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Ata da 4272 Reunido Ordinaria do CES/PE
Conselho Estadual de Saude — CES/PE

Aos dez dias do més de julho de dois mil e treze, as nove horas e vinte e nove
minutos, teve inicio a quadringentésima vigésima sétima Reunidao Ordinaria do
Conselho Estadual de Saude - CES/PE, localizado a Rua Jodo Fernandes Vieira, 518 -
Boa Vista — Recife - PE. Presentes as entidades e respectivos representantes: José
Marcos da Silva- Trabalhador- CREFONO 42 REGIAO - Conselho Regional de
Fonoaudidloga- Suplente; Valderlene Guimardes Santos- Trabalhador- CREFITO 12
Regidao — Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional- Titular; Luigi
Deivson dos Santos- Trabalhador- PSICOSIND - Sindicato dos Psicélogos de
Pernambuco- Suplente; Adriano Martins Dantas- Trabalhador- SINDACS/PE —
Sindicato dos Agentes Comunitarios de Saude do Estado de Pernambuco- Suplente;
Jassimo Bartolomeu dos Santos- Trabalhador- SINDSAUDE - Sindicato dos
Trabalhadores em Saude e Seguridade Social do Estado de Pernambuco- Suplente;
José Francisco de Assis Barbosa- Trabalhador- SINDSEP/PE — Sindicato dos Servidores
Publicos Federais no Estado de Pernambuco- Titular; Ivonete Maria Batista-
Trabalhador- SINDSPREV/PE — Sindicato dos Trabalhadores Publicos Federais da
Saude e Previdéncia Social do Estado de Pernambuco- Titular; lacelys Maria Santana
de Carvalho- Trabalhador- SINDSPREV/PE — Sindicato dos Trabalhadores Publicos
Federais da Saude e Previdéncia Social do Estado de Pernambuco- Suplente; Romero
Marcio Nogueira Dias- Trabalhador- CRO/PE — Conselho Regional de Odontologia de
Pernambuco- Suplente; Klébson José de Lima- Usuario/Mov. Popular- Associacdo
Pernambucana de Portadores de Doencas Relacionadas ao Trabalho — APPDORT-
Suplente; Pablo Romero Cavalcanti Rezende Braga- Usudario/Mov. Popular-
Articulacdao de Musica Pernambucana — AMP- Titular; Wilson Texeira da Silva Araujo-
Usudrio/Portador de Deficiéncia- Associacdo dos Deficientes Visuais do Agreste
Meridional de Pernambuco — ADVAMPE- Titular; José Beato Padilha- Usuario/Crianca
e Adolescente- Nucleo de Apoio a Crianca com Cancer — NACC- Titular; Ubirajara
Alves de Lima- Usuario/Crianca e Adolescente- Centro de Atendimento Lar Bem — Te-
Vi- Suplente; Maria de Fatima Menezes da Silva- Usuario/Meio Ambiente- Instituto
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Pré-Cidadania- Suplente; Luiz Nelson Franga- Usuario/Centrais Sindicais- Unido Geral
dos Trabalhadores UGT —PE- Titular; Severino Romero de Mendonga-
Usudrio/Centrais Sindicais- Unido Geral dos Trabalhadores UGT —PE- Suplente; José
Cicero do Monte- Usuario/Centrais Sindicais- Nova Central Sindical de Trabalhadores
de Pernambuco — NCST/PE- Titular; Liana de Araujo Almeida- Usudrio/Centrais
Sindicais- Central Unica dos Trabalhadores- Suplente; Elzanira da Silva-
Usudrio/Mulheres- CEPAS — Centro de Ensino Popular e Assisténcia Social do Estado
de Pernambuco Santa Paula Frassinetti- Titular; Sonia Maria de Oliveira Pinto-
Usuario/Mulheres- CEPAS — Centro de Ensino Popular e Assisténcia Social do Estado
de Pernambuco Santa Paula Frassinetti — Suplente; Antonia Veloso Vieira-
Usuario/ldoso/a- Congregacdo de Assisténcia Social das Irmas de Nossa Senhora da
Gldria- Titular; Cleonice Diogo rocha Lins de Albuquerque- Usuario/ldoso/a-
Associacdao Brasileira de Alzheimer — Abraz- Suplente; Isabel Macedo Rodrigues-
Usudrio/Sertdo- Recanto Madre Paulina — Instituto de Saude Holistica Madre Paulina-
Titular; Verdnica Maria Ribeiro- Usuario/Zona da Mata- Circulo Operario de Nazaré
da Mata- Titular; Claudemir José Soares Santos- Usuario/Agreste- Paroquia Nossa
Senhora dos Impossiveis- Titular; Avelar de Castro Loureiro- Prestador/Privado-
Associacdo Nordestina de Hospitais- Titular; Ana Paula Saldanha- Prestador/Inst.
