco René Leite Gondim (CRFAL); Teresa
Cristina Carvalho dos Anjos (SASEAL); Maria Patricia dos Santos (SATEAL); Genilson
Oliveira dos Reis (SEESSE); Maria Tereza Justino dos Santos (ASSEFUS); Alex Jodo da
Silva (SINDACS); Viviane Santana dos Santos (FASPEAL); Maria do Socorro Ledo Santa
Maria (Rede feminina de Combate ao Cancer); Geronimo Ferreira da Silva (AAAHD); Cicero
Cassiano da Silva Junior (FAAPIAL); Jodo Marcos Farias Epitacio de Almeida (Igreja
Evangélica); Leonardo Correia da Silva (FETAG/AL); Rilda Maria Alves Jesuino (CUT);
Alessandra Hora dos Santos (AFAEAL); Maria José dos Santos (CEAMI); Jesse Layra da
Silva Oliveira (AAPPE); Erivaldo Cavalcante Junior (SINDHOSPITAL), e Rafael da Silva
Gomes (ARCO-IRIS).  Conselheiros Suplentes (FORMATO ON-LINE): Jdlia Maria
Fernandes Tendrio Levino (SESAU); José Sival Clemente da Silva (COSEMS/AL); Josileide
Carvalho dos Santos (SINDPSI/AL); Clodoaldo Vieira Guimardes (UNIASAL); Edeildo
Alves de Moura (SINDCONAM/AL); Marluce Sousa de Melo (AFADM), e Givanildo de
Lima (FAMECAL). Convidados (FORMATO PRESENCIAL): José Medeiros dos Santos
(SUPLAG) e Bruno Pimentel da Silva (GEPLAN/SESAU). Secretaria Executiva do CES/AL
(FORMATO PRESENCIAL): Maria de Fatima Leite Carnalba Freire. Assessoria Teécnica
(FORMATO PRESENCIAL): Simone Stella Gabriel Barros, Edna Silva dos Santos, Maria
Denilda Silva de Almeida Pereira. Assessoria de Comunicacdo (FORMATO PRESENCIAL):
Elza Simdes do Amaral e Chrystian Fabiano de Souza Silva. Assessoria Administrativa do
CES/AL (FORMATO PRESENCIAL): Thamara Moura Santos, John Carlos Muniz da Silva. O
Presidente José Wilton da Silva iniciou a reunido as quatorze horas e vinte e trés minutos
parabenizando todos conselheiros e conselheiras presentes, em seguida pediu ao primeiro
secretario da Mesa Diretora, Conselheiro Harrison David Maia que lesse o expediente do dia: I-
Justificativa de faltas dos (as) conselheiros (as): - Katia Born- titular da UNCISAL- segmento
gestor; - Antonio Rocha dos Santos Filho — suplente do Grupo Gay de Macei6- segmento usuario.
I1- Informes da mesa: - esclarecimentos sobre participagdo dos conselheiros nas reunides
ordinarias e das comissdes permanentes: Artigo 8° da Lei 7.400 — “8 2° Perderd o assento no
Conselho Estadual de Saude de Alagoas (CES/AL) as entidades/instituicdes que, sem motivo
justificado por meio de comprovacdo documental, deixar de comparecer a 3 (trés) reunides
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ordinarias consecutivas ou a 6 (seis) intercaladas no periodo de 1 (um) ano”. Pardgrafo Unico do
Art. 10 da lei 7.400 - Sera substituido da representacdo da Comissdo do Conselho Estadual de
Saude de Alagoas, o Conselheiro que, sem motivo justificado por meio de comprovacao
documental deixar de comparecer a 3 (trés) reunides consecutivas ou 6 (seis) intercaladas no
periodo de 1 (um) ano”. O conselheiro devera justificar por e-mail para que possa ser anexado a
lista de frequéncia; Direito de voto do suplente na auséncia do titular: Artigo 8° da Lei 7.400 -
8 5° As reunides terdo carater publico, sendo reservado o direito de voto aos conselheiros titulares
e, na auséncia destes, aos conselheiros suplentes. Artigo 15 do Regimento - § 5° Em caso de
auséncia, o titular sera substituido pelo suplente e a substitui¢cdo devera ser comunicada a Mesa no
decorrer da reunido; Ajudas de custo: Artigo 8° da Lei 7.400 - § 9° Os membros do Conselho
Estadual de Salude de Alagoas ndo fardo jus a remuneragdo, a qualquer titulo, sendo 0s servigos
por eles desenvolvidos considerados de relevancia pablica e 8 10. O Conselheiro fara jus a
percepcdo de despesas com deslocamento na capital para as atividades do Conselho Estadual de
Saude de Alagoas, e alimentacdo quando as mesmas extrapolarem o horéario pré-definido. Artigo
15 do Regimento § 10. O Conselheiro usuario e trabalhador de salde fardo jus a percep¢do de
despesas com deslocamento na capital para as atividades do Conselho Estadual de Saude de
Alagoas, e alimentacdo quando as mesmas extrapolarem o horario pré-definido; Diarias para
titular e suplente em sua auséncia: Artigo 8° da Lei 7.400 - 8 11. O Conselheiro fara jus a
percepcdo de indenizacdo de diéria e de transporte quando residir no interior do Estado e tiver de
se deslocar para as atividades do Conselho Estadual de Salde de Alagoas na capital, ou quando
residir na capital e as atividades ocorrerem no interior do Estado ou em outros Estados; Resposta
da SESAU sobre cirurgias ortopédicas: A geréncia do HGE informa que atualmente as cirurgias
ortopédicas de primeiro tempo estdo acontecendo no trauma e as de segundo tempo, estdo sendo
encaminhadas aos hospitais referenciados: Hospital geral da Mata (Unido dos Palmares). Hospital
Carvalho Beltrdo (Coruripe) e Hospital Cirargico e Hospital Veredas (Maceid). Apos a leitura do
expediente do dia, o presidente José Wilton da Silva pediu que a secretéria executiva Maria de
Fatima Carnalba verificasse o quérum. Em seguida, o Presidente passou para o primeiro ponto
de pauta: Apreciacdo da Ata da ducentésima décima quinta (215%) reunido ordinaria, que
colocada em votacao, foi aprovada por vinte e trés (23) votos e duas (02) abstencbes dos
Conselheiros Rafael da Silva Gomes e Alex Jodo da Silva. Na sequéncia, o Presidente passou
para 0 segundo ponto de pauta: Discussdo sobre denuncias da quebra do equipamento
utilizado para realizar cateterismo e desabastecimento de medicamentos e insumos do
Hospital Geral do Estado (HGE). Informou que a pessoa da SESAU que iria apresentar o ponto
de pauta, ndo compareceu. Entdo pediu ao Conselheiro Paulo Luiz Teixeira Cavalcante, diretor do
HGE que passasse algumas informacdes sobre o que realmente estava acontecendo no HGE e se
precisasse de mais informacdes, 0 CES/AL pediria o complemento da SESAU sobre a situacdo. O
Conselheiro Paulo Teixeira falou que essa pauta precisaria ser explicitada pela SESAU, porque
as contas eram feitas por ela, mas como diretor do HGE tinha numeros e informacdes precisas
para tirar algumas davidas. Com relacdo ao desabastecimento de medicamentos do HGE, falou
que passou uma fase um pouco critica e a pandemia perturbou bastante as empresas produtoras,
ndo s6 a SESAU, mas também todos os compradores de insumos e medicamentos do Brasil, todos
sofreram na “pele”, a dificuldade desse desabastecimento. “Como ndo somos excegdo, ficamos
nessa barca, uma vez, que o HGE ¢é porta aberta vinte e quatro (24) horas e atende a populacédo de
todo o Estado de Alagoas, que tem noventa por cento (90%) da populacdo dos usuarios
