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Conselho
(C:]E Q\ Estadual
’ de Sadde | o
Ata da 315* Reunido Ordinaria

do Conselho Estadual de Saude.

Aos vinte e cinco dias de fevereiro do ano de dois mil e vinte e cinco, no Auditorio Lucia Alencar — Térreo
- SESAB, localizada na Rua 4* Avenida, 400, Centro Administrativo da Bahia — CAB, Salvador/BA,
realizou-se a 315 Reunido Ordinaria do Conselho Estadual de Saude da Bahia (CES/BA), com as presencgas
das (os) conselheiras (os): Paulo José Bastos Barbosa, Mauricio Carneiro Paim, Rosalvo de Oliveira Junior,
Mirella Dias Almeida, José Saturnino Rodrigues, Tereza Cristina Bomfim de Jesus Deiro, Ivanilda Souza
de Brito, Maria Soraya Pinheiro de Amorim, Carla Rossana Sartori, Glaucio Roberto Santana de Jesus,
Ana Carina Dunham Monteiro, Rosangela Santana Barbosa, Victor Maia de Meneses Barbosa, Anderson
Freitas de Santana, Naianne Dias Costa, Moysés Longuinho Toniolo de Souza, Adijeane Oliveira de Jesus,
José Vasconcelos de Freitas, Francisco José Sousa e Silva, Silvio Roberto dos Anjos e Silva, Lindiomar
Dourado de Souza, Valéria da Silva Possadagua, Clarissa Cristina Oliveira Gongalves, Silvanete Brandao
Figueiredo, Maria Helena Machado Santa Cecilia, Maria Helena Ramos Belos, Alcides Jorge Carvalho dos
Santos, Raimundo Rodrigues Cintra, Lindalva Maria de Jesus, José Silvino Gongalves dos Santos, Marcos
Antonio Gémeos Almeida Sampaio, Gildo Silva Amaral. As 09h30, o Senhor Presidente realizou a primeira
chamada para o inicio da reunido sendo confirmada a presenca de 17 (dezessete) conselheiros(as), o que
permitiu o inicio da sessdo. Em seguida, o Senhor Presidente abriu as inscri¢des para os informes dos(as)
conselheiros(as). O conselheiro José Vasconcelos de Freitas informou que representava os pacientes
cronicos renais e transplantados do Estado da Bahia, mencinou que vinha enfrentando dificuldades
recorrentes relacionadas ao tratamento desses pacientes e recordou que na reunido apresentou o trabalho e
as demandas da categoria. Reconheceu que na ultima reunido havia se expressado de maneira mais rispida
em relagdo as servidoras Alcina e Fatima, diretoras de Transplantes do Estado da Bahia, manifestando
arrependimento pelo ocorrido. Comunicou que havia sido elaborado um documento a ser encaminhado ao
Governador do Estado, a Secretaria da Satde do Estado da Bahia (SESAB), ao Conselho Estadual de Saude
e a outras entidades estaduais e nacionais vinculadas a causa dos pacientes cronicos renais e transplantados.
Ressaltou que tal documento, de carater propositivo seria amplamente divulgado apds o Carnaval, visando
a transparéncia e ao conhecimento publico das a¢des em defesa da categoria. Destacou que a SESAB ainda
se encontrava em débito com os pacientes renais, em virtude do atraso no repasse de recursos destinados a
manuten¢ao das clinicas de hemodidlise o que comprometia a continuidade e a qualidade do atendimento.
Acrescentou que havia recebido comunicagdo sobre a situacao critica das clinicas localizadas no interior
do Estado, especialmente quanto a necessidade urgente de regularizagdo financeira, e que solicitara
esclarecimentos formais ao Fundo Estadual de Saude da Bahia (FESBA) por meio de mensagem
eletronica.Como exemplo, citou a clinica do municipio de Cruz das Almas, que corria risco de encerramento
de atividades. Informou que a situagdo foi solucionada ainda que de modo paliativa, reafirmando a
importancia de garantir o atendimento aos pacientes renais e transplantados. Expressou satisfacdo com os
encaminhamentos da ultima reunido realizada entre a Secretaria da Saude do Estado e os oOrgaos
competentes da area, na qual foi observado maior comprometimento com a assisténcia aos pacientes renais
da regido. Aproveitou o momento para agradecer ao conselheiro Delfino e ao senhor Raul Molina pelo
apoio e acompanhamento continuo das demandas da categoria. Relatou que na tarde anterior, compareceu
a clinica de acompanhamento pds-transplante, situada no bairro do Rio Vermelho, por volta das 15h40,
ocasido em que constatou a auséncia de médicos e enfermeiros no local. Informou que mesmo apresentando
mal-estar, ndo obtivera acesso a atendimento médico, prescricao ou medicagao adequada o que reforgava a
gravidade do cenario enfrentado pelos pacientes transplantados. Reiterou que sua manifestagao constituira
um ato de protesto em nome dos pacientes transplantados do Estado, os quais, segundo afirmou, vinham a
obito em decorréncia da falta de acompanhamento adequado por parte da rede publica de satide. Diante
desse contexto declarou que se retiraria da mesa, permanecendo apenas como ouvinte até que a situagao
fosse devidamente solucionada. Ao final, apresentou desculpas ao Dr. Paulo e agradeceu ao presidente
Marcos pela atengdo e acolhimento dispensados. O Senhor Presidente mencionou que realizaria um
esclarecimento antes de passar a palavra ao proximo conselheiro. Informou que na ultima reunido, o
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conselheiro José Vasconcelos havia apresentado algumas acusagdes sobre supostas perseguicdes por parte
de sindicatos, inclusive afirmando que o Conselho estaria sindicalizado. Ressaltou que as entidades
sindicais que compdem o Conselho participaram do processo eleitoral de forma legitima e transparente, em
estrita observancia a legislagdo do Sistema Unico de Satide (SUS) e as prerrogativas do proprio colegiado,
destacando que a referida elei¢ao foi devidamente acompanhada pelo Ministério Publico, o que reforga sua
lisura e regularidade. Mencionou que o conselheiro havia proferido diversas acusagdes e insinuagdes contra
a servidora publica de carreira Alcina, além de mencionar a funcionaria Fatima. Esclareceu que o
conselheiro compareceu posteriormente a sede do Conselho e procedeu a alteragdo do oficio anteriormente
apresentado, retirando o nome da servidora Alcina e as acusagdes anteriormente formuladas. Ressaltou
contudo, que o oficio permanecia em tramitagdo regular, uma vez que, por ter sido protocolado via Sistema
Eletronico de Informacgdes (SEI), o conselho ndo detinha competéncia para elimina-lo ou interromper sua
tramitacdo. Enfatizou que o Conselho ndo poderia se tornar refém de qualquer segmento ou interesse
especifico, recordando que se trata de um colegiado de carater plural e representativo de todos os segmentos
usuarios do Estado da Bahia. Destacou a importancia de o Conselho manter seu foco nas condig¢des ¢
necessidades de saude de toda a populagdo de forma equitativa, sem permitir que demandas particulares se
sobreponham ao interesse publico e coletivo. Reafirmou que o Conselho ndo poderia tolerar atitudes de
intimidacao, acusagdes infundadas ou manifestagdes que atentassem contra a ética e o respeito institucional.
Frisou que o colegiado atravessava um momento histérico e que ndo seria admissivel a instalagcdo de
discursos de 6dio ou a propagagdo de informacdes falsas, reafirmando que toda acusacdo deveria ser
devidamente comprovada e¢ formalizada. Esclareceu que na reunido anterior o conselheiro Vasconcelos
havia declarado que ndo voltaria a ocupar seu lugar na mesa até que a situacao fosse devidamente resolvida.
Informou que o processo e as acusacdes formuladas pelo referido conselheiro, devidamente documentadas
e assinadas, foram encaminhados aos 6rgaos competentes para andlise e eventual providéncia. Reiterou que
qualquer denuncia, inclusive contra si proprio, deveria ser formalmente registrada, com a devida
documentac¢do comprobatdria para que pudesse ser apurada de maneira legitima e transparente. Ressaltou
que eventuais desvios ou irregularidades devem ser apurados pelos 6rgaos de controle e se necessario, pela
Policia Federal, uma vez que o conselho nao possui poder de policia. Manifestou seu descontentamento
diante de acusa¢des infundadas e comportamentos que desrespeitam a integridade institucional, reforgando
que a atual gestdo sempre tratou todas as questdes com seriedade, responsabilidade e observancia aos
principios da administra¢ao publica. Destacou que sempre pautou sua conduta pela honra, pela ética e pela
honestidade, afirmando que qualquer pessoa que atentasse contra sua reputacdo ou integridade deveria
apresentar provas concretas. Ressaltou que nao seriam aceitas atitudes levianas ou acusagdes sem respaldo
e que eventuais dentincias deveriam ser encaminhadas de forma responsavel e fundamentada as instancias
competentes. Propds a realizagdo de uma reunido interna extraordinaria do conselho para tratar do tema
com a devida seriedade, observando os principios da transparéncia e da colegialidade. Defendeu que nao
era mais aceitavel que membros da mesa ou do plenario apresentassem acusacoes infundadas contra outros
conselheiros, servidores ou entidades vinculadas ao Conselho. Destacou que nenhum conselheiro deveria
se sentir intimidado em participar das reunides, reiterando sua disposi¢do pessoal e institucional em
responder a qualquer questionamento, desde que amparado em provas e fundamentag¢do adequada. Propos
que o plenario deliberasse sobre o afastamento temporario do conselheiro Vasconcelos da mesa diretora,
até que fossem apresentadas as provas e concluidas as apuragdes relativas as acusagdes feitas contra
sindicatos, entidades e servidores. Ressaltou a necessidade de se preservar o respeito mutuo e a cordialidade
entre os conselheiros, independentemente de segmento, crenca, ideologia ou posicao politica. Defendeu
que o conselho ndo poderia se transformar em um espaco para atitudes antiéticas, desrespeitosas ou
agressivas. Encerrou sua manifestacdo enfatizando que todos os trabalhadores e conselheiros merecem
respeito e tratamento digno, reafirmando que o Conselho deve pautar suas relagdes pela ética, pela cortesia
e pelo bom senso, em conformidade com os principios que regem a administragao publica e a convivéncia
democratica. A conselheira Maria Soraya Pinheiro de Amorim relatou que o Instituto da Escola Nacional
dos Farmacéuticos, vinculado a referida federagao, havia encaminhado ao conselho um oficio apresentando
a oferta de um curso de formacao destinado aos conselheiros de saude, com o tema “Direito a Assisténcia
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Farmacéutica”. Explicou que a iniciativa resultava de uma parceria entre o0 Conselho Nacional de Satde
(CNS), a Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), o Instituto da Escola Nacional dos Farmacéuticos e a
Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagao do Complexo Economico e Industrial da Satide do Ministério
da Saude, contando ainda com o apoio da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), da Organizacdo Pan-
Americana da Saude (OPAS) e da Federacao Nacional dos Farmacéuticos. Sugeriu que a realizacao da
formagdo ocorresse na segunda quinzena de margo de 2025, com carga hordria total de 12 horas, sendo 8
horas presenciais e 4 horas online, tendo como objetivo principal a qualificacao dos conselheiros para o
aprimoramento do acompanhamento e do controle social da assisténcia farmacéutica. Ressaltou que o oficio
ja havia sido devidamente encaminhado e que em momento oportuno, seriam discutidas e definidas as datas
€ 0s aspectos operacionais para a execucao do curso, destacando a relevancia da iniciativa para o
fortalecimento da atuagao dos conselheiros de satide e da politica publica de assisténcia farmacéutica. O
conselheiro Rosalvo de Oliveira Junior informou que nos dias 11 e 12 de margo de 2025, seria realizada a
4* Conferéncia Estadual de Meio Ambiente, atividade preparatéria para a 5* Conferéncia Nacional de Meio
Ambiente, a ser realizada em Brasilia, cujo tema central seria “Crise e Emergéncia Climatica”. Comunicou
que havia encaminhado, por meio de aplicativo de mensagens e também por e-mail, o link para inscri¢des