Filantropica- Federacao das Misericordias e Entidades Filantropicas do Estado de
Pernambuco- Titular; Diego Pessoa Gomes- Gestor- SES/PE - Secretaria Estadual de
Saude de Pernambuco - Titular; Elizabeth Cavalcanti Jales- Gestor- SEE/PE - Secretaria
Estadual de Educacdo de Pernambuco — Titular; Elizabeth Coelho Barros- Gestor-
Secretaria Estadual de Educacao de Pernambuco — suplente. Na sequéncia o
Coordenador da mesa Conselheiro Diego Pessoa, apds saudacdes proferiu a leitura
da pauta: Justificaram auséncias os Conselheiros (as): Marise Matwikszyn-
Trabalhador- SINFARPE - Sindicato dos Farmacéuticos no Estado de Pernambuco-
Titular; Wellington da Silva Carvalho- Trabalhador- SINDACS/PE — Sindicato dos
Agentes Comunitdrios de Saude do Estado de Pernambuco- Titular; Jair Brandao de
Moura Filho - Usudrio/Patologia- GESTOS - Soro positividade, Comunicacdo e Género-
Titular; Antonio Manoel Rocha- Usuario/Mov. Popular- Centro de Apoio as Atividades
Sécio-Culturais Para Jovem e Adulto de Pernambuco — CESEPE- Suplente; Domicio
Aurélio de Sa- Prestador/Inst. Ensino- Centro de Pesquisas Aggeu
Magalh3des/FIOCRUZ- Titular; Armando Luiz Arantes de Moura- Trabalhador- CRF —
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Conselho Regional de Farmacia do Estado de Pernambuco- Suplente; Idé Gomes
Dantas Gurgel- Prestador/Inst. Ensino- Centro de Pesquisas Aggeu
Magalhdes/FIOCRUZ- Suplente; Antonio Rosildo de Mendonga- Trabalhador-
SINDUPE - Sindicato dos Servidores da Universidade de Pernambuco- Titular; Antonio
Ricardo Herculano da Silva- Usudario/Mov. Popular- Movimento Negro Unificado —
MNU- Titular. Proferiu a leitura da pauta: Justificativa das auséncias; Entrega da ata:
sessdao 4262; Politica de Aten¢ao a Saude da Populagao Negra; Posicionamento do
CES-PE em relagdo ao Ato Médico; Politica de Ateng¢ao a Saude da Mulher;
Prestacio de Contas das Comissdoes de Trabalho do CES/PE: Comissdo de
Comunicag¢ao Social e Imprensa; Comissao Intersetorial de Saude do Trabalhador
CIST-PE; Delegacao participante do VII Férum de Conselhos de Saude Estaduais e
Municipais das Capitais do Norte e Nordeste/Aracaju — SE. Indicagdo de Conselheiros
(as) para representagoes externas: Conselho Universitdrio da UPE; Indicacdo do CES-
PE para compor mesa na 112 Conferéncia Municipal de Saude de Camaragibe; Forum
Nacional de Educacao Permanente para o Controle Social no SUS; Programa de
Inclusdo Digital — PID; Comissao de Inter gestores Bipartite — CIB; Composicao da
Comissao para acompanhamento da Politica de Gestdo de Trabalho e Educacao em
Saude; Indicacao do CES-PE para compor a mesa de abertura dos Pré — Congressos da
ABRASCO em Recife. Capacita¢des: Programa de Inclusao Digital — PID. Capacitagao
em Informatica basica para conselheiros/as estaduais, propostas: 30 e 31/07/2013,
29 e 30/08/2013, 01 e 02/10/2013. Capacitacdo em informatica basica para
Conselhos Municipais, sendo 03 conselheiros/as por CMS. As atividades serdo
realizadas no DATASUS, no periodo de 02 dias, e custos com deslocamento e
alimentagao serao por parte do Conselho de origem. Ao CES compete articular os
cursos junto ao DATASUS, entanto a¢do do PID/PE, com inicio programado para o
més de agosto, com os CMS'S da Regido Metropolitana; 12 Turma (18 vagas): 14 e
15/08/13 - Recife, Olinda, Fernando de Noronha, Cabo de Santo Agostinho,
Camaragibe e Itamaraca; 22 turma (18 vagas): 21 e 22/08/13 - Aracoiaba, Amaraji,
Brejao, Gameleira, lbirajuba e Itaiba; No caso de haver preenchimento das vagas, as
mesmas serdo remanejadas para os/as conselheiros/as do CES/PE. Orcamento e
Finangas: Curso de capacitagdao para novos membros de conselhos em parceira TCE-
PE, Mddulo Basico dias 15 e 16 de agosto, de 8h as 12h e 13h30 as 17h e Médulo de
Orcamento dias 24 e 25 de setembro de 2013, (o CES-PE arcaria com o local
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95 (auditdrio) para o mddulo e fornecer alimentacao). Eventos: || Congresso Brasileiro
96 de Politica, Planejamento e Gestdo de 01 a 03 de Outubro de 2013, Belo Horizonte,
97 (ABRASCO); VI Simpdsio Brasileiro de Vigilancia Sanitaria/ Ill Simpdsio Pan —
98 Americano de Vigilancia Sanitaria, de 27 a 30 de Outubro em Porto Alegre,
99 (SIMBRAVISA); Convite do Departamento de Gestdo e da Regulacdo do Trabalho em
100 Saude — DEGERTS e a Mesa Nacional de Negociacdao Permanente do SUS para o
101 Seminadrio Regional sobre a Democratizacao das Rela¢des de Trabalho no SUS, dias 30
102 e 31 de Julho de 2013 em Recife — PE Local a ser informado posteriormente; VI
103 Congresso Brasileiro de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude, dias 13 e 17 de
104 novembro de 2013 no Campus da Universidade Estadual do Rio de Janeiro; Il
105 Semindrio de Boas Praticas no Controle da Tuberculose e Enfrentamento das
106 Vulnerabilidades e Coinfecg¢des junto a Populacao em Situacdao de Rua, dias 18 e 19
107 de setembro de 2013 em Brasilia —DF. Informes: Encontro de Secretarias Executivas
108 dos Conselhos Estaduais e Conselhos Municipais de Saude das Capitais (14 e 15 de
109 agosto, despesas custeadas pelo Conselho Nacional de Saude Brasilia — DF); Proposta
110 de data para pleno extraordinario/Reformulacdo da Lei do CES-PE. A mesa convidou a
111 expositora Miranete para apresentacdo da Politica de Ateng¢do a Saude da
112 Populagao Negra, e parabenizou a entrega em tempo habil do material informativo.
113 Iniciando disse que a Coordenacao era composta pela Sra. Gerusa Guerra, Enfermeira
114  Sanitarista, Fisioterapeuta Luiz Valério e parceiros da SES/PE, como: Coordenacdo de
115 Saude da Crianga, Coordenacdao de Triagem Neo Natal, Sra. Telma Costa, Sra.
116 Rosiglaucia da Atencao Primaria, Sra. Juliana da Diretoria Geral de Planejamento do
117  Participa SUS, representantes do Comité Estadual da Doenca Falciforme, Sra. Isabel
118 Almeida, Sra. Lurdinha representante das religides de matriz africana e da rede de
119 mulheres no Comité. Informou que a Politica Nacional de Saude Integral da
120 Populacao Negra definia os principios, a marca, os objetivos, as diretrizes, as
121 estratégias e as responsabilidades de gestdo voltada para a melhoria das condicdes
122 de saude, daquele segmento da populacao. Que Inclui agdes de cuidado, atencao,
123 promocao a saude e prevencao de doencas, bem como de gestao participativa,
124  participacdao popular e controle social, producdo de conhecimento, formacao e
125 educacdo permanente para trabalhadores de saude, visando a promoc¢ao da
126 equidade em saude da populacdo negra. Apresentou: A Formacdo Etnico-Racial do
127 Brasil, as trés matrizes da nacionalidade; os movimentos sociais; principios; marca;

4/18



P~

oL CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DE

m m PERNAMBUCO

128 diretrizes gerais; objetivo geral; objetivos especificos; estratégias de gestao; agravos
129 prevalentes na populacao negra; politica de atencao as pessoas com doencga
130 falciforme; incidéncia da doenca falciforme; incidéncia do traco falciforme; gestor
131 estadual; gestor municipal; planejamento 2013: Planejamento das acdes - Anual;