dependentes do SUS”. Relatou que nas ultimas duas semanas, as coisas comecaram a melhorar,
houve um indice elevado de abastecimento de insumos, principalmente no item antibidtico, que
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estava numa caréncia muito grande. Com relacdo ao equipamento da hemodinadmica, falou que a
falta desse equipamento, causou um problema grave e muito grande, porque a unidade de
cardiologia de alta complexidade do HGE era responsavel por cinco (5) a sete (7) exames
realizados diariamente, mais a ajuda dos prestadores de servicos nessa area. Quando o
equipamento quebrou foi comunicado imediatamente a SESAU, que tomou as providéncias,
contactou a empresa, mas como era equipamento de alta complexidade, uma peca extremamente
cara, quase quinhentos mil reais (R$ 500.000,00), da marca Toshiba, que ndo era fabricada no
Brasil, foi necessario pedir no Exterior. Por isso levou mais de trinta (30) dias para chegar. Para
amenizar o problema causado pela falta do equipamento, foram enviados pacientes para Santa
Casa de Misericordia, para o Hospital Chama de Arapiraca e com isso amenizou bastante o
problema de cateterismo e angioplastia. O equipamento ja& foi consertado, 0s engenheiros de S&o
Paulo, funcionarios da empresa, permaneceram aqui em Macei0 para dar suporte caso houvesse
problema com a pe¢a nova. O HGE voltou a realizar os exames, e para que nao houvesse prejuizos
para 0s usuarios nessa linha de atendimento, foi mantido o envio dos pacientes em nimero de dois
(02), para a Santa Casa de Misericordia, e de trés (03) para o Hospital Chama de Arapiraca. No
geral foram atendidos dez (10) pacientes para cateterismo e angioplastia. Terminado a explanagédo
dos fatos, o Conselheiro Paulo Teixeira se colocou a disposi¢do para maiores esclarecimentos. O
presidente José Wilton da Silva abriu as inscricbes para que os Conselheiros e Conselheiras
pudessem se manifestar a respeito da questdo. O Conselheiro Cicero Vieira Sampaio falou que o
tema o deixava satisfeito e tranquilo, por que o0 HGE era um hospital que merecia todo o respeito
por parte de todos. Era um hospital que tinha os melhores profissionais e que precisava ser
abracado por todos. O HGE precisava ser bem tratado, e seus investimentos devem ser garantidos
pela SESAU, pois o hospital era responsavel pelo atendimento a populagdo do Estado de Alagoas,
e até de quem vinha de fora do Estado. “O HGE precisava ser respeitado pelos Conselheiros e
Conselheiras, pelos usuarios, trabalhadores e prestadores. Precisava ser respeitado, inclusive, pela
a gestdo da SESAU”. Propbs uma Mocdo de Apoio ao HGE, para que fossem alocados e
garantidos sempre os recursos do HGE, para que ele se mantivesse funcionando, para que a
populagédo fosse atendida e tivesse resposta do Governo do Estado. A mogéo de apoio era para
impulsionar a SESAU a investir mais no HGE. A Conselheira Viviane Santana dos Santos
manifestou seu apoio a Mocdo de Apoio proposta pelo Conselheiro Cicero Vieira, e fez uma
observacao com relacdo ao ambiente para onde foram direcionados 0s usuarios para aguardar o0s
exames. Relatou que uma pessoa conhecida que estava internada em um hospital, chamado
Alvorada, reclamou das condicGes desse hospital, pois estava faltando tudo. Pediu que o
contratante tivesse um olhar fiscalizador, e antes de enviar o paciente, analisasse se era viavel
envia-lo, para que o minimo fosse garantido, que era o protocolo de seguranca. O Conselheiro
Edeildo Alves de Moura disse que se sentia contemplado pela fala do Conselheiro Cicero Vieira.
Falou que ha muito tempo vinha faltando insumos, ficou sabendo que até na Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) estava faltando material para o dia-a-dia de trabalho. Para finalizar, fez uma
observagdo sobre os equipamentos para transmissdo das reunibes do CES/AL, dizendo que ja
foram feitos varios requerimentos enviados a SESAU, e ela ndo deu resposta. “E um absurdo a
SESAU virar as costas para o Conselho. Estavamos fazendo arranjos para poder realizar as
reunides”. Perguntou se o Presidente Jose Wilton tinha alguma resposta sobre isso? O Presidente
do CES/AL respondeu ao Conselheiro Edeildo que ja havia solicitado a SESAU todo o
equipamento, inclusive tinha sido aberto um processo. Informou ainda que foi confirmada uma
reunido com a Mesa Diretora e 0 Secretario Alexandre Ayres para discutir toda a questdo da
logistica, recursos humanos e a nova sede do Conselho. Lamentou a forma como o CES/AL vem
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trabalhando, com computador emprestado, tanto dos funcionarios, como também de conselheira.
Nessa reunido com o Secretario Alexandre Ayres, ele iria solicitar agilizacdo de todas as
demandas que foram solicitadas a SESAU. Acreditava que o Secretario iria atender. Apo6s a
reunido iria passar para os grupos das Comissdes o que foi discutido e qual o avanco que teve essa
conversa com o Secretério. Sobre a situacdo do HGE, desde materiais, equipamentos e 0s
encaminhamentos dos pacientes que precisaram de atendimento estavam aguardando a resposta
desse oficio para o Conselho tomar as providéncias. Em seguida passou a palavra para o
Conselheiro Paulo Teixeira para que ele respondesse aos questionamentos. O Conselheiro Paulo
Teixeira respondeu a Conselheira Viviane Santana, dizendo que costumava chamar o HGE de
“esponja social do Estado”. “Absorve tudo, tem que resolver tudo internamente, ¢ quando nao
resolve tem que procurar solugdo fora”, e o Hospital Alvorada foi uma das solugbes que
encontraram. Infelizmente ndo podia ficar com todos os pacientes, porque a demanda era muito
grande e precisava dos leitos de retaguarda, por isso, foi necessario colocar temporariamente esses
pacientes no Hospital Alvorada e parte desses pacientes de cardiologia foram colocados no
Hospital Metropolitano, onde seguramente, foram mais assistidos. Informou que hoje j& estavam
fazendo todos os exames no HGE, uma vez que o equipamento foi consertado. Com relagcdo a
pergunta do Conselheiro Edeildo concordou que haviam passado um momento muito dificil de
abastecimento, ndo s6 em Alagoas, mas também no Brasil todo, por causa da pandemia. Fez um
elogio ao Conselho Estadual de Saude, dizendo que “o Conselho reverbera a necessidade da
sociedade porque foi 0 CES que fez a denuncia de desabastecimento do HGE”. Agradeceu a
sensibilidade dos (as) Conselheiros (as) “porque o HGE passou por um periodo critico apesar de
todo o empenho do Secretario Alexandre Ayres e de sua equipe”. “O HGE era uma porta aberta