e o texto de divulgagdo da conferéncia, solicitando que a Secretaria do Conselho encaminhasse o material
a todos os conselheiros, as unidades da Secretaria da Satde do Estado da Bahia (SESAB) e aos municipios,
ressaltando que a participacdo popular seria aberta a todos os cidaddos. Informou que o evento contaria
com 600 participantes provenientes dos 417 municipios baianos, os quais haviam sido eleitos delegados
municipais e iriam eleger, na etapa estadual, 60 delegados para representar o estado na Conferéncia
Nacional de Meio Ambiente. Acrescentou que haveria mais 600 vagas destinadas a participacao cidada,
cujos participantes discutiriam os cinco eixos tematicos da Conferéncia Nacional, seguindo a metodologia
ascendente de debates da base municipal até a etapa nacional, prevista para ocorrer em maio de 2025, em
Brasilia. O conselheiro Francisco José Sousa e Silva informou que, nos dias 11 ¢ 12 de margo de 2025,
ocorreu o Encontro Preparatorio para a 5% Conferéncia Estadual de Satde do Trabalhador e da Trabalhadora,
realizado no auditdrio da Escola de Satde Publica do Estado da Bahia. Ressaltou que o evento constituiu
uma atividade conjunta, correspondendo a segunda etapa do processo, sendo que a primeira havia ocorrido
em dezembro de 2024. Informou, ainda, que a programag¢ado incluiu o projeto “Articulacao das CISTs”,
financiado pela Organizagdo Pan-Americana da Satide (OPAS), com apoio do Conselho Nacional de Saude,
por meio da Comissdo Intersetorial de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (CISTT) e do DIASAT.
Convidou todos os presentes a participarem da atividade, destacando sua importdncia como etapa
preparatdria para a conferéncia estadual. O Senhor Presidente parabenizou o conselheiro Francisco pela
iniciativa. Informou que nas datas mencionadas teria compromisso institucional em Aragas, relacionado a
uma capacitagdo, razao pela qual solicitou a Conselheira Ana Karina que o representasse no evento, na
condicao de presidente da CIST. Acrescentou que ainda ndo havia recebido o convite oficial e solicitou que
fosse realizada a devida articulacao para o envio dos convites aos participantes. O conselheiro Paulo José
Bastos Barbosa informou que no dia anterior, havia ocorrido a san¢do do Cddigo de Vigilancia em Saude
do Estado da Bahia, fato considerado um marco importante tanto para o Estado quanto para o Sistema
Unico de Saade (SUS), por representar um avango em uma visdo mais moderna de vigilancia, indo além
dos conceitos tradicionais da vigilancia sanitdria e epidemioldgica, para incluir também as dimensoes
ambiental laboratorial e outras dreas da vigilancia em saude. Registrou que alguns membros do conselho
estiveram presentes no ato de sancao, dentre eles o conselheiro Rosalvo e possivelmente outros conselheiros
representando o colegiado. Relatou que diante da preocupacdo com o cendrio epidemiologico das
arboviroses como dengue, chikungunya e zika, a secretaria vinha acompanhando atentamente os dados,
especialmente apos o periodo chuvoso. Observou que embora os registros de 2025 apontassem redugdo dos
casos em relacdo a 2024, era necessario manter uma analise critica, uma vez que as mudangas de gestdo
municipal haviam causado desarticulagdo em algumas vigilancias locais, com perda de equipamentos e
insuficiéncia de equipes para alimentag¢ao dos sistemas de informacdo. Mencionou que havia sido elaborado
um Plano de Enfrentamento das Arboviroses e que a Secretaria estava organizando dias de mobilizagdo nas
macro-regides de saude, priorizando inicialmente aquelas que, em 2024, apresentaram maiores desafios,
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como a regido sudoeste. Explicou que tais agdes teriam dupla finalidade: dar visibilidade publica ao tema
e promover capacitagdes técnicas. As atividades incluiriam formagao dos agentes de endemias e dos agentes
comunitarios de saide em temas como combate vetorial, aplicagdao de larvicidas e eliminagdo de focos,
além da capacitagdo das equipes da Atencdo Basica, das UPAs e dos hospitais no manejo clinico e na
classificacdo de risco de pacientes com suspeita de dengue. As mobilizagdes ocorreriam em dois dias de
atividades nos territorios, com a expectativa de ampliar o impacto educativo e preventivo. Ressaltou a
importancia de contar com o apoio e participagdo do Conselho Estadual de Saude, solicitando que o
presidente verificasse a possibilidade de reservar espago em sua agenda, uma vez que havia previsdo da
presenca da secretaria Roberta Santana na primeira oficina. Sobre as questdes levantadas anteriormente
pelo conselheiro Vasconcelos, informou que buscaria identificar qual Centro de Acompanhamento de
Pacientes e Transplantes estaria enfrentando dificuldades, a fim de encaminhar as solugdes adequadas.
Acrescentou que todos os agentes publicos estdo sujeitos a criticas e eventuais dentincias, que devem ser
tratadas com seriedade e transparéncia, garantindo a preservacao da imagem e da integridade dos
servidores. Destacou que as servidoras citadas eram profissionais de carreira, com conduta exemplar e
reconhecida dedicagdo a Secretaria, manifestando constrangimento em ver seus nomes envolvidos em
acusagOes sem comprovagao. Ressaltou contudo, que caso ja tivesse sido instaurado processo de apuracao
ou sindicancia no ambito do Conselho, esperava que o mesmo fosse conduzido de forma rigorosa e
responsavel, de modo que nao pairassem duvidas sobre a atuagao de servidores comprometidos com a saude
publica. A conselheira Carla Rossana Sartori informou que precisou se afastar do Comité de Etica do
Hospital Santa Izabel por motivos particulares. Solicitou portanto, que fosse acionada sua suplente para
assumir temporariamente a fun¢do, a fim de garantir a continuidade dos trabalhos e evitar que o comité
ficasse desassistido, conforme solicitado pela propria instituicdo. Comunicou que oficializaria o pedido por
meio de documento formal a ser encaminhado ao Conselho. Em seguida, se referiu ao memorando
encaminhado sobre a situagdo do municipio de Caetité, mencionando a precarizagao do trabalho médico
naquele territorio e solicitou que o presidente se manifestasse sobre o assunto durante a reunido. O Senhor
Presidente informou a conselheira Carla que a questio referente a sua saida do Comité de Etica do Hospital
Santa Izabel seria levada ao plenario para que fosse realizada a indicagdo de um novo conselheiro. Orientou
a conselheira a oficializar o pedido por e-mail, comunicando formalmente ao Conselho, para que também
fosse possivel notificar o referido comité sobre a substitui¢do. A conselheira Adijeane Oliveira de Jesus
informou que nos dias 19 e 20 de marco de 2025 ocorreu, em Salvador, o Semindrio Nacional de HTLV,
evento que reuniu especialistas nacionais e internacionais para discutir a tematica do HTLV no Brasil e no
mundo. Convidou o presidente a secretaria Roberta Santana e todos os conselheiros a participarem da
abertura do evento, no dia 19, enfatizando a importancia de compreender melhor a doencga e seus impactos
na qualidade de vida e na inclusdo social das pessoas afetadas O Senhor Presidente agradeceu o convite e
solicitou a conselheira que enviasse o card de divulgagao e o convite oficial ao Conselho, a fim de que fosse
compartilhado nas redes institucionais e encaminhado as entidades parceiras. O conselheiro Silvio Roberto
dos Anjos e Silva informou que, nos dias 11 e 12 de margco de 2025, participou juntamente com as
conselheiras Helenas, de uma capacitacdo de conselheiros municipais de saide no municipio de Aracas,
atividade solicitada ha muito tempo pela localidade. Destacou que em virtude desse compromisso, nao
poderia participar da 4* Conferéncia Estadual de Meio Ambiente, tampouco do encontro preparatério da 5*
Conferéncia Estadual de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora, lamentando a auséncia mas reforcando
seu apoio e interesse nos temas. Solicitou ao conselheiro Francisco e conselheira Ana Karina que
compartilhassem os materiais e deliberagdes das discussdes, a fim de que pudesse incentivar os conselheiros
de Aracds a participar das conferéncias estaduais. Propos a criacdo de uma comissdo especifica para
encaminhar a apuragdo dos fatos e restabelecer a tranquilidade e o respeito entre os membros, reforgando
que o tema vinha gerando constrangimentos coletivos. O Senhor Presidente agradeceu a fala e observou
que a diversidade de eventos simultdneos demonstrava a pluralidade e o engajamento do Conselho.
Informou que estaria presente na abertura da capacitagdo em Aragas e reiterou que o encaminhamento sobre
a situagdo citada seria tratado com serenidade, garantindo amplo direito de defesa e apuragao responsavel
dos fatos. O conselheiro Raimundo Rodrigues Cintra cumprimentou o presidente e os demais participantes,
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informando que participava da reunido de forma online devido a deslocamento. Comunicou que a Secretaria
da Saude estava reativando e inaugurando maternidades voltadas ao parto humanizado e relatou ter recebido
demandas de uma comissao do municipio de Santo Amaro, solicitando a inclusao da Maternidade de Santo
Amaro na Rede Cegonha (RodoSUS). Esclareceu que, embora a estrutura fisica da maternidade atendesse
parcialmente as necessidades, o municipio ainda ndo havia sido contemplado nas acdes de reativacao
conduzidas pela Secretaria. Nesse contexto, solicitou que o Conselho emitisse uma resolucdo formal,
visando resguardar institucionalmente sua posi¢ao e apoiar a ampliacao do acesso ao parto humanizado no
municipio, em consonancia com a Politica Nacional de Atenc¢ao Integral a Saude da Mulher e Rede Cegonha
do SUS, que orienta a garantia de direitos € o acesso equitativo a servigos de qualidade. Informou que o
presidente ja estava ciente do assunto e que havia sido encaminhado oficio a secretéria estadual, solicitando
reunido de esclarecimento ainda sem resposta. Destacou que também havia tratado do tema com o Dr.
Cicero, aguardando retorno e reiterou a importancia de o conselho se posicionar oficialmente, garantindo a
legitimidade institucional do pleito. Comunicou que, em razdo de compromissos na CIST Nacional, estaria
em Brasilia nos dias 18 ¢ 19 de margo, ¢ aproveitou para parabenizar o conselheiro Francisco pela conducao
dos trabalhos na ultima reunido da CIST Estadual, realizada no dia anterior. O Senhor Presidente esclareceu
ao conselheiro Cintra que o pleito apresentado, trata-se na verdade de uma solicitagdo de estadualizacao de
uma unidade municipal. Explicou que conforme as diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS) o processo
de estadualizacdo deve partir de uma manifestacdo formal do proprio municipio, expressando que nao
deseja mais gerir a unidade e requerendo sua transferéncia ao Estado. Destacou que situagdes semelhantes
j& haviam sido tratadas no conselho, a exemplo dos casos de Ibotirama e Santa Maria da Vitdria, nos quais
as solicitagdes foram devidamente apresentadas pelos gestores municipais e submetidas ao Pleno do
Conselho. Alertou que, se o conselho deliberasse por aprovar uma resolucao direta de transferéncia, sem a
anuéncia municipal, abriria precedente indevido, contrariando o principio da municipalizagdo e da
regionalizagdo pilares fundamentais do SUS e conquistas historicas do movimento social em defesa da
gestdo descentralizada e do comando Unico da satide. Como encaminhamento, prop0s que o tema fosse
encaminhado a Comissdo de Acompanhamento das Unidades de Satde, para que realizasse visita técnica e
levantamento situacional sobre as condigdes da maternidade, aproveitando inclusive o relatorio de visitas
ja em elaboragdo pelo conselheiro Cintra, de modo a subsidiar discussdes futuras com informagdes