132 Regides de Saude contempladas; Responsaveis por cada A¢ao - Nome e setor; Prazo;
133  Necessidades p/ realizacdo da Acdo; Recursos Necessarios; Realizar quatro Encontros
134  Macrorregionais com vistas a implementacao das Ac¢des da Politica de Atencdo a
135 Saude da Populacao Negra e de Doenca Falciforme; 12 GERES Recife -Caruaru- Serra
136 Talhada e Petrolina; Coordenacao Estadual da Politica de Atencdo a Saude da Pop.
137 Negra e Equipe Técnica, Comité Estadual da Doenca Falciforme; Janeiro a
138 Dezembro/13; Locagdo de espaco, alimentacdo, hospedagem, passagens, transporte,
139 equipamentos audiovisual, material grafico e de divulgagdo; RS 148.000,00; Realizar
140 Il Encontro Estadual sobre Atencao a Saude da Populacao Negra; 12 GERES Recife;
141 Coordenacao Estadual da Politica de Atencao a Saude da Pop. Negra e Equipe
142 Técnica; Comité Estadual da Doenca Falciforme; out/13; Locacdo de espaco,
143 alimentacdao, hospedagem, passagens, transporte, equipamentos audiovisual,
144 material grafico e de divulgacdo; RS 37.000,00. Realizar visitas Técnicas; 12 GERES;
145 Coordenacdo Estadual da Politica de Atencdo a Saude da Pop. Negra e Equipe
146 Técnica; Comité Estadual da Doenca Falciforme; Janeiro a Dezembro/13; passagem,
147 diaria/hospedagem, material grafico e alimentacdo; RS 20.000,00. Participar de
148 Seminarios, Congressos, Simpdsios Encontros; inscricdes em eventos e/ou curso de
149 Especializacao; Salvador, Brasilia, Cuba e outros locais; Coordenacdao Estadual da
150 Politica de Atencao a Saude da Pop. Negra e Equipe Técnica; Comité Estadual da
151 Doenca Falciforme; Janeiro a Dezembro/13; passagens aéreas, inscricoes,
152 hospedagem, material grafico, folder, banner; RS 40.000,00. Elaborar, Produzir,
153 confeccionar material educativo sobre Racismo, Saude da Pop. Negra, Doenca
154 Falciforme, comunidade quilombola e Comunidade de terreiros; 12 GERES;
155 Coordenacdo Estadual da Politica de Atencdo a Saude da Pop. Negra e Equipe
156 Técnica; Comité Estadual da Doenca Falciforme; Janeiro a Dezembro/13; criacdo de
157 identidade visual, material educativo, producao e reproducdo de folders, banners,
158 cartilhas e outros; Fortalecer processo de mobilizagdao e participagao social no SUS;
159 12 GERES; Coordenacao Estadual Atencdao a Saude da Pop. Negra e Equipe Técnica
160 em parceria com o Comité Estadual da Doenga Falciforme com a Sec. Da Mulher,
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MPPE, Sec. Agricultura e reforma Agraria, Sec. de Meio Ambiente, Caminhada dos
Terreiros, Rede Estadual de Mulheres de Terreiros e outros; Janeiro a Dezembro/13;
Articulagdo com o Movimento Negro, APPAH, representante s de Comunidades de
Terreiros e Quilombolas; RS 15.000,00. Desenvolver articulagdo intersetorial com a
Diretoria de Vigilancia em Saude para a completitude do Quesito Raga/cor nos
Sistemas de Informacdo; 12 GERES; Coordenacao Estadual da Politica de Atencado a
Saude da Pop. Negra e Equipe Técnica; Comité Estadual da Doenca Falciforme e DVS;
Janeiro a Dezembro/13; Articular junto as Politicas e Programas, aos Nucleos de
Vigilancia Epdemioldgica, as Geres entre outros. Sra. Telma Costa Coordenadora de
Triagem Neo Natal acrescentou, em relacao ao periodo ideal para a crianca fazer a
coleta, que anteriormente era feito entre o terceiro e sétimo dia, agora era entre o
terceiro e quinto dia por conta da doenca de fibrose cistica. Iniciando o debate o
conselheiro Romero parabenizou a apresentagdo. Observou que o assunto raga e cor
eram pouco abordados. Sugeriu capacitacao de cirurgiao dentista para atender as
pessoas com doenca falciforme. O representante do Movimento Popular dos
Trabalhadores Cristaos de Pernambuco, Sr. Adson José da Silva observou a
importancia de transformar a educacao desde a atencao bdsica, para se ter uma
melhoria da politica e inclusdao da populacdao negra. Conselheiro Diego Pessoa
perguntou se havia possibilidade de se ter um recorte informativo do quantitativo de
jovens negros que sao discriminados pela violéncia policial. Conselheiro Francisco
perguntou além de Serra talhada, quando estava previsto os encontros regionais
dentro do planejamento para a populacdo negra. A Representante da Associacao
Pernambucana dos Portadores de Anemias Hereditarias, Sra. Maria do Carmo
destacou a desassisténcias as pessoas portadoras da anemia falciforme por falta da
implementacao das politicas. Em resposta a Sra. Miranete esclareceu que estavam se
adequando e qualificando para que os profissionais de saude tivessem condicoes e
conhecimento para atenderem aqueles portadores da doenca falciforme. Em relacao
a importancia da saude bucal em portadores da doenca, disse que dentro da
programacao da web conferéncia o tema seria saude bucal na doenca falciforme.
Acrescentou que iria mandar a programacao da Web e da Tele conferéncia no
segundo semestre para o CES/PE. E que estdo trabalhando na perspectiva de incluir a
zona rural. Salientou a importancia da divulgacao da Lei 10. 639 que estabelece
obrigatério o ensino sobre Histéria e Cultura Afro-Brasileira. E que através do
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conhecimento as pessoas vao incorporando atitudes e mudando as suas posturas.