para a sociedade, principalmente a sociedade mais pobre do Estado e ndo precisava de criticas, e
sim, de apoio, muito apoio, para que cada vez mais pudesse servir a sociedade, com dignidade,
com ética e de forma adequada”. O Presidente José Wilton falou que o Conselho estava sempre
vigilante nessa questao, entendendo que o0 HGE era uma porta de entrada para os alagoanos, desde
acidentes, até a questdo clinica. “Vamos ficar vigilantes, dando apoio, e solicitar da Gestdo que ela
melhore cada vez mais a situacdo do HGE, ndo s6 em equipamentos, mas também, cobrando dos
Municipios que eles cumpram com seu papel, na retaguarda, onde eles devem atender as questdes
clinicas, desafogando o HGE, pois ele ndo recusa pacientes”. Ressaltou que todos 0s que chegam
sdo atendidos, muitas vezes de forma desumana por ndo ter estrutura para atender todas as
demandas. Em seguida leu um trecho do texto da proposta do Conselheiro Cicero Vieira sobre a
Mogdo de Apoio ao HGE: ““... pela importancia que representa para o atendimento a populagédo
alagoana, para que o governo do estado priorize o investimento para manté-lo em condigdes de
funcionamento com insumos e equipamentos adequados, para a melhoria da assisténcia da
populagéo, e acrescentou “aumentando a capacidade de infraestrutura e atendimento que aquela
unidade tanto precisa”. Falou que a Unidade tinha bons técnicos, bons profissionais e uma boa
diretoria, e tinha certeza que o Secretario Alexandre Ayres ndo mediria esforgos para deixar o
HGE a altura que ele merecia para atender a populagéo alagoana. Colocada em votacdo a Mocgéo
de Apoio foi aprovada por vinte e trés (23) votos, com uma abstencdo do Conselheiro
Gerbnimo Ferreira da Silva, representante da Associagdo Alagoana de Assisténcia ao
Hipertenso e ao Diabético (AAAHD). O Conselheiro Paulo Teixeira falou que o Secretario
Alexandre Ayres havia informado que iria comegar um servi¢co novo de radiologia. Que seria
construido um novo espago para um novo tomografo e um aparelho de Raio X digital. O HGE
passard a funcionar com dois (02) tomografos e dois (02) Raio X, e em um curto espaco de tempo.
Sobre a reforma do HGE, informou que estava previsto o projeto, ja pronto, para a reestruturagdo
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fisica, elétrica e hidro sanitéria da area azul e da entrada do HGE. O presidente José Wilton falou
que a noticia era boa, mas tinha que ser otimista, fiscalizar, cobrar mais, valorizar cada vez mais o
SUS. Fazer criticas construtivas e fazer o papel dos Conselheiros (as) que era de acompanhar,
fiscalizar, denunciar, e o principal, que era cobrar respostas da Gestdo, para melhorar a
assisténcias a populacdo mais necessitada. O Presidente do CES esclareceu que o terceiro ponto
da pauta a Apresentacdo do Relatério Anual de Gestdo 2020 (RAG 2020) seria apresentado pelo
Planejamento da SESAU e ndo pela Comissdo de Orcamento e Programacdo do CES/AL.
Esclareceu também, que ndo se tratava de aprovacdo do RAG, mais sim, de uma apresentacéo.
Que lamentava ouvir alguns Conselheiros (as) postarem colocacfes desagradaveis a respeito da
Mesa Diretora. Afirmou que a Mesa Diretora é transparente e que trabalha de uma forma
democrética e quando alguém tiver duvidas, liguem para a equipe técnica do Conselho, ou 0s
membros da Mesa Diretora, e ndo postem nos grupos de Comissbes falas totalmente fora da
realidade. Esclareceu que em nenhum momento a Mesa Diretora falou que o RAG 2020 seria para
apreciacdo do pleno, pois ainda tinha 0 RAG 2019, que estd sendo apreciado pela Comissdo de
Orcamento e Programacdo, e depois disso sera encaminhado aos Conselheiros (as) para
deliberacdo do pleno, ressaltando que quem aprova o Relatério é o Pleno do Conselho. Informou
que o RAG 2020 ja foi apresentado na Assembleia Legislativa, em audiéncia publica, onde a Mesa
Diretora do CES esteve presente. Informou ainda que foi solicitado da SESAU, que antes de ser
apresentado na Assembleia Legislativa, 0 RAG fosse apresentado no Plenario do CES. Em
seguida passou a palavra para o Bruno Pimentel, Gerente de Planejamento, Monitoramento e
Avaliagdo (SUPLAG/SESAU), para que ele fizesse a apresentacdo do RAG 2020. Bruno
Pimentel cumprimentou a todos (as) e informou que o Relatorio de Gestdo faz referéncia ao
periodo de janeiro a dezembro de dois mil e vinte (2020). Quando foi apresentado na Assembleia
Legislativa foram juntados todos os quadrimestres e 0 somatorio dos trés (03) quadrimestres fazia
referéncia ao ano. A apresentacdo foi estruturada em cinco (05) topicos, o primeiro fazia mencao
orcamentaria, lembrou que o Gestor do SUS ndo escolhe a estrutura do Relatério, pois a mesma
estd prevista na Lei Complementar numero cento e quarenta e um (141), de treze de janeiro de
dois mil e doze, e é Unica para todos os Gestores do Pais. O segundo topico tratava das auditérias
realizadas, o terceiro da oferta e producédo de servigo, e 0 quarto dos indicadores interfederativos, e
nesse Ultimo tépico iria fazer uma comparacdo com o restante do Pais, com o objetivo de
entendermos como esses indicadores se comportaram em um ano atipico. Fez uma observacao,
dizendo que o ano de dois mil e vinte (2020) teria que ser olhado com extrema cautela. “E um
ponto fora da curva de todos os demais anos. E um ano que remota a crise sanitaria mais grave dos
nossos tempos. Precisamos ter essa consciéncia. Tinhamos um planejamento estabelecido e
tivemos que entender a crise, aprender com ela, e tracar estratégias para enfrenta-la, ndo foi um
processo simples. N&o conseguimos ter solucdes simples, para problemas complexo. Foi
complexo ndo s para Alagoas, mas para 0 mundo como um todo. Hoje algumas coisas estdo mais
claras, a partir de um ano e meio de pandemia, ja temos alguns pontos de convicgao sobre o virus,
mas la em dois mil e vinte (2020), a situacdo era bem diferente. Hoje podemos dizer que todos
aqueles que caminharam lado a lado com a ciéncia, conseguiram melhores resultados. Esse é o
caso de Alagoas, que apresenta um dos melhores resultados do Pais, por que teve uma conducéao
pautada na ciéncia. N&o se sobrepds ao pensamento do Governo e nem do Secretario de Estado da
Salde, sobrepds nas razdes e 0s critérios que a ciéncia naquele instante com a compreensao que
indicava”. “Afirmou que ¢ por isso que Alagoas consegue alcancgar uma posi¢do de destaque, e ¢
por isso também, o ultimo topico da apresentagdo foi separado exclusivo para a pandemia”. Falou
que no topico de execucdo orcamentaria, tinha a obrigacdo de aplicar minimamente doze por cento