consistentes. O conselheiro Raimundo Rodrigues Cintra acrescentou que o atual prefeito de Santo Amaro
manifestava-se favoravel a estadualizagdo da unidade, ao contrario da gestdo anterior, que possuia
posicionamento contrario. O Senhor Presidente sugeriu que o conselheiro solicitasse formalmente ao
prefeito o envio de oficio a SESAB, para intermediacdo e analise do pedido. O conselheiro José Silvino
Gongalves dos Santos mencionou que a Comissdo de Etica do Conselho havia sido criada, porém nunca
chegou a se reunir. Salientou que os fatos relatados eram graves e necessitavam de apuragdo adequada, a
fim de preservar a imagem e o respeito aos membros do colegiado. Enfatizou que as acusagdes exigiam
registros formais para encaminhamento as instancias competentes. Reforcou que o conselheiro José
Vasconcelos deveria apresentar os elementos concretos e formalizar a denuncia, assegurando o apoio do
Conselho no que fosse comprovado e a responsabilizagdo quando cabivel. Sugeriu que o tema fosse incluido
na revisdo do Regimento Interno, visando institucionalizar e regulamentar o funcionamento da Comissdo
de Etica, garantindo tratamento adequado e justo a situagdes semelhantes futuras. Parabenizou o professor
Paulo Barbosa pelas a¢des recentemente realizadas junto ao Hospital das Clinicas, informando que o
hospital havia iniciado o funcionamento do terceiro turno de exames de imagem, incluindo ressonancia
magnética, € que havia ocorrido o primeiro transplante de determinada patologia (ndo especificada),
representando um avanco relevante para o Estado. Informou que, em 10 de margo, o Tribunal de Justica da
Bahia (TJ-BA) havia instituido um Grupo de Trabalho sobre Saude no Sistema Prisional (HCT), do qual
participaram a Secretaria da Saide do Estado (SESAB), a Secretaria de Administracdo Penitenciria
(SEAP) e outras institui¢cdes publicas. Explicou que a sociedade civil ndo havia sido incluida formalmente
no grupo, devido a limitagdes legais de responsabilizacdo, mas ressaltou a importancia de o Conselho
Estadual de Satde colaborar com o grupo por meio da SESAB, fornecendo informacdes e subsidios
provenientes das visitas periddicas as unidades prisionais. Informou ainda que o Conselho havia recebido
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convite para integrar o grupo condutor da Politica de Saude da Populagao Encarcerada, reafirmando a
necessidade de retomar as reunides e o acompanhamento efetivo dessa politica, pactuada entre o Estado da
Bahia e o Ministério da Justica desde 2015. Destacou que os 6rgdos de controle e acompanhamento
passaram a cobrar diretamente da SESAB agdes e respostas sobre a execugdo da politica, reforgando a
importancia do dialogo entre a SESAB e a SEAP e da atuagdo articulada do Conselho nesse processo. O
Senhor Presidente informou que solicitara a Liliane as informagdes necessarias para subsidiar a
continuidade das discussdes € que buscaria viabilizar a participagdo da CEAP, da SESAB e do referido
nicleo na reunido subsequente, a fim de assegurar a ampla compreensao do tema por todas as instancias
envolvidas. Registrou que o Conselheiro Silvino havia apresentado um ponto que teve um debate prévio no
colegiado, evidenciando o amadurecimento necessario para que o assunto pudesse ser tratado de maneira
estruturada no ambito do Conselho. Relatou que encaminhara a necessidade de realizagdo de uma reunido
interna, considerando que o tema exigia um espaco reservado de didlogo, por se tratar de questdo de
natureza sensivel e diretamente relacionada ao funcionamento e a preservacdo do proprio colegiado.
Informou que em momento posterior, conversou com o Conselheiro Vasconcelos, destacando a importancia
de preservar o Conselho, a integridade das pessoas envolvidas e o proprio Conselheiro, e solicitou aos
demais membros que adotassem postura equivalente pautada pela responsabilidade institucional. Ressaltou
que situagdes inerentes ao exercicio colegiado ndo deveriam ser interpretadas como conflitos pessoais nem
transformadas em focos de desgaste entre Conselheiros, reforcando que a manutengdo de um ambiente
equilibrado era fundamental para o bom andamento dos trabalhos. Afirmou que esperava a compreensao
de todos e observou nao saber se o Conselheiro Vasconcelos compartilhava da mesma percepgao. Pontuou
que quaisquer manifestagdes, documentos ou fundamentos produzidos pelo referido Conselheiro poderiam
caso fosse de seu interesse ser devidamente encaminhados a comissdo competente, ao Conselho ou aos
orgdos de controle pertinentes. Recordou que o conselho havia passado por um processo eleitoral
amplamente acompanhado pelo Ministério Piblico, especialmente no segmento Trabalhadores. Esclareceu
que todas as decisoes haviam sido tomadas em reunido oficial com a presen¢a da promotora Rosa Salgado,
que acompanhou todas as etapas até a posse, ndo tendo sido identificada qualquer irregularidade no
processo. Reconheceu que apods a elei¢do, surgiram desafios relacionados a convivéncia e a dindmica
interna. Solicitou sensibilidade de todos, inclusive do Conselheiro Vasconcelos, quanto ao tratamento do
tema, ressaltando que a preservacdo das relagdes institucionais era indispensavel naquele momento.
Agradeceu a presenca da senhora Alcina, reconhecendo a responsabilidade inerente as pessoas publicas,
sobretudo quando mencionadas em discussdes formais e assegurou que o assunto seria conduzido com o
cuidado, seriedade e o respeito que sempre caracterizaram os trabalhos da casa e de seus membros. Sugeriu
que eventuais encaminhamentos referentes ao ocorrido fossem debatidos na reunido interna, de modo a
garantir ao pleno a necessaria demonstracido de respeito mutuo entre todos os Conselheiros. Enfatizou a
importancia de se manter o equilibrio e a prudéncia na condugdo da pauta, considerando a relevancia
institucional do momento. A conselheira Ana Carina Dunham Monteiro informou que antes de apresentar
o retorno ao pleno sobre a comissdo criada na tltima reunido para discutir o Edital REDA e a proposta de
concurso publico aprovado no Plano Plurianual de Saude, corrigiu a fala do conselheiro. Esclareceu que
ndo havia ocorrido uma reunido da CIST no dia anterior, mas sim web reunides realizadas a partir do didlogo
com a comissao organizadora. O objetivo dessas reunides era levar esclarecimentos, discutir pontos do
regimento e sanar dividas. Explicou que junto com Francisco estava conduzindo essas reunides com cada
macro-regido. Acrescentou que naquele dia ocorreria a Gltima reunido no turno da tarde, reiterando que
esses encontros tinham carater exclusivamente esclarecedor, sem defini¢ao de encaminhamentos. Ressaltou
que por ndo se tratar de reunido da CIST, mas de reunides com as macro-regides os debates estavam
centrados no regimento e nas duvidas levantadas pelos territdrios. Destacou ainda que tais encontros
estavam alcancando éxito devido ao volume de esclarecimentos possibilitados. Dando continuidade, relatou
ao pleno que a reunido da comissao havia sido bastante proveitosa. Participaram representando o Conselho
Ana Carian, o Conselheiro Francisco, o Conselheiro Silvino, a Conselheira Soraya, a Conselheira Ivanilda,
Tereza Deir6, a Conselheira Carla e a Conselheira Concei¢ao Possidonio. Informou que foi discutido o
Edital REDA, considerando que o Conselho j4 havia aprovado no plano a proposi¢ao do concurso publico.
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Ressaltou que essa proposta nao estava descartada e que a Secretaria havia tranquilizado a comissao quanto
a isso. Explicou que o Edital REDA apresentado tratava da substituicdo do REDA Emergencial realizado a
¢poca da Covid. Mencionou também que foi debatida a situagdo do concurso de 2008, que permanecia
parado devido a judicializagdo do processo. Assinalou que ainda havia um processo em curso, que nao
havia sido finalizado e que ndo havia transitado em julgado, sendo necessario um esclarecimento adicional
sobre essa situacdo. Além disso informou que foram discutidas questdes relativas a retomada da mesa de
dialogo e que a partir daquele conselho foi proposta a elaboragao de uma resolugdo sobre a implantagao da
Mesa de Negociacdo Permanente do SUS. Comentou que existiam defini¢des distintas entre mesas
permanentes, nas quais participam conselhos e 6rgaos que discutem o SUS; mesas centrais, voltadas para
servidores publicos e sindicatos do servigo publico; e mesas setoriais, como a do sindicato do qual ela fazia
parte, que podem tratar de pautas especificas. Citou também o SINDSAUDE, cuja principal pauta para o
ano era a atualizacdo do Plano de Cargos, Carreiras ¢ Vencimentos. Afirmou que a reunido havia sido
extremamente produtiva. Registrou a presenga de Marcos, cujo nome havia esquecido de mencionar
anteriormente, e reforcou que todos os conselheiros presentes tiveram direito a voz ¢ puderam trazer
sugestdes. Agradeceu ao subsecretario Paulo Barbosa, em nome da Secretaria Roberta, que estava ausente.
O Senhor Presidente complementou afirmando que as reunides haviam sido proveitosas, inclusive para
trazer informagdes sobre as expectativas da populagdo em relagdo a conferéncia. Ressaltou que o conselho
estava utilizando as percepgOes apresentadas pelas pessoas reconhecendo que no inicio houve um certo
ruido de comunicagdo. No entanto com o tempo a relatoria passou a compreender melhor as demandas e
além de trazer a discussdo,também passou a incorporar as contribuigdes recebidas, o que vinha sendo muito
positivo. Afirmou que aquelas reunides se configuravam como a principal estratégia de mobilizagdo do
conselho, que continuava presente nas regides e observava uma grande expectativa por parte da populacao
em relacdo a organiza¢do da conferéncia. Parabenizou Ana Carina pela condugdo do trabalho e destacou a
participagcdo do Conselheiro Francisco, salientando que a pauta da conferéncia traria diversas inovagdes
propostas por ele. Pontuou que algumas dessas inovagdes poderiam, inclusive, tornar-se referéncia para
futuras conferéncias, ajudando a superar problemas historicos enfrentados em conferéncias anteriores,
especialmente apos as perdas ocasionadas pela redugao de espagos deliberativos e limitagdes nos processos,
como a elei¢cdo de delegados. Observou que caso o Conselho Nacional acatasse tais proposi¢oes, poderia
surgir um novo modelo de conferéncia no pais. A conselheira Naianne Dias Costa informou que nas ltimas
reunides havia comunicado a indisponibilidade do PV oral no pais, situacao que vinha gerando preocupagao
devido ao impacto direto sobre a continuidade dos tratamentos. Relatou que o Ministério da Saude
confirmou a conclusdo do processo licitatorio para aquisicao do medicamento, etapa essencial para que a
distribuicdo seja restabelecida em todo o territdrio nacional. Ressaltou que essa atualizagdo representa uma
perspectiva concreta de regularizacdo do abastecimento, contribuindo para a reducdo das incertezas
enfrentadas pelos usuérios. Comunicou que o Centro de Referéncia completou dois anos de funcionamento,
ressaltando a importancia de avaliar periodicamente o desempenho dos servigos ofertados, considerando o
papel estratégico do Centro no atendimento aos pacientes hemofilicos. Informou ter realizado visita técnica
ao local naquela semana, ocasido em que o presidente da Associacdo dos Hemofilicos manifestou
preocupagdo com a insuficiéncia dos atendimentos prestados, relatando que os usuarios ndo estariam
recebendo a quantidade de consultas e procedimentos necessdrios para garantir o acompanhamento
adequado. Destacou que o publico prioritdrio em sua avaliagdo, deveria concentrar integralmente o
atendimento realizado no espaco ndao vem sendo atendido de forma condizente com as diretrizes previstas