Disse que a responsabilidade da atencdo basica era do municipio com o apoio do
estado. Em relacdao a abordagem policial em relagao a juventude disse que tinha
desde o ano passado o perfil epidemiolégico onde identifica de que nasce, morre e
adoece a populagcao do estado de Pernambuco e que inclui a populacdao negra. E que
nao tem estudos da forma de abordagem. Informou que dentro da Secretaria de
Defesa Social foi instituido um GT Racismo onde trabalham a conduta policial. Ao
Conselheiro Francisco esclareceu que no planejamento demonstrado relata que em
sua area, na segunda regional, seria contemplada em outubro. Na sequéncia da
pauta, Posicionamento do CES-PE em relagao ao Ato Médico. A Conselheira Fatima
esclareceu que a Conselheira Marize havia mando um e-mail para o CES solicitando
um posicionamento em relacdao ao Ato Médico. O pleno deliberou enviar solicitacao a
Presidenta da Republica Federativa do Brasil, Senhora Dilma Rousseff para que ela
vete no Art.42 os incisos 12 e 32 do Projeto de Lei aprovado na Camara, conhecido
como Ato Médico, tendo em vista ser prejudicial as outras categorias; O pleno
deliberou divulgar os links dos abaixo-assinados virtuais referente ao Ato Médico no
site, facebook e twitter do CES/PE. Na continuidade, Politica de Ateng¢do a Saude da
Mulher. Apds saudacdes o Gerente da Politica de Atencdo a Saude da Mulher de
Pernambuco, Dr. Olimpio Moraes Filho apresentou sua equipe formada pela Dra.
Marta Rejane, responsavel pelo setor de Oncologia e a apoiadora do Ministério da
Saude, Sra. Renata. Em seguida relatou a missao de desenvolver, promover,
coordenar, avaliar e definir as diretrizes do Programa de Atencao Integral a Saude da
Mulher no Estado de Pernambuco, e demonstrou os programas e estratégias de
acao; planejamento reprodutivo; PHPN- programa de humanizagdao no pré-natal e
nascimento e rede cegonha; programa de combate a mortalidade materna;
programa de controle do cancer do colo do Utero e mama; PEPT- programa estadual
de parteiras tradicionais; programa de atencao a mulher em situacao de violéncia;
Programa Estadual de Assisténcia a Mulher em Situacao de Violéncia Doméstica e
Sexual, e o objetivo de Reduzir as repercussdes fisicas, emocionais, psiquicas e sociais
na mulher pernambucana, através da descentralizacao da assisténcia nos Hospitais
Regionais do Estado; acdes; planejamento reprodutivo; de cancer do colo do utero;
fortalecimento da rede para intensificacao das acdes de controle do cancer do colo
do utero; garantia de tratamento adequado e em tempo habil, das lesdes
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precursoras e do cancer; de cancer de mama; fortalecimento da rede para
intensificacao das agdes de controle do cancer de mama; garantia de acesso a toda a
linha do cuidado para o cancer de mama; programa estadual de parteiras
tradicionais; programa estadual de humanizagdo no pré-natal e nascimento;
programa mae coruja e rede cegonha; rede obstétrica e infantil; recurso da atencao
primaria — todos o0s municipios receberam recursos; parto e nascimento;
fortalecimento da rede obstétrica e neonatal; programa estadual de combate a
mortalidade materna; coordenacao estadual de sistemas de informacao da saude da
mulher; objetivos. Finalizando disse que buscavam uma rede de servicos para
atender uma demanda de mulheres informadas e motivadas. Em debate a
conselheira S6nia parabenizou a exposicao e questionou em que local era feito
exames preventivos da mama e do colo do uUtero, com tanta rapidez. E que o
resultado sé saia como mais de trinta dias. Perguntou também qual a maternidade
dentro daquele programa do estado que fazia a lagueadura, pois s6 conhecia na rede
municipal que era na Maternidade Bandeira Filho e Lessa de Andrade, através do
planejamento familiar, nas mulheres entre vinte e vinte cinco anos. Conselheira
Elzanira perguntou o local para os homens fazerem vasectomia, e esclarecimento em
relacdo ao Programa de parteira tradicional. E quais os hospitais contemplados na
rede cegonha. Informou que na maternidade do hospital Barao de Lucena nao havia
parto humanizado. Conselheira Fatima disse que foi contemplada com as falas
anteriores. Recomendou ser encaminhado para o Conselho o nome dos hospitais da
rede que fazem aquele trabalho. Disse que ha trés meses tinha feito o exame de
prevencao do cancer do colo do utero e da mama e até o momento ndao havia
recebido o resultado. Sra. Simone Ferreira, membro da Instituicdo Feminista SOS
Corpo, do Forum de Mulheres de Pernambuco, Conselheira do Municipal do Recife, e
do movimento de luta contra a AIDS observou que a saude da mulher ainda
continuava sendo analisada apenas no campo materno, via como um retrocesso.
Tendo em vista que havia inUmeras outras problematicas que afetavam a mulher.
Colocou ser importante saber qual o orcgamento das a¢des de maneira destrinchada e
qual o valor investido na saude da mulher e como se dava a articulagao das parcerias.
Disse que o numero de mulheres com AIDS era grande e que as mesmas sofriam
discriminacao no IMIP, deixando a desejar a salde da mulher. Finalizando perguntou
para Sra. Ana Renata como estava sendo vista aquelas mulheres dentro do Programa
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Mae Coruja e especificamente o da Cegonha. Conselheiro Luigi perguntou quais as
acdes para diminuir o indice de notificagcdes de violéncia contra as mulheres. E que
gostaria de entender melhor o Programa Estadual de Parteiras, se a mulher preferir
ter o parto fora do hospital que providéncias deveriam tomar. Respondendo aos
guestionamentos, Dr. Olimpio informou que eram varios os hospitais que faziam a
laqueadura tubaria, que poderia disponibilizar naquele mesmo momento, era sé
imprimir o arquivo. Acrescentou que toda mulher com duas cesarianas comprovadas
tinha direito por lei a fazer a lagueadura. Assim também por motivo de saide como,
por exemplo, hiper tensa cronica, diabética e outros. Observou que estavam vivendo
uma crise na saude da mulher no Brasil, e ndao s6 em Pernambuco. Mais que em 2014
tinha esperanca de uma melhora com a chegada do hospital da mulher e do CISAM.