231
232
233
234
235
236
237
238
239
240
241
242
243
244
245
246
247
248
249
250
251
252
253
254
255
256
257
258
259
260
261
262
263
264
265
266
267
268
269
270
271
272
273
274
275
276

AN
g‘b‘@i T
S ?
\ A
N
o~

ESTADO DE ALAGOAS
CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE — CES

ATA DA 2182 REUNIAO ORDINARIA DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DE
ALAGOAS - CES/AL DO ANO DE DOIS MIL E VINTE UM

(12%) no conjunto de receitas que o Estado arrecadava. Entdo o Estado arrecadou em valor bruto
de nove bilhGes, seiscentos e quarenta e cinco milhdes, seiscentos e quarenta e nove mil, noventa
e oito reais e dezoito centavos (R$ 9.645.649.098,18), esse era 0 numero de referéncia para ser
calculado o minimo. Evidentemente era preciso subtrair das receitas de impostos e das receitas de
transferéncias constitucionais e legais, aquilo que deveria ser enviado para 0s municipios.
Subtraindo um bilh&o, duzentos e setenta e quatro milhdes, seiscentos e noventa e seis mil, trinta e
quatro reais e cinquenta e cinco centavos (R$ 1.274.696.034,55), tivemos um valor liquido de oito
bilhGes, trezentos e setenta milhdes, novecentos e cinguenta e trés mil, sessenta e trés reais e
sessenta e trés centavos (R$ 8.370.953.063,63), esse era o numero de referéncia, o valor de doze
por cento (12%) seria na ordem de um bilh&o, quatro milhGes, quinhentos e quatorze mil, trezentos
e sessenta e sete reais e sessenta e quatro centavos (R$ 1.004.514.367,64). Esse era o valor
minimo a ser aplicado. Explicou que existia varias formas de recursos que financiavam o SUS.
Fonte de recursos era onde 0s recursos se originavam. Ele era originario dos cofres do Estado, do
Tesouro Estadual, e poderia vir do Governo Federal. Dentro do Governo Estadual tinha ainda,
subdivisdes. Por exemplo, o Fundo Estadual de Combate e Erradicagdo a Pobreza (FECOEP), era
um fundo estadual, mas ndo poderia ser computado no minimo. Do recurso federal, tinha
transferéncia direta, mas também, tinha convénios que vinham dos cofres do governo federal, mas
eram fontes distintas. Da fonte cem (100) que era a nossa fonte de recursos ordinarios, fonte de
arrecadacdo propria. Eram trés os estagios da despesa publica: o empenho, onde o recurso era
separado, s6 poderia empenhar se tivesse recurso em caixa. Depois que o produto era recebido, era
liquidado, e se estivesse tudo certo, poderia pagar. Falou que a lei complementar n® 141, no art. 36
dizia que o estdgio do empenho para o fechamento do ano, era um estdgio que poderia ser
utilizado. Foram empenhados um bilh&o, sessenta milhdes, cento e setenta e dois mil, quinhentos
reais e quarenta centavos (R$ 1.060.172.500,40). Contudo, tinha um valor aproximadamente de
nove milhdes (R$ 9.000.000,00) que se referia ao Instituto de Assisténcia & Satde dos Servidores
do Estado de Alagoas (IPASEAL) e esse valor ndo poderia ser contabilizado no corpo do minimo.
Subtraindo esse aproximado nove milhdes (R$ 9.000.000,00) de um bilhdo e sessenta milhdes
(1.060.000.000,00), ficou um valor de um bilh&o, cinquenta e um milhdes, duzentos e nove mil,
oitocentos e oitenta e cinco reais e cinquenta e nove centavos (R$ 1.051.209.885,59), que € o valor
para 0 computo do minimo, que representa um percentual de doze, cinquenta e cinco por cento
(12,55%). Esse foi o percentual minimo aplicado no ano de 2020. Na transferéncia de recursos
SUS, tivemos um empenho na ordem de trezentos e vinte e cinco milhdes e setecentos e dez mil
(R$ 325.710.000,00). Esse valor se deu muito acima da média, por que os Gestores Estaduais e
Municipais hdo de concordar, que durante o ano de 2020 o governo federal ndo deixou que
faltasse dinheiro nos cofres publicos para o enfrentamento da pandemia. O FECOEP teve
execucdo tambem no valor de vinte e nove milhdes, oitocentos e noventa e dois mil, trezentos e
seis reais e sessenta e dois centavos (R$ 29.892.306,62); recursos de administracdo direta, um
pouco mais de vinte e seis milhdes, trezentos e cinquenta e nove mil, quatrocentos e cinquenta e
nove reais e dezenove centavos (R$ 26.359.459,19); convénios no valor de trinta e dois, cento e
trinta e nove reais (R$ 32.139,00), a fonte transferéncia da unido faz referéncia ao inciso | do art.
5° da lei complementar n°® 173/2020, que suspendeu as obrigagdes com a divida do Estado naquele
ano. Esses recursos deveriam preferencialmente, segundo a Lei Complementar, ser alocados no
enfrentamento da pandemia. Foi alocado segundo essa fonte (560), cento e sessenta e dois
milhdes, novecentos e oitenta mil, seiscentos e oitenta e oito reais e trinta e oito centavos
(R$ 162.980.688,38). O valor total de recursos aplicados em a¢des de servigos de satde no Estado
de Alagoas foi na ordem de um bilhdo, seiscentos e cinco milhdes, cento e quarenta e sete mil,
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duzentos e cinquenta e um real e oitenta e seis centavos (R$ 1.605.147.251,86). Quando se faz
uma ponderacdo percentual, observa-se as fontes de recursos, em que a fonte cem (100), do
tesouro estadual, respondeu durante o ano, um pouco mais de sessenta e seis por cento (66%) do
valor total de recurso, seguido pela fonte do governo federal, e a suspensdo do pagamento da
divida. Tem se discutido muito a questdo do percentual minimo, mas era preciso aplicar um
percentual maior. Abrindo um paréntese, falou que era necessario analisar a forma como o
governo estadual estava organizado as financas, ressaltando que talvez o Estado de Alagoas, no
ambito fiscal, foi o que mais avancou nos altimos anos, informando que existia uma série de