para o Centro de Referéncia. Em razdo dessas constata¢des, considerou imprescindivel promover uma
analise aprofundada sobre o desempenho do Centro ao longo desses dois anos, de modo a verificar o
cumprimento de seus objetivos identificar eventuais fragilidades e propor medidas de aprimoramento. O
Senhor Presidente registrou que o plano foi aprovado com a condi¢do de que o tema retornasse a pauta para
monitoramento e revisao, por se tratar de matéria sensivel a qualidade da assisténcia prestada aos usuarios.
Informou que encaminhard a demanda a Mesa Diretora, para que na reunido seguinte, seja realizada a
discussdo especifica sobre o plano e sobre o funcionamento do Centro de Referéncia. Destacou ainda a
necessidade de apresentagdo das informacgdes anteriormente solicitadas relativas ao processo de aprovagao,
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bem como de outros dados técnicos pertinentes, considerados fundamentais para subsidiar o colegiado com
maior clareza e precisdo. O conselheiro José Vasconcelos de Freitas registou seu profundo respeito pelas
manifestagdes da mesa e dos demais conselheiros que o antecedeu. Relatou que durante o periodo em que
realizara hemodialise realizou oracdes pedindo forcas para superar aquela fase, com o propdsito de se
dedicar integralmente ao cuidado dos pacientes renais. Declarou que ao longo dos anos, abriu mao de
atividades pessoais, como viagens e compromissos de rotina, para se manter proximo aos pacientes,
oferecendo acolhimento e apoio emocional. Enfatizou que nunca teve a intencdo de causar prejuizo a
qualquer pessoa especialmente a senhora Alcina por quem tem maior carinho. Esclareceu que algumas de
suas colocagdes anteriores haviam sido feitas em momento de intensa preocupagdo e¢ que considerava
necessario esclarecé-las naquele plenario. Quando mencionou que o Conselho Estadual de Satude estava
“sindicalizado”, explicou que se referia a presenca de representantes vinculados ao movimento sindical.
Relatou que durante evento realizado em Natal, teria sido tratado de forma desrespeitosa pela conselheira
Ivanilda, “afirmando que a conselheira apontou o dedo em seu rosto, bateu nos peito e elevou o tom de voz.
Ressaltou que tal situacdo o afetou profundamente considerando sua idade, o historico de 18 cirurgias e sua
condigio de transplantado renal. Informou que encaminhou o caso a8 Comissio de Etica e passou o ocorrido
ao presidente Marcos, que o informou que faria a apuragdo. Mencinou que registrou queixa na delegacia,
mas optou por ndo dar continuidade ao procedimento por sentir pena da conselheira. Relatou que a
conselheira mantinha vinculos com o PcdoB e nas discussodes internas do conselho participava de debates
sobre o Planserv, motivo pelo qual entendia que o tema merecia apreciacdo do colegiado. Mencionou
também episddio ocorrido em 2023, quando um trio elétrico patrocinado pela FESF SUS, circulou durante
o Carnaval de Salvador e pacientes estavam reclamando de dificuldades para realizar exames e cirurgias,
enquanto recursos publicos estariam sendo utilizados em iniciativas que consideravam inadequadas.
Acrescentou que recebeu proposta para levar a dentincia a imprensa nacional citando veiculos como a Folha
de S. Paulo e a revista Veja mas recusou, por acreditar que isso poderia prejudicar autoridades federais,
como o presidente Lula e a entdo ministra da Saiude, Nisia Trindade, além de afetar a imagem do préprio
SUS. Acrescentou que diante dessas preocupagdes, buscou dialogo institucional com entidades médicas, se
reunindo com o CREMEB, Sindicato dos Médicos e a Associagdo Bahiana de Medicina, com novas agendas
previstas para ocorrer apos o més de marco. Informou que o Servigo Brasileiro de Nefrologia estava
presente no encontro a seu pedido, para ouvir diretamente suas observacgdes. Relatou que teve dificuldade
para agendar uma reunido previamente com Alcina e Fatima, na qual pretendia tratar de demandas
relacionadas ao municipio de Barreiras. Apenas a senhora Fatima compareceu o que impossibilitou a
discussdao mais ampla. Quando a senhora Alcina chegou ambas demonstraram necessidade de se ausentar
devido a outros compromissos, o que segundo sua avaliagdo prejudicou o aprofundamento das questdes
apresentadas. Ressaltou que a clinica de Barreiras permanecia com problemas a serem resolvidos e solicitou
apoio do colegiado. Esclareceu que sua sugestdo de alteragdo na dire¢do da coordenagdo de transplantes
ndo tinha por objetivo retirar a senhora Alcina de suas fungdes na SESAB, afirmando considera-la uma
profissional de exceléncia. Explicou que sua preocupagdo central era garantir acompanhamento adequado
aos pacientes transplantados, especialmente aqueles sem plano de satde. Concluiu reiterando que
continuaria empenhado na defesa da melhoria da assisténcia, destacando que muitos pacientes dependiam
exclusivamente do SUS”. O Senhor Presidente registrou que havia concedido a fala ao conselheiro José
Vasconcelo para apresentacdo de seus esclarecimentos, embora ressaltasse que o posicionamento do
referido conselheiro ja tivesse sido discutido em momento anterior. Assinalou a urgéncia da realizacdo de
uma reunido interna, mas destacou que a questdo relativa ao trio elétrico ja estava sob apreciacao judicial,
uma vez que diversas organizagdes haviam encaminhado denuincias ao Ministério Publico. Relatou que
varias providéncias ja tinham sido adotadas e que diferentes manifestagdes haviam ocorrido. Reafirmou
que todos tinham o direito de se manifestar, desde que apresentassem elementos concretos que sustentassem
suas alegacoes. Informou ainda, que a Sra. Alcina havia solicitado direito de resposta em razao de ter sido
mencionada e assegurou que tal direito seria devidamente garantido. A Senhora Alcina agradeceu ao
Presidente Marcos pelo espaco de fala e explicou que diante dos acontecimentos dos ultimos dois meses,
considerou necessario esclarecer as atribui¢cdes da Diretoria de Atengdo Especializada. Informou que nado
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existia, na estrutura da SESAB o cargo de Diretora de Transplantes, esclarecendo que ocupava desde 2013
a Diretoria de Atencdo Especializada, vinculada a Superintendéncia de Atencao Integral a Satde e que a
Coordenacao de Média e Alta Complexidade era exercida pela enfermeira Fatima Rocha, abrangendo
diversas areas técnicas, incluindo doenga renal cronica, neurologia e oncologia. Registrou ainda, que havia
a Coordenacao de Transplantes ocupada pelo Dr. Heraldo, além das coordenagdes de Urgéncia e de Atengao
Hospitalar. Esclareceu que a Diretoria de Atengdo Especializada ndo era unidade gestora, ndo realizava
contratagdo, pagamento, fiscalizagao contratual, nem executava or¢amento. Informou que sua fungao
consistia em subsidiar tecnicamente a formulagdo, alteracdo, implementacdo e avaliacdo das politicas
publicas, podendo apoiar a Superintendéncia de Regulagdo com informagdes técnicas, legislacao,
protocolos e programacdo de servigos, porém sem realizar gestdo direta de contratos ou recursos
financeiros. Ressaltou que a diretoria realizava interlocucdo permanente com diversas associagdes de
pacientes vinculadas as areas da Aten¢ao Especializada, incluindo associa¢des de renais cronicos, citando
o Instituto Renal Salvador, HTL Vida, entre outras entidades representativas de doengas raras e outras
patologias. Destacou também o didlogo continuo com 6rgaos de controle externo, como Ministério Publico
e Tribunal de Contas, prestando esclarecimentos sempre que demandada. Informou que a Diretoria também
mantinha articulacdo com entidades profissionais, universidades, institui¢des formadoras € com os 6rgaos
de governanga do SUS, especialmente o COSEMS. Esclareceu que a Diretoria ndo realizava regulagao de
pacientes renais, atividade que era competéncia da Comissdao Estadual de Nefrologia, vinculada a outra
superintendéncia, cabendo a DAE acompanhar o sistema como observatorio para subsidiar decisdes e
politicas publicas. Registrou que a Diretoria ndo realizava fiscalizagdo sanitaria, atribuicdo exclusiva da
Vigilancia Sanitaria, mas desempenhava visitas técnicas para avaliagdo da qualidade e do desempenho dos
servigos sob gestdo municipal ou estadual. Se colocou a disposi¢ao para novos esclarecimentos e agradeceu
novamente pelo espaco de fala. O Senhor Presidente agradeceu a senhora Alcina pela contribuigdo,
ressaltando que ela era sempre bem-vinda ao Conselho, e informou que em momento oportuno, seria
agendada uma reunido com pauta especifica para a apresentacdo detalhada das informagdes. Registrou que
o conselheiro Ananias comunicou o impedimento de participagdo presencial na reunido, em virtude de as
comunidades quilombolas de Cachoeira enfrentarem situacdo grave decorrente da instalacio de uma
empresa dentro do territdrio, sem qualquer didlogo prévio com as liderangas locais. Mencionou que foram
indicadas para compor a Comissio de Relatoria as senhoras Maria Angela da Mota Santos, Claudia Torres
Bacela Torres, Gémina Raquel Lopes Santos e Carolina Pereira de Jesus Pianco; que para a Comissao de
Comunicac¢ao e Acessibilidade foram indicados Mirela Dias de Almeida, Luciano Souza da Nova e Leilani
Nascimento da Conceicdo; que para a Comissdao de Mobilizacdo e Articulacdo foram indicadas Carla
Evelyn Morgado Bacela Novais e Denise Diniz; que para a Comissao de Infraestrutura e Acessibilidade foi
indicada Ana Beatriz Barros; e que para a Comissdo de Arte e Cultura foram indicados José Silvino
Gongalves dos Santos, Lindir Almar Dourado de Souza, Alisson Jones Kuzumba Serqueira Pinto, Daniela
Serqueira Bonfim de Souza, Ana Carolina Souza e Eda Maria Fonseca Santos. Foi registrada também a
indicacdo da senhora Simone Leticia de Souza Querino, porém sem definicdo da comissdo de interesse.
Informou sobre reunido realizada com o Ministério Publico para tratar das dificuldades decorrentes da
mudanca de gestdo em alguns municipios, onde foram identificados problemas como fechamento de
unidades de satude, destacando que o Ministério Pblico comunicara estar acompanhando a situagdo. Sobre
a reunido da Comissdo Organizadora, registrou que oportunamente seria apresentada a metodologia de
trabalho, bem como os encaminhamentos necessarios. Relatou também o encontro realizado no dia 17 com
o coordenador dos nticleos, considerado bastante produtivo, no qual foram definidas as primeiras propostas
de elaboragdo das macro-regionais. Em seguida, colocou em apreciacdo a Ata da 301* Reunido Ordinadria,
como nao houve manifestacdo, a Ata foi aprovada por unanimidade. Por fim, franqueou a palavra a
Secretaria Executiva do CES para apresentacdo dos informes referentes as resolugdes da CIB. A Senhora
Zirlene dos Santos Matos Rebougas - Secretaria Executiva do CES informou que a Comissao Intergestores
Bipartite da Bahia — CIB apresentou as resolucdes de n° 001 a n® 035/2025, aprovadas no seu ambito, para
conhecimento deste Conselho Estadual de Satde — CES. Registrou que as referidas resolugdes foram
encaminhadas na integra por e-mail aos conselheiros no dia 25/02/2025. O Senhor Presidente franqueou a
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palavra aos(as) conselheiros(as) para manifestagdes acerca das resolugdes. O conselheiro Francisco José
Sousa e Silva reforcou a necessidade de que o Colegiado de Gestdo apresentasse um apanhado das
prioridades tratadas naquele ambito. Ressaltou que, embora nao fosse necessario incluir o tema como ponto
de pauta, seria importante que tais informagdes constassem ao menos nos informes técnicos, considerando
o grande volume de resolugdes submetidas ao Conselho, muitas vezes conhecidas apenas de forma
superficial pelos conselheiros. Observou que essa sintese contribuiria para uma melhor compreensao das