Destacou que muitas acdes de parto normal eram de responsabilidade do municipio
gue nao assumia. Sra. Ana Renata esclareceu que a rede cegonha era uma estratégia,
um programa nacional, desenhado pelo Ministério da Saude, e de implantacdao nos
estados. Informou que o Ministério dispde verba de financiamento para todas as
maternidades que trabalham com alto risco. E que o objetivo do recurso era para
implantacao de praticas humanizadas ao parto. E que era bastante trabalhado e
cobrado a partir do recebimento do recurso, para se ter um modelo assistencial mais
humanizado e estimular o parto natural. Citou as maternidades do IMIP, do hospital
Bardao de Lucena, a do CISAM que estava suspenso mais que vai reabrir, na do
hospital Agamenon Magalhaes, no interior do hospital Jesus Nazareno, Dom Malam.
Acrescentou que tinham o compromisso de atender a todos os indicadores. Na
questdo do transporte esclareceu que nao existia nenhum informativo assegurando
que teria transporte para levar a mulher da sua comunidade para ser atendida na
maternidade. E o que a rede cegonha trazia em relacdo ao transporte seguro naquele
sentido, era que para se trabalhar a vinculacdo da gestante, a partir do pré-natal
seria necessario a mesma ja saber a maternidade ou servico que iria dar a luz, e ndo
tendo vaga naquele momento a mesma seria transferida através de um transporte
daguela unidade. Disse que no inicio do programa existia um tépico chamado auxilio
deslocamento, para ser usado durante o pré-natal e na hora do parto, porém que
ndao durou um més. E que o recurso foi avaliado pelo judicidrio do Ministério da
Saude, verificando que era inconstitucional e imediatamente suspenso. Em relacao a
questdao do HIV na rede cegonha, informou que existiam investimentos para novos
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exames do pré-natal chamado de teste rdpido de sifilis e HIV, e que o recurso nao
eram repassado para o gestor da maternidade e sim para o municipio. Acrescentou
ainda que tivesse sido pactuado com a CIB- Comissao Intergestores Bipartite, que no
primeiro momento seria implantado em trinta por cento das unidades de cada
municipio, e o estado se comprometia em implantar e capacitar os profissionais
ainda naquele ano. Até o momento tinham capacitados quatrocentos profissionais,
restavam apenas trés regioes. Dr. Olimpio esclareceu em relacdo a vasectomia que
era feito pelo IMIP, Barao de Lucena e Getulio Vargas. E que os critérios eram os
mesmos que o da mulher, tendo idade acima de vinte e cinco anos e minimo de dois
filhos. Sra. Marcia, que responde pelo programa de cancer de colo do utero do
estado, observou a importancia da capacitacao, o atendimento humano que era além
da capacidade técnica. Informou que o exame preventivo fazia parte do elenco de
procedimentos da atencdo basica de saude, responsabilidade municipal de ter infra-
estrutura adequada e profissional para fazerem os exames. Disse que foi feito
capacitacdo em cem por cento dos profissionais da rede basica de todos os
municipios sendo noventa por cento enfermeiras. Observou que agora apds ser
colhido o exame, a lamina era encaminhada para os laboratérios regionais e o
resultado saia em quinze dias. Acrescentou que o exame de mamografia também era
feito pela rede basica, e que hoje sobrava marcacao porque as mulheres ndo estavam
procurando fazer o exame. Finalizando Sra. Lilian informou que o programa de
parteiras foi implantado pelo Ministério da Saude. Que em Pernambuco tinha cerca
de cento e trinta municipios com parteiras da comunidade e que as mulheres
conheciam. E que o diagndstico do estado era de 860 parteiras. Prestagao de Contas
das Comissdoes de Trabalho do CES/PE: Na apresentacdo da Comissdo de
Comunicagao Social e Imprensa, o Conselheiro Francisco Barbosa apds apresentar os
membros da comissdao, composta por ele e pelo Conselheiro Pablo Romero, José
Marcos, Laércio Vicente e Manoel de Souza esclareceu que estavam dando
continuidade ao trabalho iniciado pelo ex-Conselheiro Ribeiro na implantacdao do
Jornal do CES/PE e que havia possibilitado alguns avancos em relagdo a comunicagdo
social do Conselho. E que a primeira providéncia da Comissao tinha sido a revisao da
edicdo de junho e ja estava editado com noticias referentes ao més de marco; eleicao
do coordenador — José Francisco Barbosa; revisao do Jornal do CES (edicao de junho);
alteracdao do cronograma das Oficinas de Comunicag¢ao e cracha dos conselheiros e
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conselheiras. Apresentou o modelo do novo crachd e em seguida o cronograma
inicial das oficinas de comunicag¢ao. | Oficina de Comunicagcao — |, Il, lll Geres:
Realizada em treze e catorze de maio; Il Oficina de Comunicagcao — IV, V e VI Geres:
trinta e trinta e um de julho; Il Oficina de Comunicag¢ao — VII, VIl e IX Geres: vinte e
nove e trinta de Agosto; IV Oficina de Comunicacao- X, Xl e Xll Geres — um e dois de
Outubro; restante dos participantes por oficina: quarenta e o total de participantes:
cento e vinte. O cronograma atualizado, | Oficina de Comunicac¢ao — |, I, Ill GERES -
Realizada em treze e catorze de maio; Il Oficina de Comunicacao — IV, V, VI e
VIIGERES — vinte e nove e trinta de Agosto; Il Oficina de Comunicagao- VIII, IX, X, Xl e
XIl GERES — um e dois de Outubro; Participantes por oficina restante: cinglienta e
total de participantes: cem. Em relacdo aos equipamentos relatou: Camera
Fotografica; registro fotografico e filmagem que possibilitara a transmissao do pleno
em tempo real pela internet quando ligada a um notebook, e das atividades
realizadas pelo CES, tais como seminarios, pleno e oficinas, com as especificacdes
técnicas: Pixels Efetivos: 16.1 milhdes, Midia de Armazenamento: Cartao de memoria
SD, Video: Full HD: 1920px1080p/30 qps, Formato de arquivo de dudio: AAC estéreo,
Preco médio do mercado: RS 800— 1.200. O Conselheiro Pablo acrescentou que a
camara além de fotografar e filmar, também tinha um dispositivo habilitado para wi-
fi. A Conselheira Fatima perguntou se havia possibilidade de publicar a foto dos
novos integrantes do pleno, planejamento, reunides das comissdes e as acgoes.