lacunas fiscais no estado a exemplo de entidades, representante da administracdo privada que nao
pagavam o0s impostos da forma devida, e o Secretario de Estado da Fazenda, George Santoro fez
um trabalho extraordinédrio. Em dois mil e treze (2013) o Estado de Alagoas aplicou em torno de
seiscentos e trinta e trés milhdes (R$ 633.000.000,00) em acbes de servigos publicos de salde,
enquanto do governo federal, recebeu em torno de duzentos e quatro milhGes de reais
(R$ 204.000.000,00). Hoje Alagoas ultrapassa a casa de um bilhdo (R$ 1.000.000.000,00).
Observa-se ao longo do tempo, que houve um salto muito grande, um percentual mais de setenta
por centos (70%). Em termos percentuais foram aplicados doze, cinquenta e cinco por cento
(12,55%). Mas como a organizacdo contébil financeira que o estado alcancou ao longo desses
anos, foi possivel darmos um salto do numero absoluto muito alto. “Precisamos considerar com
muita cautela isso. Por que se ndo tivéssemos uma gestdo tdo eficaz nesse sentido, o percentual
seria menor. Conseguimos organizar o caixa, arrecadar mais, e gerir melhor as financas do
estado”. A sesau tem diversos programas de cofinanciamento (Prosalde, +Saude Especialidades,
Vigilancia, Promater, Provida, etc...), transferimos recursos de farmécia béasica para os
Municipios, Unidades de Pronto Atendimento (UPAs), SAMU, etc... Foi transferido no ano de
dois mil e vinte (2020) um pouco mais de trezentos e onze milhdes de reais (R$ 311.000.000,00)
para os cento e dois (102) Municipios de Alagoas, distribuidos por Regifes de Saude. Parte dos
programas de cofinanciamento tinha parcelas dos recursos atribuidas ao desempenho. Quando o
Municipio ndo receber o valor cheio, era por que ndo conseguiu alcancar por meio dos indicadores
preestabelecidos e por meio das metas predefinidas, o desempenho desejado. Relatou que no
mundo toda essa amostra esta sendo adotada, ndo se financia mais com bases em outros critérios
gue ndo sejam resultados. Foi aplicado um pouco mais que 0 minimo, nesse ano de dois mil e
vinte e um (2021), ja no primeiro quadrimestre superamos 0s quatorze por cento (14%). Quando
olhamos os valores absolutos, percebemos que o estado de Alagoas tem se destacado em relagéo
ao Pais. “Isso ndo que dizer que estamos falando do melhor dos mundos, estamos caminhando,
dando passos significativos no sentido do progresso que tanto desejamos, problemas existe, mas
também existe uma constru¢do que vai se sustenta no médio e longo prazo”. Falou que com
relagdo as auditorias, neste ano analisado tivemos um total de um mil, cento e setenta e sete
(1.177), levando em consideracdo 0 momento que estamos vivendo em pandemia. Fazendo uma
comparacdo com o ano de dois mil e dezenove (2019), houve uma reducdo de trinta e dois por
centos (32%) no numero total de auditorias. Nas ofertas e producdo de servigos, quando se observa
as distribuicbes dos leitos por tipos e segundo a natureza do estabelecimento, observa-se que a
reducdo foi de quatorze leitos. Na producdo hospitalar por complexidade de procedimento,
tivemos em dois mil e vinte (2020), um total de cento e quarenta e sete mil, oitocentos e oitenta e
nove (147.889) autorizacdo de Internacdo Hospitalar (AlIH) aprovada. Na média complexidade o
percentual foi maior. Em dois mil e dezenove (2019), tivemos um percentual de cento e setenta e
seis mil, novecentos e sete (176.907) AIH aprovadas. Isso representa entre um ano e outro, uma
reducdo de dezesseis, quatro por cento (16,04%). Quando se observa a producdo hospitalar, o
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HGE conseguiu produzir durante o ano de dois mil e vinte (2020), dez mil, setecentos e setenta e
nove (10.779), teve uma reducéo de dois mil e dezenove (2019) para dois mil e vinte (2020), de
trinta e um, vinte e dois por cento (31,22%). Com a exce¢do da Unidade de Emergéncia Dr. Daniel
Houly gue teve um crescimento, as demais apresentaram decréscimo durante o periodo de dois mil
e dezenove (2019) a dois mil e vinte (2020). Isso ndo era s6 uma caracteristica de Alagoas, era
uma caracteristica do Pais como um todo. “Observando os RAGs dos outros Estados, percebe-se
que foi uma consequéncia natural do desdobramento da pandemia durante o ano de dois mil e
vinte (2020). O HGE em todas as prestacfes de contas respondia por mais de cinquenta por cento
(50%) da producdo hospitalar. As aberturas das novas unidades de saude vdo ser de extrema
importancia para o iniciarmos o desafogamento do HGE, que perpassa pela atencdo primaria,
como também pela descentralizacdo da oferta de alguns servicos que esses hospitais regionais vao
acabar por sanar essas problematicas la na regido mesmo. Em dois mil e vinte (2020) a producéo
hospitalar do HGE respondeu por aproximadamente trinta e cinco por cento (35%) do todo. A
producdo ambulatorial também sofre um decréscimo quando observamos a complexidade. Na
atencdo basica houve uma reducdo sutil em torno de trés por cento (3%), na média complexidade a
reducdo ja foi um pouco maior, aproximadamente vinte por cento (20%), na alta complexidade
tivemos um crescimento na ordem de aproximadamente oito por cento (8%). Esclareceu que a
parte do ndo se aplica sdo procedimentos que a tabela SUS ndo acompanha, esses responderam por
uma reducdo de seis e sessenta e nove por cento (6,69%).” Fizemos questdo de colocar por
quadrimestre do ano e o total do ano, fazendo mencdo ao ano anterior para tentar entender o
comportamento desses numeros”. Tivemos uma reducdo da producdo ambulatorial