demandas e decisdes relacionadas ao funcionamento do Sistema Unico de Satide no Estado da Bahia,
especialmente no que se refere as prioridades municipais e regionais. Destacou que tal medida aprimoraria
a capacidade de analise das resolucdes por parte deste Conselho. O conselheiro Moysés Longuinho Toniolo
de Souza representante da Rede Nacional de Pessoas Vivendo com HIV/AIDS — Nucleo Estadual da Bahia,
destacou positivamente a Resolu¢ao CIB n°® 020/2025, que instituiu o servi¢o da linha de cuidado para
pessoas vivendo com HTLV no municipio de Feira de Santana. Ressaltou que a medida refor¢ava o esforgo
do Estado da Bahia em ampliar a rede de cuidados, integrando o atendimento as pessoas com HTLV as
estruturas ja existentes para HIV e hepatites virais. Alinhou-se as colocagdes do Conselheiro Francisco,
solicitando que ao serem encaminhadas as resolugdes da CIB, fosse incluido no corpo do e-mail um resumo
contendo o niimero e o tema de cada resolugdo. Argumentou que a andlise individual de dezenas de
documentos era trabalhosa e dificultava a preparagdo prévia dos conselheiros, especialmente quando o
envio ocorria proximo a data da reunido. Destacou que a disponibilizacdo de um sumaério tematico
permitiria focar a aten¢ao nos assuntos pertinentes a cada instituicdo, qualificando as discussdes e
possibilitando manifestacdes criticas de apoio ou de reconhecimento dos avangos. O Senhor Presidente
concordou com as observagdes apresentadas, manifestando preocupacdo com a recorrente aprovagao no
ambito da CIB, de planos e politicas publicas, que em seu entendimento, deveriam ser primeiramente
submetidos ao Conselho Estadual de Satde por ser a instancia deliberativa competente, enquanto a CIB
possui carater de pactuacdo. Citou como exemplo o Plano Estadual de Cancer, aprovado na CIB sem prévia
apreciacdo do CES, embora haja no Conselho entidades que tratam diretamente do tema e poderiam ter
colaborado na constru¢do do documento. Ressaltou que a sintese das resolugdes quando enviada, chega aos
conselheiros muito proximo a data da reunido o que limita a analise adequada. Defendeu a reativagao da
comissdo responsavel pelo acompanhamento das pautas da CIB, permitindo que um grupo reduzido de
conselheiros realize interlocugdo direta para tratar do fluxo de tramitacdo das matérias e garantir
alinhamento com as deliberacdes do Conselho. Observou que algumas aprovacdes deveriam vir
acompanhadas das atas dos Conselhos Municipais de Saude o que nem sempre ocorre, em razao do grande
volume de documentos. Afirmou que a retomada dessa comissao permitiria enfrentar tais questdes com
maior profundidade e qualidade, considerando que a dinidmica plenaria nem sempre possibilita o
detalhamento necessario. Informou que serd encaminhado oficio a CIB solicitando as adequagdes
propostas. Em seguida, deu inicio ao primeiro ponto da pauta e convidou o Superintendente de Tecnologia
e Informagao da Secretaria da Saude do Estado da Bahia, senhor Diego Daltro, para apresentar os informes
referentes ao SUS Digital. O Senhor Diego Cavalcante Teixeira Daltro - Superintendente de Tecnologia e
Informacgdo da Secretaria da Satde do Estado da Bahia realizou a apresentacdo sobre o SUS Digital, cujo
contetido foi encaminhado por e-mail a todos(as) os(as) conselheiros(as). O Senhor Presidente franqueou a
palavra aos(as) conselheiros(as) para manifestagdes acerca da apresentacdo realizada. O conselheiro
Rosalvo de Oliveira Junior manifestou inicialmente agradecimentos a equipe responsavel pelo evento do
SUS Digital, relatando ter participado dos quatro dias de atividades em representagdo ao Secretario da
SEMA. Destacou a qualidade da organizagdo, parabenizando a equipe da Bahia e do Ministério da Saude.
Ressaltou sua dificuldade pessoal em aprofundar-se nas questdes tecnologicas, afirmando contudo que sua
analise se da em perspectiva macro, especialmente por sua trajetdria profissional vinculada ao planejamento
em saude. Reforcou a centralidade dos Planos Municipais de Saude, enfatizando que ndo se trata de
documentos formais, mas da base estruturante das politicas no territorio, refletindo as necessidades
identificadas localmente. Mencionou estudo cientifico previamente compartilhado com os conselheiros, o
qual evidenciou fragilidades na elaboragdo desses planos: entre os 417 municipios baianos, apenas 108
foram avaliados e, destes, poucos atenderam aos critérios minimos para caracterizacdo de um plano
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consistente. Mencionou que para que o planejamento seja efetivo, ¢ imprescindivel aprimorar a elaboracao
e a qualidade dos Planos Municipais de Satude. Destacou ainda a necessidade de integrar os diversos planos
setoriais saude, meio ambiente, ciéncia e tecnologia, desenvolvimento urbano, entre outros de modo que
“aterrizem” no territdrio, superando a historica fragmentagdo entre politicas publicas. Registrou também
preocupacao com os impactos das mudancas climaticas e ressaltou que o Conselho e a SESAB j4 iniciaram
discussdes sobre o Plano Setorial de Saude para Mudangas Climaticas, considerando tratar-se de um desafio
civilizatorio urgente. Quanto a estrutura da Secretaria, sugeriu a criagdo ou fortalecimento de um setor
responsavel pela andlise, sistematizacdo e transformacao de dados em informagdes qualificadas, destacando
que o Estado dispde de grande volume de dados, mas necessita converté-los em informagdes uteis ao
planejamento. Defendeu que a equipe responsavel pela implantacdo e manutengdo da satde digital seja
formada prioritariamente por servidores efetivos, assegurando continuidade, estabilidade institucional e
capacidade critica permanente na formulacdo e execugdo de politicas publicas. O conselheiro José Silvino
Gongalves dos Santos informou que ja conhecia o projeto do SUS Digital desde sua anélise pela Comissao
Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP. Explicou que naquela ocasido a maior preocupacio da Comissido
dizia respeito a prote¢do e ao armazenamento dos dados sensiveis de saude que integram o sistema, uma
vez que tais informagdes seriam acessadas por profissionais para subsidiar decisdes assistenciais. Destacou
que o debate na CONEP foi longo justamente pela necessidade de garantir que os dados fossem acessados
apenas por pessoas autorizadas e diretamente responsaveis pelo cuidado aos usuarios, evitando qualquer
risco de uso indevido. Observou que a apresentacdo realizada pelo Superintendente trouxe elementos mais
completos do que aqueles disponiveis no momento da andlise pela Comissdo, mas refor¢gou que as
preocupacdes quanto a seguranca das informacdes permanecem pertinentes. Ressaltou a importancia de
definir claramente quais profissionais serdo responsaveis por alimentar o sistema, assegurando que os dados
inseridos sejam corretos, completos e fidedignos. Registrou que a inquietacdo manifestada pelo Conselheiro
Rosalvo ¢ relevante, sobretudo no que se refere a necessidade de que esses trabalhadores tenham vinculos
estaveis, garantindo continuidade, responsabilidade e compromisso institucional na gestao das informacdes.
Enfatizou que dados de saude sdo extremamente sensiveis e que eventual acesso inadequado ou vazamento
pode gerar prejuizos sérios aos usudrios. Reiterou a necessidade de rigor absoluto na prote¢do no controle
de acesso e na governanca de todo o processo de registro e uso das informagdes do SUS Digital. A
conselheira Tereza Cristina Bomfim de Jesus Deir6 considerou a apresentagdo do SUS Digital uma das
melhores noticias recebidas pelo Conselho nos Ultimos tempos. Mencionou que alguns pontos merecia
atencdo especial, sobretudo no que se refere a forga de trabalho. Destacou a preocupacao ja reiterada pelo
conselho e recentemente apresentada em reunido com a Secretaria da Saude, de que o Estado conta
atualmente com menos de um terco de trabalhadores efetivos, situacdo que considera grave e que impacta
diretamente a execugdo das politicas puablicas. Afirmou que um sistema unificado contribuira
significativamente para o aprimoramento do controle e da gestao, mas solicitou que a apresentacao realizada
seja disponibilizada ao Conselho Estadual de Saude, de modo a possibilitar melhor compreensdo dos
aspectos técnicos, reconhecendo que muitos conselheiros podem ter dificuldade para compreender
integralmente a complexidade do tema. Sugeriu a possibilidade de novas apresentagdes futuras para
esclarecimentos adicionais. Questionou como se dard o controle financeiro dentro da proposta, ressaltando
a existéncia do Fundo Estadual de Saude e a importancia de compreender com clareza onde estardo alocados
os instrumentos de gestdo financeira. Manifestou preocupacdo com o fato de que 100% das policlinicas
possuirem conselhos considerados pouco atuantes, alguns inclusive sem funcionamento regular em razao
da postura de determinadas gestdes municipais, o que compromete o controle social. Ressaltou também o
elevado percentual de terceirizacdes, privatizagdes e fundagdes estatais nos municipios, situacdo que
fragiliza a politica de recursos humanos da saude. Destacou a necessidade de realizagao de concurso publico
e questionou qual serd de fato o quadro responséavel pela alimentagdo e manuten¢do dos dados do SUS
Digital, considerando que trabalhadores contratados de forma temporaria podem ndo garantir a
continuidade e a seguranga do sistema. Reforcou que o Conselho Estadual de Saude em suas trés
representacoes: usudrios, trabalhadores e gestao deve assumir corresponsabilidade na defesa pela realizacao
de concurso publico e no fortalecimento dos conselhos municipais de saude, pois a efetividade do SUS
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Digital depende diretamente de estruturas locais fortes e atuantes, bem como da adequada elaboracao dos
Planos Anuais e dos Planos Municipais de Satde. O conselheiro Moysés Longuinho Toniolo de Souza
questionou a previsao de evolugdo do sistema até o final da atual gestdo estadual. Destacou que
considerando o terceiro ano de mandato, ha responsabilidades que precisam ser claramente dimensionadas,
especialmente quanto a continuidade da implantagdo e ao compromisso politico necessario para sua
consolidagdo. Ressaltou a importancia de assegurar mecanismos de acompanhamento e controle sobre as
acoes que dependem dos municipios, lembrando que estes possuem autonomia administrativa e que muitos
conselhos municipais se encontram fragilizados, desestruturados ou inoperantes, o que compromete o
monitoramento ¢ a fiscalizagcdo local. Indagou sobre a inclusdo de clausulas de prote¢ao de dados nas
contratualizagdes, especialmente diante da atua¢do de empresas privadas que utilizam e comercializam
dados sensiveis. Enfatizou que usudrios do SUS nao podem ser tratados como "clientes" e que € preciso
garantir salvaguardas, incluindo a devolugdo de equipamentos e softwares em caso de encerramento
contratual, evitando que recursos publicos sejam perdidos apos o término de vinculos. Questionou como o
SUS Digital podera apoiar a melhoria da regulagdo de leitos, procedimentos e consultas especializadas,
observando que esse ainda ¢ um grande gargalo da rede, com dificuldades frequentes enfrentadas pelos
usuarios. Destacou a necessidade de investimento em recursos humanos qualificados para operar o sistema,
com garantia de capacitacdo e vinculos estaveis. Alertou que mudangas politicas nos municipios
frequentemente resultam na substitui¢ao de equipes, o que fragiliza a continuidade dos processos. Reforgou
a defesa da valorizacdo profissional e da existéncia de quadros permanentes para assegurar a alimentacao
adequada e a confiabilidade dos dados. A conselheira Maria Soraya Pinheiro de Amorim registrou que teria
interesse em aprofundar o entendimento sobre as a¢des relacionadas as areas de Ciéncia e Tecnologia e de