Conselheiro sugeriu uma revisdo na logomarca do CES/PE porque a imagem do
estado de Pernambuco estava cortado ao meio, e na sua visao deveria mostrar em
sua totalidade. Conselheiro Ubirajara perguntou se outros equipamentos, como o
notebook poderiam ser socializados para dar suporte as comissdes. Conselheira
Elazanira perguntou se a Assessora de Comunicacdo do Conselho poderia
acompanhar as Comissoes nas fiscalizacdes das visitas aos hospitais. O representante
do Movimento de Trabalhadores Cristdos de Pernambuco- MTC, Sr. Adson Silva
observou que o jornal ndao deveria ser utilizado como um mural, e sim para
informacdo das acdes das politicas de saude. Em resposta o Conselheiro Francisco
esclareceu aos questionamento, informando que o jornal ja estava pronto e apenas
fizeram a correcao, e que apesar de ter sido publicado com atraso constava o registro
das acdes. Lembrou que todas as informacdes novas e executadas estavam
atualizadas no site do conselho. Em relagao a solicitagdo da Conselheira Elzanira
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informou que havendo uma programacdo e a Assessora de imprensa estando
disponivel poderia acompanhar a Comissao em suas visitas. Assim como o uso do
equipamento de notebook como suporte nas atividades das comissdes. Concordou
com a observacdao do representante do MTC, Sr. Adson em publicar as matérias
informativas que atendam aos interesses da populacdao, ndao registrando apenas as
atividades do Conselho. Finalizou informando que comissao se reunia na segunda
feira no hordrio das catorze horas, e que era aberta para quem quisesse participar. O
Conselheiro Diego observou que seria interessante encaminhar recomendacgao para
compra da maquina fotografica pela gestao. Na prestacao da delegacdo participante
do VIl Férum de Conselhos de Saude Estaduais e Municipais das Capitais do Norte e
Nordeste/Aracaju — SE, a Conselheira Fatima informou o nome dos Conselheiros
participantes: Antonia Veloso Vieira; lvonete Maria Batista; Jdsimo Bartolomeu dos
Santos; Manoel Rocha; Ubirajara Alves de Lima; Veronica Maria Ribeiro e a mesma,
Maria de Fatima Menezes. A equipe técnica: Suzana Assis (Secretaria Executiva do
CES/PE); Renata Lima Barbosa (Assessora Técnica) e Clodoaldo de Souza Cavalcante
Neto (Coordenador Técnico). Apresentou os eixos tematicos e grupos de trabalho:
Eixo 1 — controle social em defesa do SUS; eixo 2 — financiamento com énfase no
saude + 10; eixo 3 — lei complementar 141/12, decreto n? 7508, resolucdo do CNI n®
453/12; eixo 4 — educacdo permanente. No Eixo/GT 1 — controle social em defesa
do SUS, as questdes norteadas foram: Carater e dinamica do Férum e qual é a
agenda Politica do Férum; criar um fluxo e encaminhamento dos resultados dos
trabalhos nos estados e no conselho nacional de salde; autonomia politica e
Financeira do Forum; o que fazer na IV Conferéncia do Trabalhador de Saude e na XV
Nacional da Saude; o que fazer para ampliar e fortalecer a articulagao entre Conselho
Nacional de Saude, Conselhos Estaduais de Saude e Féruns; agendar na pauta
ordinaria do Conselho Nacional de Saude as demandas e resultados dos féruns. No
eixo /GT 2 — Financiamento com énfase em saude + 10 as propostas: Construgdo de
Pacto Federativo; distribuicdo da participacao dos royaltes de petréleo e das grandes
mineradoras para saude; efetivacdao do Cartao SUS; construcdo de uma Lei de
Responsabilidade Sanitaria; diretrizes de educagao permanente gerenciadas pelos
CES; definicdao de uma rubrica especifica para educacdao permanente no SUS; mais
eficiéncia nas auditorias do SUS; retomar o movimento saude + 10 através da
construcao de atividades nos segmentos engajando outros atores; que todos estados
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encaminhem representacdo para o Dia “D” de Mobilizagdo em Brasilia, dia 10/07/13;
fortalecimento da Participacdo Popular. No Eixo/GT 3 — LEI 141/12, Decreto N2 7508,
Resolucdo do CNS N2 453/12 as propostas: Que as Regides de saude sejam discutidas
e definidas nos CMS e CES antes das pactuagdes; que seja apresentado aos CMS e
CES o perfil epidemioldgico das Regides de Saude para definicdes das acdes de saude
paritarias; que os COAP antes de serem assinados pelos gestores sejam apreciados
pelos respectivos conselhos de saude; criar instrumentos e divulgagao do RENAME
(6rtoses e proteses e medicamentos). Eixo 4 — Educagdao Permanente no SUS as
propostas: Retomada do Forum Nacional de Educacdo Permanente e sua
descentralizacao de Brasilia para os estados e nos municipios. Educacdao permanente;
Proposta para que a Educacdo Permanente tenha muitos materiais de audiovisual
que evidenciam a importancia de participar do Controle Social, suas conquistas, além
dos limites que este mecanismo de participacdo democrdtica vem pautando no
sistema para moralizar e nortea-lo. Esses materiais tinham que ter linguagem
acessivel com base nos preceitos de Educacdao Popular; Reunir todos os Movimentos
Sociais, todos os Conselhos (Estaduais, Municipais, Locais) e realizar um curso
profundo acerca do que vem a ser a Educagdo Permanente para que se possa
trabalhar e levar o aprendizado para além do mandato, para que possam atuar em
outros espacos com maior propriedade sobre o SUS e, assim sendo, possibilite-lhes
atuar na formacdo e divulgacdo do Sistema de Saude nos espagos que porventura
venham ocupar; maiores recursos financeiros para a Educagdao Permanente e
consideracao desta politica como um dos mais importantes eixos de estruturacao do
Controle Social e, consequentemente, do SUS. Ademais, que exista uma politica de
formacao que contemplem equiparadamente as diversas categorias profissionais que
constituem o SUS; disseminacdao da Educacdo Permanente em conjunto com a
Educacao Popular para os municipios do interior, impreterivelmente, bem como para
as diversas instituicdes existentes como forma de inseri-las nos debates do Controle
Social; capacitar jovens para possibilitar seu ingresso no controle social com vistas ao
rejuvenescimento do Controle Social; proposta: Cada Estado construa seu projeto de
Educacao Permanente e envie ao Ministério com o objetivo de criar um Plano
Nacional através de captacdo de recursos; cada estado tem um recurso que recebe
do DATASUS e poderia ser revisto; que sejam ampliados os recursos destinados pelo