aproximadamente de dez e trinta e quatro por cento (10,34%) para o ano dois mil e vinte (2020),
em relacdo ao ano dois mil e dezenove (2019). Com relagdo aos Indicadores de saude, Bruno
falou que” ao longo da historia, os niUmeros mostravam que viver em Alagoas é sentir dor mais do
que viver em outro lugar do Pais. “Viver em Alagoas é ganhar menos, ¢ ter menos recursos
disponiveis para viver, € ter a menor taxa de alfabetizado do Pais, e ter menos anos de vida do que
em outro lugar”. O Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) era o ultimo do Pais. Houve
avangos nos anos mais recentes, mas ainda assim Alagoas ndo conseguiu chegar ao penultimo
lugar, e isto é preocupante, porque se tinhamos um grupo de pessoas com essas caracteristicas, era
inevitavel que essas pessoas dependessem de forma muito forte do sistema publico. O Estado
sendo pobre, também ndo tinha a capacidade de arrecadacdo tdo forte como os Estados com
desenvolvimentos maiores. Que a populacdo de Alagoas antes da pandemia, pelo menos noventa
por cento (90%), dependia de forma total dos servi¢os do SUS. Para se viver minimamente bem,
era preciso se fazer trés (03) coisas: ter uma alimentacdo saudavel e balanceada, dormir bem, e
praticar exercicios. A renda per capta em dois mil e dezenove (2019), foi de setecentos e trés reais
(R$ 703,00) por pessoa, considerando toda a desigualdade de renda no Estado. Isso acaba
refletindo nos numeros apresentados. Os numeros das nossas metas Estaduais dependiam dos
cento e dois (102) Municipios. “Eu ndo estou aqui transferindo responsabilidades, somos
coparticipes de todo o processo. Somos Coordenadores da Politica de Salde. Se ndo entendermos
essa nossa realidade, vamos ficar discutindo o tempo todo de forma distante do nosso quadro
real”. Bruno fez uma explanacdo geral sobre vérios graficos apresentados. Disse que 0S
indicadores investigativos tendiam a trazer uma lucidez maior na tomada de decisdes. Foram
apresentados vinte e trés (23) indicadores que abordaram temas como mortalidade prematura,
proporcao de obitos de mulheres em idade feértil, proporcdo de registro de 6bitos com causa basica
definida, propor¢do de casos de doencas de notificagdo compulsoria imediata (DNCI),
encerrados em até 60 dias apos notificacdo, proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase,
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namero de casos com sifilis congénita em menores de um ano de idade, nimero de casos novos de
AIDS em menores de cinco (5) anos, proporcao de analises realizadas em amostras de agua para
consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez, razdo de
exames citopatoldgicos de colo do utero em mulheres de 25 anos na populacdo residente de
determinado local e a populacdo da mesma faixa etéaria, razdo de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres de sessenta e nove (69) anos na populacao residente de
determinado local e populagdo da mesma faixa etaria, propor¢cdo de parto normal no SUS e na
Saude Suplementar, Proporcdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias de dez (10) a
dezenove (19) anos, taxa de mortalidade infantil, nimero de Obitos maternos em determinado
periodo e local de residéncia, cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica,
cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saude e do Programa Bolsa Familia,
cobertura populacional estimada de saude bucal na atencdo basica, acBes de matriciamento
sistematico realizadas por CAPS com equipe de Atenc¢do Bésica e proporcdo de preenchimento do
campo “ocupacao” nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho. Foi constatado que
apenas um dos indicadores, o de nimero nove (9) - nimero de casos novos de AIDS em menores
de cinco (5) anos, foi alcancado, o restante teve o desempenho abaixo da meta. Bruno também
apresentou um Balanco dos duzentos e setenta (270) dias da COVID-19. Fez uma linha
historica sobre o COVID-19, desde o inicio do primeiro caso na cidade de Wuhan, na China, em
dezembro de dois mil e dezenove (2019), até o surgimento do primeiro caso em Alagoas, em onze
de marco de dois mil e vinte (11/03/2020). Falou que o plano de contingéncia do Estado saiu antes
do plano de contingéncia nacional. Na linha historica destacou a abertura dos primeiros leitos
exclusivos para o enfrentamento da COVID-19 em Alagoas e da Central de Regulagdo;
implantacdo do Ald Salde; lancamento do Programa Cuidados ao Luto; contratacdo de dois mil,
novecentos e trinta e seis (2.936) Profissionais da Saude, e oitocentos e quarenta e cinco (845)
Profissionais Administrativos. O recurso de enfrentamento a COVID-19 houve uma receita na
ordem de duzentos e setenta e seis milhdes, oitocentos e oito mil, cento e setenta e trés reais e
setenta e um centavos (R$ 276.808.173,71), sendo do recurso Estadual, cento e quarenta e nove
milhdes, quinhentos e quarenta e cinco mil, trezentos e setenta e oito reais e noventa e oito
centavos (R$ 149.545.378,98), do recurso Federal, cento e vinte e sete milhdes, duzentos e
sessenta e dois mil, setecentos e noventa e quatro reais e setenta e sete centavos
(R$ 127.262.794,73). A Despesa Empenhada no enfrentamento da pandemia foi no total de
duzentos e cinquenta e dois milhdes, duzentos e oitenta e oito mil, setecentos e onze reais e
noventa e oito centavos (R$ 252.288.711,98). Ao terminar a apresentacdo Bruno Pimentel se
colocou a disposicdo para os questionamentos. O Presidente José Wilton parabenizou Bruno
Pimentel pela apresentacdo, e falou que a apresentacdo havia se alongado, mas foi necessario para