Assisténcia Farmacéutica no ambito do grupo de trabalho, considerando que tais componentes envolvem
diretamente questoes relativas a exames laboratoriais e ao abastecimento de medicamentos. Parabenizou a
iniciativa e destacou que o avanco tecnologico, a digitalizagdo e o uso de inteligéncia artificial constituiam
um caminho sem retorno, trazendo melhorias significativas para o sistema de saude. Acrescentou que
aqueles que ndo se adequassem a essa nova realidade poderiam ficar em desvantagem. Ressaltou a
importancia de acompanhar de forma mais aprofundada o processo, de modo que o sindicato pudesse
contribuir dentro de suas competéncias. O conselheiro Francisco José Sousa e Silva parabenizou pela
apresentacdo e reconheceu a relevancia do trabalho desenvolvido, destacando a evolucdo necessaria no
processo de digitalizagdo da saude. Apresentou duas questdoes para reflexdo. A primeira referiu-se a
compreensdo de que o projeto teria origem mais diretamente vinculada as demandas da assisténcia a saude,
questionando por que a Atengdo Primaria, porta de entrada do Sistema Unico de Satade, ndo teria sido
priorizada na etapa inicial. A segunda questdo tratou da seguranga e da circulagdo das informacdes,
ressaltando que, embora a tecnologia seja fundamental, ainda ndo € possivel perceber, de forma homogénea,
a capacidade dos 417 municipios baianos de acompanhar, na mesma velocidade, o avango técnico proposto
pelo Estado. A conselheira Naianne Dias Costa informou que se sentiu contemplada pela fala anterior,
especialmente no que diz respeito a Atengdo Primaria. Questionou se os Centros de Referéncia estariam
incluidos no conjunto de unidades contempladas pelo projeto. Referiu-se também ao exemplo citado sobre
doenca falciforme, mencionando a atuagdo da doutora Ana Fldvia e perguntou se o sistema traria o
detalhamento referente ao CID de cada condigdo. Destacou que um dos principais entraves enfrentados
pelos Centros de Referéncia ¢ justamente a auséncia do registro adequado do CID, o que impede, por
exemplo, que se informe com precisdo o numero de pacientes com doenga falciforme. Ressaltou que embora
esses servicos estejam realizando a migragao dos prontudrios para o formato eletronico, essas informagoes
ainda ndo estdo estruturadas. Finalizou refor¢ando que esse dado € essencial para subsidiar o cumprimento
das recomendagdes realizadas pelo Conselho durante a analise do plano. A conselheira Carla Rossana
Sartori registrou que considerando a realiza¢do de capacitagdes no municipio de Aragds, seria oportuno
estabelecer uma parceria com a equipe da Saude Digital, a fim de identificar previamente as dificuldades
enfrentadas pelos municipios em relagdo ao uso dos sistemas. Comentou que, pela sua experiéncia no setor
privado, onde atuou hé cerca de vinte anos na implanta¢ao do primeiro prontudrio eletronico em hospital
da Bahia, os mecanismos de seguranca funcionam de forma semelhante aos sistemas bancarios, garantindo
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protecao adequada das informagdes, embora reconhega que ainda haja receios, sobretudo entre os
profissionais que possuem menor familiaridade com ferramentas digitais. Sinalizou interesse em
compreender melhor como o projeto contempla a Atengdo Primdria a Saude e o papel dos Agentes
Comunitarios de Saude, destacando que sdo eles os responsaveis por captar e conduzir os usuarios para
dentro da rede assistencial. Questionou também de que forma serdo tratadas, nas contratualizagdes com
unidades terceirizadas, as garantias de sigilo das informagdes e a responsabilidade pela manutencio e
protecao dos equipamentos utilizados. Sugeriu que a Comissdo de Educagdo Permanente indique a
conselheira Nani para acompanhar o Grupo de Trabalho de Saude Digital, tendo em vista sua participacao
na referida comissao e sua maior familiaridade com tecnologias digitais, o que facilitaria o didlogo ¢ a
integracdo entre as areas. A conselheira Rosangela Santana Barbosa registrou que considerava o trabalho
extremamente positivo e relatou ja acompanhar o uso do prontudrio eletronico no hospital em que atuava.
Por lidar diretamente com prontuarios, destacou uma preocupagdo especifica referente as assinaturas.
Questionou se ja existia algum modulo de assinatura eletronica implantado, pois embora o prontuario
estivesse registrado no sistema, os relatérios médicos impressos ndo possuiam validade juridica por nao
conterem a assinatura do profissional responsavel. Pontuou que os profissionais tinham senha de acesso,
mas ndo dispunham de uma assinatura eletronica individual cadastrada. Chamou atengdo para a alta
rotatividade de profissionais no servigo. Observou que muitas vezes, o profissional que realizara
determinado procedimento ja ndo integrava mais o quadro da unidade quando o paciente detentor legal do
prontudrio solicitava tais informacdes. Nesses casos, o relatdrio impresso permanecia sem assinatura do
executante, fragilizando sua validade juridica. Diante desse cenario, indagou como a Superintendéncia
estava conduzindo a criagdo e implementagao do modulo de assinaturas, bem como a gestdo das assinaturas
individuais diante da constante rotatividade profissional O conselheiro Paulo José Bastos Barbosa ressaltou
que todos estavam de alguma forma, impactados pela rapida evolugdo tecnoldgica dos ultimos anos.
Destacou o avango significativo alcangado pela Secretaria da Satide do Estado da Bahia em tecnologia da
informacdo, salientando que, em poucos anos, o Estado saiu de um estdgio inicial para um patamar
comparavel ao de outros estados e até de instituicdes privadas. Informou que o prontudrio eletronico ja
estava consolidado na atengao hospitalar e também era utilizado em centros de referéncia e policlinicas.
Salientou que o sistema evoluia continuamente gragas a cooperacao entre diversas instituigoes do SUS e
registrou como fundamental o fato de nao gerar custos diretos para o Estado, considerando que prontuérios
privados tém valores extremamente elevados. Acrescentou que o SUS avangava para integrar o prontudrio
da atencdo primaria ja consolidado ao da média e alta complexidade, possibilitando a construgdo de um
prontuario unico do cidaddo. Quanto a seguranca dos dados, reconheceu as preocupagdes levantadas, mas
lembrou que o prontudrio fisico também apresentava fragilidades histdricas, enquanto o eletronico oferecia
maior controle de acesso. Destacou, ainda, que o acesso do proprio paciente as suas informagdes permitiria
mais validacdo e corre¢do de eventuais inconsisténcias. Parabenizou Diego e sua equipe pelo trabalho e
concordou com a necessidade de estruturar uma carreira permanente voltada a tecnologia da informagao na
saude. Observou entretanto, que a area demandava dinamicidade e, em alguns casos, contratagdes
especificas para determinados produtos, ndo se limitando exclusivamente ao quadro de servidores efetivos.
Ainda assim, destacou a importancia de garantir memoria institucional e continuidade das acgdes,
independentemente das mudangas de gestdo. O Senhor Presidente parabenizou Diego e sua equipe
destacando ndo apenas a qualidade da apresentacdo, mas também o avango concreto que ela representa.
Ressaltou que a Bahia tem se colocado na vanguarda da tecnologia em saude, lembrando, inclusive, que o
sistema utilizado nas conferéncias nacionais foi desenvolvido no Estado, fruto de um trabalho construido
conjuntamente pelo Conselho desde a gestdo anterior. Informou que embora ainda ndo houvesse
confirmacado, tudo indicava que o mesmo sistema seria utilizado também na Conferéncia de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora. Destacou que a apresentagao trouxe diversos pontos importantes e chamou
atengdo para temas que embora nao tenham sido citados diretamente, também precisam ser considerados
no processo de evolugdo tecnologica. Mencionou, entre eles, o acesso das pessoas com deficiéncia e dos
povos indigenas as plataformas digitais, reforcando que todas as possibilidades de acessibilidade devem ser
contempladas. Pontuou que a modernizagdo tecnoldgica representa um avango significativo para o SUS,
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especialmente diante de situagdes comuns no cotidiano da atengdo a saude, como a perda de exames ou a
necessidade de reagendamento de consultas pela auséncia de documentos anteriores. Reconheceu que o
sistema digital possibilita maior integracdo dessas informacgdes, reduzindo retrabalhos e garantindo
continuidade do cuidado. Mencionou que qualquer sistema deve estar a servigo das pessoas € ndo o
contrario. Lembrou que a tecnologia, quando mal estruturada, pode ser fria, padronizada e, as vezes, incapaz
de refletir a diversidade da populacdo brasileira. Ressaltou que muitas inteligéncias artificiais sdo
desenvolvidas fora do pais, com base em padrdes asiaticos ou europeus, o que pode gerar erros de
reconhecimento e interpretacdes distorcidas, especialmente no que se refere a populagdo negra. Citou
exemplos praticos, como equivocos recorrentes em ferramentas de reconhecimento facial durante eventos
como o Carnaval. Afirmou que, ao incorporar tecnologias, ¢ fundamental reconhecer que o Brasil ¢
composto por grupos populacionais com caracteristicas, contextos de vida e condigdes de satde distintas.
Da mesma forma, reforgou que povos indigenas possuem multiplas etnias e particularidades que ndao podem
ser unificadas de maneira simplificada pelos sistemas digitais. Frisou que a construgdo do SUS Digital deve
considerar, desde sua concep¢do, todas as diversidades que compdem o pais. Registrou ainda a
manifestacdo de Soraya, que demonstrou interesse em participar mais ativamente do GT e acompanhar de
perto o desenvolvimento das a¢des. Sugeriu que, a cada dois ou trés meses, seja apresentada ao Conselho
uma atualiza¢do formal sobre o andamento do SUS Digital, permitindo acompanhamento sistematico.
Destacou a necessidade de avancar também nas ferramentas destinadas ao controle social. Defendeu a
modernizacao ¢ informatizagdo dos conselhos de saude e a criagdo de mecanismos que permitam mapear
sua existéncia e funcionamento. Relatou conversas recentes com o Ministério Publico, nas quais se
evidenciou a recorrente confusdo sobre a responsabilidade pela existéncia dos conselhos municipais.
Reiterou que essa obrigagdo ¢ definida em lei e cabe diretamente aos municipios, sendo condi¢do para o
recebimento de recursos do SUS. Lembrou que essa compreensdo ¢ frequentemente reforgada pelo
conselheiro Francisco em diversas reunides. Reiterou o reconhecimento ao trabalho de Diego e equipe,
solicitando que, no tempo oportuno, ele pudesse apresentar uma sintese final e continuar contribuindo com
o avango do SUS Digital no Estado. O Senhor Diego Cavalcante Teixeira Daltro - Superintendente de
Tecnologia e Informacdo da Secretaria da Satde do Estado da Bahia agradeceu o convite e registrou
também o reconhecimento ao subsecretario, Dr. Paulo, destacando sua parceria e a importancia dos projetos
que vem desenvolvendo com a equipe. Informou que faria uma sintese das respostas, considerando que
muitas perguntas se aproximavam, mas garantiu que todas foram devidamente anotadas e seriam levadas
como encaminhamentos. Iniciou respondendo ao conselheiro Rosalvo, afirmando que compartilhava
integralmente da sua visdo. Destacou que planos ndo podem existir apenas como pecas idealizadas:
precisam ser acompanhados, monitorados e ter sua execugdo observada de perto. Ressaltou que tanto os
planos municipais quanto os territoriais € demais instrumentos de planejamento devem dialogar diretamente
com as iniciativas de satde digital conduzidas pelo Estado em parceria com o Ministério da Saude. Dessa
forma, considerou fundamental que o controle social ajude a identificar o que ainda ndo esta contemplado,