DATASUS aos Estados e que estes possam redimensiona-lo para Educacao
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Permanente; Comunicacdao como formac¢ao. Comunicag¢ao voltada para Educacgao
Permanente; trabalhar a politica de Educacao Permanente a partir de uma
perspectiva intersetorial; criacdo de bibliotecas € imprescindivel. A Conselheira
homenageada patrimdénio do SUS e Coordenadora do grupo: Maria de Fatima
Menezes. Na reunido com os coordenadores (as) de grupo foram colocadas as
consideracdes: Avaliacao preliminar do evento; Importancia da construcdao de agenda
politica; proposta de Foruns alternados por regiao, sendo 01 por ano, apds realizacao
na regidao norte e nordeste, reunir novamente as regides (sendo s6 em 2015); criacao
de um Grupo de Trabalho Permanente. Os pontos positivos foram: Carro extra para o
resgate no retorno da viagem; Intervencdo do CES/PE durante os debates e trabalho
de grupo; Unido da equipe (conselheiros e equipe técnica); Iniciativa da entrega de
material e credenciamento através dos/as coordenadores/as de grupo; organizacdo
do evento, bem como a receptividade; estabelecimento de critérios para indicacao
do (a) conselheiro (a) homenageado “Patrimonio do SUS”. Os pontos negativos e
dificuldades encontradas: Grupos de trabalho no Uultimo dia; metodologia de
distribuicao dos trabalhos de grupo; definicdo de papéis junto as delegacdes
municipal e estadual quando em eventos que participem a capital e o Estado; falta de
devolutiva ao CES/PE quando das representacGes externas em eventos, ndo havendo
socializacdao dos encaminhamentos; retorno da viagem via terrestre. Finalizando
apresentou as seguintes propostas para encaminhamentos: providenciar uma
lembranga para homenagear convidados em evento promovidos e com participacao
do CES/PE; haver menos painéis expositivos e mais tem para as discussdes nos
grupos de trabalho; enviar oficio parabenizando a acolhida pelo CES-SE; garantir em
viagens de longa distancia um transporte que ofereca acessibilidade e
confortabilidade; garantir a participacdo do CES/PE até o término dos eventos, ainda
que o retorno seja no dia seguinte. Na sequéncia Indicagdao de Conselheiros (as) para
representagoes externas: O pleno deliberou aprovada a indicacao do Conselheiro
Wilson Texeira da Silva Aradjo para compor o Conselho Universitario da UPE,
enquanto representacdo do CES/PE; O pleno deliberou aprovada a indicacdo do
Conselheiro Luigi Deivson dos Santos para compor mesa na 112 Conferéncia
Municipal de Saude de Camaragibe; O pleno deliberou aprovada a indicacdo da
Conselheira Elzanira da Silva (titular) e do Conselheiro Klébson José de Lima
(suplente) para compor o Grupo de Trabalho do Programa de Inclusdo Digital —
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458 GTPID; O pleno deliberou encaminhar oficio ao Ministério da Saude/Secretaria de
459 Gestao Estratégica e Participativa, solicitando esclarecimentos quanto a formatacao
460 do material utilizado no Programa de Inclusao Digital — PID, se o0 mesmo garante
461 acessibilidade a pessoas com deficiéncia; O pleno deliberou aprovada a indicagao do
462 Conselheiro Luigi Deivson dos Santos (interino) para compor a Comissdao de
463 Intergestores Bipartite — CIB; O pleno deliberou convidar para o préximo pleno a
464 Secretaria da Comissdo de Intergestores Bipartite — CIB, para mais informacgdes sobre
465 o funcionamento da CIB, bem como suas atribuicbes e o papel de cada
466 representante, ao exemplo do CES/PE nesse assento; O pleno deliberou os (as)
467 conselheiros (as) Klébson José de Lima, Adriano Martins Dantas, Elizabeth
468 Cavalcanti Jales e Jassimo Bartolomeu dos Santos para compor o Grupo de Trabalho
469 que acompanhara o Desenvolvimento da Politica de Gestdao do Trabalho e Educac¢ao
470 em Salde no Ambito do Estado; O pleno referenda a indicacdo do Conselheiro
471 Domicio Aurélio de Sa para compor a mesa de abertura dos Pré — Congressos da
472 ABRASCO, em Recife; O pleno deliberou os conselheiros Domicio Aurélio de S3,
473 Romero Marcio Nogueira Dias, Ubirajara Alves de Lima; José Marcos da Silva para
474  participarem do Il Congresso Brasileiro de Politica, Planejamento e Gestdao de 01 a 03
475 de Outubro/13, Belo Horizonte, (ABRASCO). Seguindo Capacitacdes: Programa de
476 Inclusao Digital — PID. Capacitacdo em Informdatica basica para conselheiros/as
477 estaduais, propostas: 30 e 31/07/2013, 29 e 30/08/2013, 01 e 02/10/2013.
478 Capacitacdo em informatica bdsica para Conselhos Municipais, sendo 03
479 conselheiros/as por CMS. As atividades serdo realizadas no DATASUS, no periodo de
480 02 dias, e custos com deslocamento e alimentacao serao por parte do Conselho de
481 origem. Ao CES competia articular os cursos junto ao DATASUS, entanto a¢dao do
482 PID/PE, com inicio programado para o més de agosto, com os CMS'S da Regido
483 Metropolitana;12 Turma (18 vagas): 14 e 15/08/13 - Recife, Olinda, Fernando de
484 Noronha, Cabo de Santo Agostinho, Camaragibe e Itamaraca;22 turma (18 vagas): 21
485 e 22/08/13 - Aracoiaba, Amaraji, Brejdo, Gameleira, lbirajuba e Itaiba;No caso de
486 haver preenchimento das vagas, as mesmas serdo remanejadas para os/as
487 conselheiros/as do CES/PE. O pleno deliberou aprovada a indicacdo da Conselheira
488 Elzanira da Silva (titular) e do Conselheiro Klébson José de Lima (suplente) e Adriano
489 Martins Dantas para compor o Grupo de Trabalho do Programa de Inclusao Digital —
490 GTPID; O pleno deliberou encaminhar oficio ao Ministério da Saude/Secretaria de
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Gestdo Estratégica e Participativa, solicitando esclarecimentos quanto a formatacao
do material utilizado no Programa de Inclusdao Digital — PID, se o mesmo garante
acessibilidade a pessoas com deficiéncia. Orcamento e Finangas: Curso de
capacitacdo para novos membros de conselhos em parceira TCE-PE, Mddulo Basico
dias 15 e 16 de agosto, de 8h as 12h e 13h30 as 17h e Mddulo de Orcamento dias 24
e 25 de setembro de 2013, (o CES-PE arcaria com o local (auditério) para o médulo e
fornecer alimentacao). A mesa esclareceu que o Assessor de Orcamento e Finangas
do CES/PE, Sr. Raimundo Neto conseguiu através do TCE — Tribunal de Contas do
Estado mais um modulo para capacitacao dos conselhos e sem custo. O Sr. Raimundo
Neto acrescentou que o curso ja tinha sido feito o ano anterior em dois maddulos.