que os (as) Conselheiros (as) tivesse uma nocéo parcial do que iria ser a avaliacdo do Relatdrio de
gestdo do ano de dois mil e vinte (2020). Parabenizou também a Conselheira Marilda Pereira
Yamashiro Tani pela Web Conferéncia sobre o Papel do Conselheiro nos Planos Municipais de
Saude. Em seguida passou a palavra para a Conselheira Josileide Carvalho que perguntou como
ficou a questdo das doacdes que o Estado havia recebido. Perguntou também, quanto foi gasto nas
acOes de saude mental, na criacdo dos servigos de tecnologia, e se a Braskem fez alguma doagéo
para a SESAU. O Conselheiro Edeildo Alves de Moura perguntou de onde estava saindo o
recurso para a contratacdo de seguranca particular para as Unidades de Salde. Bruno Pimentel
respondeu que o Estado havia recebido varias doagGes, mas no momento ndo tinha essas
informacdes mais detalhadas. Se comprometeu em enviar para o Conselho, o material com as
especificacOes de tudo que o Estado recebeu de doagdes no periodo da Pandemia, especificamente
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no ano de dois mil e vinte (2020). Com relagdo a saude mental, era possivel identificar quanto foi
gasto, mas no momento ndo tinha condicdo de detalhar no nivel de informacdo que estava sendo
apresentado o Relatdrio. Com relagdo as contratacbes dos segurancas, poderiam checar as
informacdes, apesar do setor dele ser do Planejamento. Sugeriu que os (as) Conselheiros (as)
fizessem uma andlise e pontuassem as questdes que fossem mais relevantes, e mandassem para a
Comissdo de Orcamento e Programacao, que ela se encarregaria de solicitar a SESAU. Fatima
Carnauba falou que foi pedido que nas proximas prestaces de contas fosse apresentado o perfil
epidemiolégico (morbimortalidade), e falou que ao analisar detalhadamente o RAG 2020,
observou que as doencas parasitarias ndo vinham, ao longo doa anos, aparecendo no ranque das
principais doencas e 6bitos, ela nem aparecia entre as cinco (5) mais, e nesse ano de 2020 por
conta da pandemia do COVID-19, uma vez que na Classificacdo Internacional de Doencas e
Problemas Relacionados a Saude (CID 10) ela esta incluida em doengas parasitarias, onde oitenta
e cinco por cento (85%) dos 6bitos foram por COVID-19. O Presidente José Wilton falou que a
Comissdo de Orcamento e Programacao estava finalizando a analise do parecer do RAG 2019, e
que a Gestdo estava mandando os relatorios em dia, mas o CES atrasou suas analises. Que era
necessario se fazer um acompanhamento da evolucdo do que foi planejado e o que foi executado.
A Conselheira Rilda Maria Alves Jesuino pediu que os documentos sobre o RAG fossem
enviados com antecedéncia para que os (as) Conselheiros (as) tenham tempo para analisar melhor.
Sugeriu que houvesse um técnico da area para orientar os (as) Conselheiros (as). O Presidente
concordou com a Conselheira Rilda, e disse que nada poderia ser feito “as pressas”. Que quando
fosse para avaliacdo e aprovacdo, o prazo para a analise dos relatorios seria maior. Tempo
suficiente para que os (as) Conselheiros (as) pudessem dar suas contribuicdes. Que a apresentacédo
do Parecer sobre 0 RAG 2019 sera em uma reunido extraordinaria, com a presenca dos técnicos da
SESAU para tirar as davidas. Falou que os (as) Conselheiros (as) muitas vezes recebia o material
e ndo analisava, ndo lia. Ressaltou que fazer uma analise do relatdrio de gestao era muito dificil. O
(@) Conselheiro (a) deveria pontuar aquilo que ele (ela) achasse mais importante. Orientou que 0s
(as) Conselheiros (as) olhassem no e-mail o relatorio de dois mil e dezenove (2019), para que no
dia da apresentacdo pudessem acrescentar aquilo que ele (ela) achassem importante. Encerrada a
discussdo, o presidente do CES José Wilton passou para os informes, iniciando com
esclarecimentos sobre as ajudas de custo referentes ao primeiro semestre, onde ja havia sido
solicitada a Sesau e no segundo semestre a ajudas de custo que serdo pagas de acordo com a
participacdo dos conselheiros nas reuniées do Conselho e das Comissdes. Se o titular faltasse e
indicasse o seu suplente, o recurso iria para o suplente, de acordo com a participacao dele. Nao era
justo dar uma ajuda de custo de cem por cento (100%) para um Conselheiro (a) que teve sua
participacdo assidua, e 0 mesmo valor para aquele que nem participou. Pediu que as faltas fossem
justificadas por e-mail, pois era o documento oficial. Falou também sobre o auditério para
realizacdo das reunifes do CES, que diante do novo decreto do governo permitia a participacdo de
até cinquenta (50) pessoas em ambiente fechado, e estava em busca de um auditério que
comportasse essa quantidade de pessoas e tivesse dois (2) pontos de internet. Pediu que quem
tivesse conhecimento de auditério com esse perfil informasse ao CES. O Conselheiro Cicero
Sampaio informou que participou da Web Conferéncia com os Conselhos Municipais de Saude
sobre 0 Plano de Salde, e representou 0 CES no Férum Executivo da Comissdo de Integragédo
Ensino e Servico (CIES). Informou ainda que a reunido da Comissdo de Educacdo Permanente
sera no dia doze (12) de agosto, e um dos pontos da pauta sera a discussao sobre a capacitacdo dos
(as) Conselheiros (as) do CES/AL. Néo tendo mais nada a discutir, o Presidente José Wilton da
silva declarou a reunido encerrada as dezoito horas e para constar eu, Edna Silva dos Santos lavrei
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a presente ata, que apds lida e aprovada devera ser assinada pelos conselheiros (as) presentes.
Maceid, quatro de agosto de dois mil e vinte e um.