0 que precisa ser ajustado e o que deve ser incorporado. Sobre o quadro efetivo, destacou que concordava
com todas as colocacdes feitas pelos conselheiros Rosalvo, Tereza, Silvino e também com o Dr. Paulo.
Reforgou ser defensor da progressao interna e da criagdo de carreiras estruturadas na area de saude digital.
Explicou que essa visdo orientou sua decisdo de convidar o servidor Ramon Cocossado sanitarista, doutor,
com ampla experiéncia em gestdo da informacgao e participagado ativa no enfrentamento da COVID-19, para
assumir a Diretoria de Informacao. Mencionou que Ramon representava a "memoria viva" institucional,
elemento essencial para que o conhecimento permanega na casa e para que as politicas de informacao e
tecnologia ndo se percam entre gestdes. Adiantou, ainda que de forma oficiosa que a equipe esta construindo
um boletim informacional periddico, reunindo dados publicos organizados pela secretaria, para garantir
mais transparéncia, acesso e regularidade na divulgacdo das informagdes. Defendeu a importancia do
quadro efetivo, mas concordou com a observagao do Dr. Paulo ao lembrar que, em determinadas frentes, a
tecnologia exige flexibilidade e contratagdes especificas para projetos pontuais. Frisou que o
desenvolvimento central deve permanecer no Estado. Informou a Secretaria possuia 133 sistemas e 262 Pls
desenvolvidos internamente nenhum deles comprado fruto do trabalho combinado entre equipes proprias,
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profissionais cedidos e apoio da Prodeb. Destacou que o desafio atual ¢ unificar essas estruturas e avangar
para um modelo de carreira que garanta sustentabilidade e continuidade técnica, independentemente da
gestdo. Em resposta ao conselheiro Silvino, afirmou concordar integralmente quanto a preocupagao com
dados sensiveis. Informou que uma das primeiras iniciativas foi aproximar o SIDaX, da Fiocruz referéncia
nacional em curadoria e prote¢cao de dados em saude. Eles trabalhavam em um ambiente altamente
controlado, sem possibilidade de retirada fisica dos dados, com uso exclusivo para pesquisa € com
anonimizagdo garantida. Construimos com eles uma cooperacgao justamente para elevar nosso padrao de
seguranga, alcangando um nivel que nenhum outro estado possuia naquele momento. No entanto, eu
reconhecia que ainda havia avangos a serem feitos, pois seguranga era sempre um processo continuo.
Naquele periodo, todo o nosso ambiente estava hospedado na sala-cofre da Prodeb, seguindo as mesmas
politicas rigidas aplicadas a dados fiscais e a folha de pagamento. Ainda assim, buscavamos constantemente
reforcar e aprimorar as camadas de seguranca, tanto tecnologicas quanto administrativas. Sobre o
financiamento, como havia sido pontuado pela conselheira Tereza, os recursos federais chegavam ao
FESBA e eram descentralizados para a Diretoria Geral, responsavel pela execucao conforme o plano anual
de aquisigdes. A expectativa era que, com a transformagao em superintendéncia, o orgamento passasse a
vir diretamente para a area, fortalecendo ainda mais a autonomia. Mesmo antes dessa mudanga, ja cabia a
equipe acompanhar, fiscalizar e garantir o cumprimento das metas pactuadas nos contratos muitas delas
sendo plenamente atendidas e até superadas. Aos questionamentos do conselheiro Moysés sobre
interoperabilidade, esclareceu que todas as empresas contratadas estavam obrigadas a garantir integracao
com a rede estadual e eram proibidas de reter ou bloquear dados. Formalizamos isso por meio de um
conjunto de normativas mais de vinte disciplinando acesso, responsabilidade, penalidades e padrdes
técnicos. Essas normativas seriam encaminhadas ao Conselho para apreciacgao, refor¢ando a transparéncia
do processo. Com relacdo a atencao primaria, destaquou que ela era prioridade central da gestdo. O motivo
de ndo termos iniciado por ela era técnico: seria irresponsavel disponibilizar aos municipios um prontuario
que nenhum outro estado havia implantado e que ndés mesmos ainda precisavamos maturar
operacionalmente na nossa rede propria. Apos a consolidacdo interna, alcangamos a robustez necessaria
para expandir aos municipios com seguranca. Inclusive, a Escola de Saude Publica ja estruturava cursos
EAD para capacitar todos os municipios de forma simultinea. A conselheira Soraya, expliquou que sua
participagdo no Grupo de Trabalho de Assisténcia Farmacéutica seria muito bem-vinda. Estdvamos
desenvolvendo o primeiro sistema de Assisténcia Farmacéutica do pais naquele modelo mais completo que
o CIGAF e a contribuigdo técnica do segmento farmacéutico seria essencial. Em resposta ao conselheiro
Francisco, reforcou que a atengdo primaria era prioridade absoluta da secretaria Roberta Santana e do
governador. Nossa proximidade com a operac¢do permitia identificar falhas reais, como o caso citado do
paciente internado em outro municipio, e corrigir rapidamente. Nao acreditdvamos em processos criados a
distancia, sem escuta e sem validacdo real. Testdvamos, errdvamos, ajustdvamos e evoluiamos. Assim
construimos seguranga institucional para apoiar os municipios plenamente. Expliquou que o SUS APS,
integrado ao AGHUS na média e alta complexidade, permitiria um prontudrio Unico de fato com
interoperabilidade automatica entre redes municipais, estaduais e federal. Para o cidaddo seria tudo
intuitivo; para nos, era um grande desafio de engenharia, mas representava um salto histérico. A conselheira
Nayane, sobre os SIDs e anemia falciforme, esclarecou que todos os campos obrigatdrios previstos em leis,
portarias e resolucdes estavam implementados. Quando uma demanda era relevante, mesmo nao prevista
em norma como no caso da anemia falciforme nos a antecipdvamos e incluiamos no sistema, beneficiando
inclusive outros estados que utilizavam o mesmo prontudrio. Na tecnologia, os instrumentos ja estavam
prontos; a responsabilidade pelo preenchimento cabia & assisténcia. A conselheira Carla, sobre protego de
dados, concordou integralmente. Ressaltou que seguranga ndo dependia apenas da infraestrutura, mas
também do comportamento humano. Um prontuério aberto na tela, sem bloqueio ou sem cuidado, poderia
comprometer toda a seguranga. Por isso, trabalhdvamos em educacdo permanente e na normatizacao de
boas préticas. A conselheira Rosangela, esclareceu que o médulo de assinatura eletronica sé era implantado
quando toda a unidade estava madura no uso do prontuario, evitando inconsisténcias. Enquanto isso, papel
e sistema coexistiam por necessidade técnica. Também informou que a secretdria ja havia autorizado o
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inicio do planejamento para garantir certificagdo digital aos profissionais efetivos da SESAB, em
articulagdo com a Superintendéncia de RH. Por fim, agradecou a paciéncia de todos pelo volume de
respostas mas considerava essencial tratar ponto a ponto naquela primeira apresentacdo ao Conselho. O
Senhor Presinte deu inicio ao segundo ponto da pauta, referente a 5 Conferéncia Estadual de Satde da
Trabalhadora e do Trabalhador (5* CESTT), e convidou o conselheiro Francisco, Relator da Conferéncia,
e a conselheira Ana Carina, Coordenadora-Adjunta da Conferéncia, para compor a mesa. Em seguida,
realizou a apresentacdo cujo conteido foi previamente encaminhado por e-mail a todos(as) os(as)
conselheiros(as). Na sequéncia, o Senhor Presidente franqueou a palavra aos(as) conselheiros(as) para
manifestacdes acerca da apresentacao realizada. O conselheiro Jos¢ Silvino Gongalves dos Santos afirmou
que a inovagdo era importante e que o processo da Conferéncia demandava constante renovacao. Contudo
destacou a necessidade de atencdo, considerando a reflexdao apresentada pela conselheira Ana Carina de
que por vezes pessoas que nao participaram da construgdo da Conferéncia desejavam contribuir, mas nem
sempre tinham clareza sobre como fazé-lo. Relatou que,em experiéncias anteriores, durante as Conferéncias
os(as) conselheiros(as) costumavam estar bastante sobrecarregados com as tarefas assumidas, o que
dificultava a participagdao em espacgos de disputa relativos ao processo eleitoral. Mencionou que em diversas
oportunidades, pessoas diretamente envolvidas na organizacdo e execucdo da Conferéncia acabaram
ficando de fora dessas disputas por ndo conseguirem conciliar suas responsabilidades com as articulagdes
necessarias. Alertou que as propostas de inovagdo precisavam ser adotadas com cautela, especialmente
diante do cenario politico marcado pela atuagdo agressiva de grupos de extrema direita, o que poderia abrir
margem para distor¢des, desinformacdo e prejuizos futuros aos processos participativos. Enfatizou a
importincia de assegurar que pessoas comprometidas e dedicadas ao processo tivessem condicdes reais de
participagdo e disputa, garantindo continuidade qualificada as contribui¢des no ambito do Conselho.
Concluiu agradecendo a ateng@o. O conselheiro Moysés Longuinho Toniolo de Souza informou que, nos
dias 11 e 12 de junho, ocorreria a reunido do Conselho Nacional de Satide, destacando que essa data deveria
ser considerada pela comissdo, pois poderia impedir a vinda de diversos integrantes do Conselho Nacional
para apoiar e participar da conferéncia estadual. Solicitou que essa situacdo fosse analisada com atencao e
cuidado. Esclareceu que sua eventual auséncia na conferéncia, inclusive como delegado, ndo representava
o aspecto mais relevante. O ponto central, segundo destacou, era evitar que a articulagdo nacional deixasse
de interagir com o Conselho Estadual justamente durante a realiza¢do da conferéncia. Registrou ainda seu
interesse em discutir, no ambito da comissao, a realizacdo de conferéncias livres. Argumentou que, como
ndo houve participagdo da entidade nas conferéncias municipais, ndo foi possivel inserir, nas propostas
municipais, as tematicas relacionadas as bases que representam. Ressaltou que o modelo macro-regional
previsto tornaria ainda mais dificil a inclusdo posterior de propostas externas. Observou que temas como
patologias especificas, pessoas com deficiéncia, HIV/AIDS, questdes relacionadas ao mundo do trabalho e
outros assuntos relevantes precisavam ser debatidos “na ponta”. Sem a realizagdo de conferéncias livres
seja de usuarios e usudrias do SUS da Bahia, seja de carater tematic corria-se o risco de nao contribuir
adequadamente para a construg¢do de propostas voltadas a satide das trabalhadoras e dos trabalhadores.
Enfatizou que sua preocupagdo ndo dizia respeito a indicacdo de delegados ou delegadas, mas sim a
construcdo de contetido. Advertiu que, caso ndo fossem apresentadas propostas minimas, a participagdo na
conferéncia estadual se limitaria ao debate nos grupos e a deliberacdo final, sem que as discussoes
produzidas pelas bases fossem incorporadas. Afirmou que continuaria dialogando com a comissdo para
viabilizar a realizagcdo das conferéncias livres, ainda que apenas para fins de apresentacao de propostas. O
conselheiro Silvio Roberto dos Anjos e Silva iniciou sua intervencao ressaltando a importancia da
metodologia elaborada por Francisco e Ana Carina. Destacou a relevancia da inova¢do que consistia na
eleicdo de delegados e delegadas diretamente nos grupos de trabalho, pratica que segundo registrou,
facilitava a coordenacdo, agilizava os procedimentos e fortalecia a participacdo de quem efetivamente
discutia e construia as propostas conforme ja havia sido apontado pelo conselheiro Moysés. Relatou que
essa dindmica havia sido adotada na tltima Conferéncia de Saide Mental. Informou que esteve presente na
conferéncia macro-regional de Eunépolis e que, embora inicialmente ndo houvesse defini¢do clara sobre o
processo, a plendria deliberou pela elei¢do nos grupos, o que ocorreu de forma tranquila e organizada.