Informou que o primeiro se refere a gestdao publica e o segundo a orcamento e
financgas. Parceria: escola de contas publicas e TCE-PE, a data: 15 e 16/08/2013. No
hordrio das oito as dezessete horas, o conselho teria que disponibilizar um auditério
e a alimentacdao para os conselheiros. O tribunal fornece os professores e o
certificado na conclusdo do curso. Observou que o auditdrio ja tinha sido cedido pelo
SINDSPREV/PE - Sindicato dos Trabalhadores Publicos Federais da Saude e
Previdéncia Social do Estado de Pernambuco. Enfatizou que para o curso acontecer
teria que ser preenchida no minimo trinta vagas, e também a questdo do horario em
gue o tribunal era bastante rigoroso. Conteudo programatico: 1. Nog¢des sobre
administracao publica; o estado brasileiro; politicas publicas; orcamento publico;
responsabilidades dos gestores na execucdao do orcamento; processamento da
despesa publica; licitacdo; gastos com saude; gastos com educacdao; FUNDEB.
2. Instrumentos de controle da administracdo publica; Controles técnicos; Tribunal de
contas; Ministério publico; camara de vereadores; controle interno; controle social;
conselhos municipais e estaduais; nogdes sobre os principais conselheiros; saude;
assisténcia social; Educacdao — FUNDEB; 3. Da crianca e do adolescente; Conselho
tutelar; Forma de atuacdao dos conselheiros; Responsabilidades dos conselheiros. O
pleno deliberou que a data limite para preenchimento das trinta vagas para o Curso
de capacitacdo para novos membros de conselhos em parceira TCE-PE, Mddulo
Basico dias 15 e 16 de agosto, de 8h as 12h e 13h30 as 17h e Mddulo de Orgcamento
dias 24 e 25 de setembro de 2013, (o CES-PE arcaria com o local (auditério) para o
maodulo e fornecer alimentacao), serd dia 19 de julho de 2013, e ndo preenchendo na
sua totalidade o Conselho cedera para os Conselhos Municipais da Regido
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524 Metropolitana. Eventos: O pleno entendeu nao deliberar indicacao para
525 representacdo do CES/PE no VI Simpdsio Brasileiro de Vigilancia Sanitaria/ |lI
526 Simpdsio Pan — Americano de Vigilancia Sanitaria, de 27 a 30 de Outubro em Porto
527 Alegre, (SIMBRAVISA); O pleno deliberou aprovada a indicacdo da Conselheira
528 Elzanira da Silva para contemplar o Convite do Departamento de Gestao e da
529 Regulacdao do Trabalho em Saude — DEGERTS e a Mesa Nacional de Negociacao
530 Permanente do SUS para o Semindrio Regional sobre a Democratizacao das Relacdes
531 de Trabalho no SUS, dias 30 e 31 de Julho de 2013 em Recife — PE Local a ser
532 informado posteriormente; O pleno deliberou os (as) conselheiros (as) do segmento
533  USUARIO: Elzanira da Silva e Maria de Fatima Menezes da Silva e do segmento
534 trabalhador: Ivonete Maria Batista e Luigi Deivson dos Santos para participarem do
535 VI Congresso Brasileiro de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude, dias 13 e 17 de
536 novembro de 2013 no Campus da Universidade Estadual do Rio de Janeiro; O pleno
537 deliberou aprovada a indicagdo do Conselheiro Jair Brandao de Moura Filho na
538 qualidade de titular, e dado impedimento fica como suplente o Conselheiro
539 Claudemir José Soares Santos para participar do Il Seminario de Boas Praticas no
540 Controle da Tuberculose e Enfrentamento das Vulnerabilidades e Confecgdes junto a
541 Populagao em Situacao de Rua, dias 18 e 19 de setembro de 2013 em Brasilia- DF. O
542 Conselheiro Luigi esclareceu que atualmente a Comissdo de Saude Mental ndao estava
543 formada, e para a formacao seriam necessarios no minimo quatro Conselheiros. O
544  pleno deliberou a composicao da Comissao Intersetorial de Saude Mental, sendo
545 constituida pelos (as) conselheiros (as): Valderlene Guimardes, Luigi Davson,
546 Claudemir Soares e Sonia Pinto; O pleno acata a insercao da Conselheira SO6nia Pinto
547 na Comissdao Executiva e de Andlise e Orcamento. Informes: O pleno deliberou
548 aprovada a indicacdo da Secretdria Executiva do CES/PE, Sra. Suzana Assis para
549 participar do Encontro de Secretarias Executivas dos Conselhos Estaduais e Conselhos
550 Municipais de Saude das Capitais (14 e 15 de agosto, despesas custeadas pelo
551 Conselho Nacional de Saude Brasilia — DF); O pleno deliberou aprovada a data 29 de
552 julho de 2013 para realizacdo do pleno extraordinario do CES/PE que trard como
553 pauta a aprovacdo da Reformulacao da Lei do Conselho. A mesa esclareceu que nao
554 houve entrega de tickt no intervalo da reunidao do pleno, para o almog¢o do dia,
555 porque o mesmo foi servido na sede do CES/PE em forma de Buffet. E por nada mais
556 havendo a tratar a Coordenacao da mesa, as dezessete horas e quinze minutos, deu
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557 por encerrada a 4272 Reunido Ordinaria do CES/PE. A presente foi lavrada por
558 mim, Anary de Paiva Souza, Relatora do CES/PE. Recife, dez de
559 julho de dois mil e treze. Frequéncia dos presentes em anexo.
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