José Wilton da Silva (ARCAL);

Manoel Eduardo de Oliveira (FAMECAL);

Harrison David Maia (SINTESTAL);

Paulo Luiz Teixeira Cavalcante (SESAU);

Cicero Vieira Sampaio (Instituto Alvorada-AL);
Marilda Pereira Yamashiro Tani (Ministério da Saude);
Maria das Gragas da Silva Dias (ADEFAL);

Vera Lucia Elias Rodrigues (Santa Casa de Misericérdia de Macei0);
Cristiano Sousa Silva (SOEAL);

Charlles Petterson Andrade de Omena (CREFITO);
Lourivalda Lima Alves (SINDPREV/AL);

Francisco René Leite Gondim (CRFAL);

Teresa Cristina Carvalho dos Anjos (SASEAL);

Maria Patricia dos Santos (SATEAL);

Genilson Oliveira dos Reis (SEESSE);

Maria Tereza Justino dos Santos (ASSEFUS);

Alex Jodo da Silva (SINDACYS);

Viviane Santana dos Santos (FASPEAL);

Maria do Socorro Ledo Santa Maria (Rede feminina de Combate ao Céancer);
Geronimo Ferreira da Silva (AAAHD);

Cicero Cassiano da Silva Junior (FAAPIAL);

Jodo Marcos Farias Epitacio de Almeida (Igreja Evangélica);
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486 Leonardo Correia da Silva (FETAG/AL);

487  Rilda Maria Alves Jesuino (CUT);

488  Alessandra Hora dos Santos (AFAEAL);

489  Maria José dos Santos (CEAMI);

490  Jesse Layra da Silva Oliveira (AAPPE);

491  Erivaldo Cavalcante Junior (SINDHOSPITAL),
492  Rafael da Silva Gomes (ARCO-IRIS);

493  Julia Maria Fernandes Tendrio Levino (SESAU);
494 José Sival Clemente da Silva (COSEMS/AL);
495  Josileide Carvalho dos Santos (SINDPSI/AL);
496 Clodoaldo Vieira Guimaraes (UNIASAL);

497  Edeildo Alves de Moura (SINDCONAM/AL);
498  Marluce Sousa de Melo (AFADM);

499  Givanildo de Lima (FAMECAL).