16



800
801
802
803
804
805
806
807
808
809
810
811
812
813
814
815
816
817
818
819
820
821
822
823
824
825
826
827
828
829
830
831
832
833
834
835
836
837
838
839
840
841
842
843
844
845
846
847
848
849

Expressou preocupacdo com as plenarias municipais € plenarias populares municipais. Propos a relatoria,
a comissdo organizadora da qual fazia parte e a mesa diretora que cada conselheiro e conselheira assumisse
a responsabilidade de participar dessas plenarias sempre que os municipios solicitassem formalmente o
apoio ou a presenga do Conselho. Reforcou que ndo cabia ao Conselho provocar os municipios, mas sim
atender as demandas quando estas fossem encaminhadas. Destacou que essa participacao seria essencial
para qualificar os debates locais e garantir maior coeréncia na constru¢ao das propostas, evitando problemas
recorrentes nos processos municipais, como a indicagdo inadequada de representantes situagdes em que
trabalhadores ou gestores eram apontados para representar usudrios, entre outras distor¢des. Ressaltou que
essa atuagdo preventiva contribuiria para a organizacdo das conferéncias macro-regionais e evitaria
conflitos que, segundo observou, eram comuns em todas as etapas das conferéncias, do nivel municipal ao
nacional, sobretudo em razdo dos processos de escolha de delegados e delegadas. O Senhor Presidente
registrou que a Comissdo Organizadora vinha realizando um esfor¢o continuo para conduzir o processo de
preparagao da conferéncia com responsabilidade. Informou que vinha dialogando com os conselheiros
Francis e Ana Cariana e que a Comissao havia adotado uma postura pratica, evitando a tentativa de prever
todos os problemas futuros, o que poderia paralisar as acdes. Destacou que, diante da dinamica real dos
municipios, era necessario avancar nas decisdes, sob pena de outras instancias tomarem decisdes no lugar
do Conselho. Pontuou que as reunides virtuais realizadas pela Comissdo vinham estimulando
automaticamente os municipios a iniciarem sua organiza¢do. Observou que o calendario estava em curso e
que diversos municipios ja se mobilizavam para realizar suas conferéncias nas semanas seguintes. Ressaltou
que, embora existisse um cenario ideal de planejamento detalhado, a realidade demandava respostas
imediatas. Relatou que nas Ulltimas semanas, ficou evidente que, caso o Conselho nao definisse o calendério
da etapa macro, acabaria sendo orientado externamente a segui-lo. Por essa razao, algumas decisdes foram
tomadas com celeridade, ainda que posteriormente pudessem ser ajustadas. Destacou que a estrutura das
etapas macro exigia especial atengdo, pois havia regides com até quatro ou cinco conferéncias previstas no
mesmo dia, o que implicaria uma subdivisdo da Comissdo Organizadora e do Conselho para garantir apoio
adequado nos territorios. Informou que equipes ja estavam sendo mobilizadas para esse fim. Refor¢ou que
algumas questdes precisariam passar novamente pelo Conselho ao longo do processo e que seria necessario
manter capacidade de correcdo sem comprometer o andamento das atividades, conforme j& vinha sendo
apontado pelo conselheiro Francisco na condu¢do da relatoria. Em seguida, o Presidente encaminhou ao
plenario as alteragdes deliberadas pela Comissdo Organizadora: Ajuste do quantitativo e redistribuigdo das
etapas macro informou que o quantitativo geral permaneceu em mil participantes, mas que houve
redistribuicao entre as etapas macro. A proposta foi aprovada, sem manifestagdes contrarias. Autorizagao
para ajustes no calendario Prop6s que a Comissdao Organizadora estivesse autorizada a realizar ajustes no
calendario, caso necessario, para assegurar a realizacdo da etapa macro e garantir a etapa estadual, com
prazo limite até 20 de maio. A proposta foi aprovada por unanimidade, sem votos contrarios, registrando-
se que, para os participantes online, o siléncio foi considerado voto favoravel. Propostas para a etapa
estadual Submeteu ao plenario a decisdo tomada pela Comissdo Organizadora de considerar até quatro
propostas por eixo, totalizando 12 por conferéncia e, no conjunto, 108 propostas. A Comissao de Relatoria
Estadual ficaria incumbida de elaborar as diretrizes a partir dessas propostas, que seriam posteriormente
analisadas pelos grupos de trabalho da etapa estadual. A proposta foi aprovada sem manifestagoes
contrarias. Informou que concederia a palavra ao conselheiro Francisco e, na sequéncia a conselheira Ana
Carina, antes de encerrar a pauta. O conselheiro Francisco José Sousa e Silva registrou que verificaria a
possibilidade de atender a demanda apresentada anteriormente € comentou que o conselheiro Silvino havia
levantado uma questdo pertinente. Agradeceu a Moysés e retomou o ponto por ele trazido, destacando a
relevancia de sua preocupacdo. Esclareceu que havia um modelo de conferéncia livre que poderia ser
utilizado, porém nesse caso, a realizacdo deveria ocorrer em nivel estadual, uma vez que conferéncias livres
municipais encaminhariam propostas diretamente para a etapa nacional, o que nao se adequava ao proposito
em discussdo. Ressaltou que nao se podia perder de vista que ndo existia etapa municipal, mas apenas etapa
macro-regional, conforme j& definido. Lembrou que o regimento aprovado estabelecia que o Conselho
Estadual de Satde era delegado nato, o que significava que, em qualquer conferéncia organizada pelo
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Estado, seus conselheiros eram automaticamente delegados natos da respectiva etapa. Assim, os membros
da Comissdo Organizadora que conduzissem uma conferéncia macro-regional e fossem conselheiros
estaduais eram, automaticamente, delegados natos daquela conferéncia. Pontuou que nao cabia disputar
vaga de delegado na etapa macro, uma vez que essa condicdo ja estava garantida. Ainda assim, como
delegados natos, os conselheiros poderiam e, a seu ver, deveriam apresentar propostas, mesmo atuando
como facilitadores ou orientadores dos grupos de trabalho. Destacou que, sob sua perspectiva, ndo havia
incompatibilidade entre auxiliar o processo e participar do debate. Afirmou entender que o objetivo dos
participantes era contribuir para a construcdo coletiva e, se essa fosse a intencdo, a participagdo no debate
era legitima, considerando que os conselheiros representavam o proprio Conselho Estadual de Satde,
responsavel pela organizacdo das conferéncias macro-regionais. Acrescentou que considerava mais
legitimo que, caso alguém tivesse interesse em participar da etapa nacional, se apresentasse no grupo de
trabalho como organizador da conferéncia condi¢do que ndo anulava a delegatura nata, debatesse as
propostas e se candidatasse ali mesmo. Questionou qual seria o problema de disputar a vaga juntamente
com os demais participantes, visto que todos estavam igualmente envolvidos no processo. Destacou que
essa dinamica era mais adequada do que aguardar vagas remanescentes para posterior elei¢do interna apenas
no ambito do Conselho. Defendeu que era necessario superar essa cultura, afastar receios e reconhecer que
o publico participante trabalhadores, gestores e usuarios integrava o mesmo contexto de atuacdo dos
conselheiros. Caso surgissem dificuldades, o tema deveria retornar ao Conselho para novo debate e
encaminhamento, reforcando que ndo havia impedimentos nesse sentido. O Senhor Presidente registrou
que havia sugerido que o tema fosse retomado em momento oportuno, em um debate de maior
amadurecimento, por compartilhar da mesma compreensdo apresentada. Destacou, entretanto, que a
decisdo precisava ser suficientemente discutida pelo colegiado, de modo que todos tivessem clareza sobre
seus desdobramentos. Ressaltou que a Comissdo Organizadora vinha se esforcando para assegurar que
todas as decisoes fossem construidas de forma unificada: realizavam-se os debates, acolhiam-se
divergéncias, buscava-se o consenso e, posteriormente, a decisao era adotada coletivamente. Reforgou que
os conselheiros estaduais de satde ndo deveriam, na conferéncia, defender posi¢do distinta daquela
deliberada pelo Conselho, garantindo que as decisdes continuariam sendo coletivas, assim como vinham
sendo tratadas na comissdao. Comentou, que haveria um espago para eventuais revisoes de calculos, caso
necessario e afirmou que, se aquela fosse a decisdo do colegiado, ela seria rigorosamente cumprida.
Solicitou a compreensdo dos conselheiros, apesar do adiantado da hora e informou que havia dois temas a
sinalizar. O primeiro se referia a atuagdo do conselho durante o Carnaval. Comunicou que alguns
conselheiros ja haviam se disponibilizado e pediu que outros interessados encaminhassem manifestagao
por e-mail, para viabilizar a previsdo das atividades. Ressaltou que ndo se tratava de algo oneroso, mas
apenas do cumprimento das atribui¢cdes do Conselho. O segundo ponto tratou de agdes do deputado Leandro
de Jesus, que, conforme relatou, havia invadido hospitais, pulado muros e constrangido trabalhadores e
usudrios, em busca de exposi¢do nas redes sociais. Informou que o parlamentar apresentara projeto
propondo seguranca integrada em unidades de saude, incluindo reconhecimento facial e uso obrigatdrio de
cracha, medidas que, segundo explicou, ja integravam préticas do Sistema Unico de Saude. Defendeu que
o Conselho de Saude deveria emitir manifestagao publica reafirmando que a deliberagdo sobre questdes do
SUS competia ao proprio Conselho, destacando a necessidade de a Assembleia Legislativa reconhecer essa
atribuicdo institucional. Mencionou ainda o encaminhamento sugerido pelo conselheiro Vasconcelos,
referente a realizacdo de uma reunido interna. Comunicou que estava trabalhando para que a proxima
reunido do Conselho ocorresse em periodo integral, contemplando, na primeira parte, a pauta ordinaria e,
na segunda, a discussdo do fluxo de trabalho interno. Informou que houvera altera¢des no procedimento
para solicitagdo de passagens, agora realizado pelo RH Bahia, e que isso exigia o recadastramento dos
conselheiros. Explicou que, para recebimento de novas didrias, seria necessaria a prestagdo de contas das
anteriores, o que ajustava o processo conforme a normativa aplicavel a todo o Estado. Destacou também a
necessidade de esclarecer os fluxos relativos a pedidos de veiculos e outras demandas administrativas, para
evitar sobrecarga e garantir melhor funcionamento. Pontuou que a expectativa compartilhada com
Francisco e Ana Karina era de que o novo regimento trouxesse maior clareza as responsabilidades, evitando
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que determinadas atribuigdes recaissem indevidamente sobre individuos ou sctores especificos. Ressaltou
a importancia de proteger os trabalhadores do Conselho, observando que, por vezes, limitagdes de horarios
de voos definidos pelas companhias aéreas geravam insatisfagdes, mas que pressdes sobre servidores néo
solucionavam o problema. Informou que, em algumas situagdes, surgiam conflitos sobre a competéncia do
Conselho para determinadas demandas, mas que, mesmo assim, a equipe buscava encaminhé-las da methor
forma. Destacou a necessidade de reorganizar o funcionamento das comissdes, a partir das discussdes do
regimento, instituindo fluxos minimos para convocagdo ¢ realizagdo das reunides. Lembrou que nao era
viavel convocar reunides de um dia para o outro, tampouco mobilizar conselheiros no mesmo horario das
reunides do pleno, considerando as limitagdes operacionais. Apontou que o numero de trabalhadores do
Consetho era insuficiente para atender adequadamente aos 64 conselheiros, razdo pela qual algumas
atividades deveriam ser assumidas pelos proprios membros das comissdes. Exemplificou mencionando o
servidor Luiz, responsavel pelo sistema da Conferéneia de Saide do Trabalhador e atualmente mais

| dedicado ao apoio a Francisco e Ana Carina, o que gerava impactos sobre outras comissoes, como a de

regionalizagdo, demandando didlogo e ajustes. Ndo havendo mais nada a tratar, o Presidente declarou
encerrada a reunido, e eu, Zirlene dos Santos Matos Rebougas, lavrei a presente ata, que apos ser lida e
aprovada sera assinada pelos Senhores Conselheir os (as).

Salvador, 25 de fevereiro de 2025.
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REPARACAO NAVAL, OFFSHORE, SIDERURGICAS, MECANICAS, AUTOMOBILISTICAS E DE
AUTOPECA, MINERACAO REFRIGERACAO, FABRICACAO ,E MONTAGEM DE
CICLOMOTERES, MOTOS, BICICLETAS, AERONAVES, CONTAINER E ANDAIMES,
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EQUIPAMENTOS, GERADORES DE ENERGIA DE MATERIAL ELETRICO E INFORMATICA,
EMPRESAS DE REPARACAO DE VEI OS E DE SERVICOS, MANUTENCAO E MONTAGEM

NO ESTADO DA BAHIA - FETIM ~ BA

Valéria da Silva Possadagua (Suplente) o—c)\&ﬁg-"—e/

| ASSOCIACAO BAIANA PARA CULTURA E INCLUSAO - ABACI
A

Clarissa Cristina Oliveira Gongalves (Titular) o Lo

'\
ASSOCIACAQ BAIANA DE DEFICIENTES FISICOS - ABADE@

Silvanete Brandao Figueiredo (Suplente)

I

CONFEDERACAQO NACIONAL DOS BISPOSDO BRASIL - REGIONAL NORDESTE 3 - BAHIA E

SERGIPE - CNBB .
Maria Helena Ramos Belos (Titular) ﬁ W%M%MMG)

ASSOCIACAO CULTURAL E RELIGIOSA SITIO DE PAZ

Alcides Jorge Carvalho dos Santos (Suplente)

ASSOCIACAO  HABITACIONAL, ESPORTE, CULTURA, LAZER E FORMACAO
PROFISSIONALIZANTES DOS TRABALHADORES E TRABALHADORAS DO RAMO DA

SEGURIDADE SOCIAL NA BAHIA - AFOSHACLASS-BA.
Raimundo Rodrigues Cintra (Titular)

Lindalva Maria de Jesus (Suplente) !Q. Y

CENTRO AFRO DE PROMOCAO E DEFESA —CAP DEVER

FORUM PENSAR SAUDE
Marcos Antonio Gémeos Almeida Sampaio (Titular) : 7
ASSOCIACAO CULTURAL E AMBIENTALISTA DOS INDIOS TUPINA%BA DE OLIVENCA

Gildo Silva Amaral (Titular) & év(d N <. o r‘lﬁ

21



