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v Federagao Nacional dos Farmacéuticos

ENCONTRO ESTADUAL DE FARMACEUTICOS PREPARATORIO PARA A
152 CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE

RELATORIO FINAL — OFICINA CEARA

Informagdes gerais

Estado

Ceard

Organizadores (sindicato e
outras entidades locais
organizadoras)

Sindicato dos Farmacéuticos do Estado do Ceard

Local de realizagdo do Encontro

Auditorio do Bloco A — Universidade de Fortaleza —
UNIFOR — Av. Washington Soares, 1321 Bairro: Edson
Queiroz — Fortaleza-CE

Cidades dos inscritos (informagdo
obtida na planilha de inscritos)

Fortaleza, Banabuiu, Carnaubal, Rio Branco, Tiangua,
Quixadd, Caucaia, Ocara, Ubajara, Mombaca,
Quixeramobim, Eusébio, Limoeiro do Norte.

Ndmero de participantes

32 participantes

Integrantes da mesa final do
evento (incluir nome completo e
entidade)

Fernanda Manzini (Escola Nacional  dos
Farmacéuticos), Lavinia Salete Magalhdes (Sindicato
dos Farmacéuticos do Estado do Ceard), Expedito
Rogildo Carlos (Coordenacdo do Curso de Farmacia
da Universidade de Fortaleza — UNIFOR), Grazielly
Oliveira Inacio Rodrigues (Relatoria).

Indicadores mais eleitos por Eixo

Eixo Numero do indicador Pontuacdo do indicador
EIXO AZUL 13 25
EIXO VERMELHO 15e17 11
EIXO PRETO 29 17
EIXO VERDE 39 29
41 20
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Propostas/a¢des encaminhadas de cada um dos eixos:

EIXO AZUL

82 Congresso da Fenafar — Eixo Conjuntura

152 CNS — Eixo VII - Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo no SUS / Eixo VIII - Reformas
Democraticas e Populares do Estado

Oficina PNAF — Eixo 5 — Desenvolvimento cientifico e tecnolégico

Acdes encaminhadas do Eixo Azul:

- Mudangas de politicas publicas, aumento de recursos e abertura de canais de
financiamentos.

- Reindustrializacdo no Brasil, repensando na distribuicdo destas indUstrias no pais,
implantando-as em locais estratégicos, com elevada biodiversidade.

- Maior integracdo ministerial.

- Qualificar a mao de obra.

- Incentivo de migracao de mao de obra especializada.

- Redistribuicdo de recursos.

- Utilizar recursos oriundos da industria do vicio (bebidas, tabaco) e taxacdo das grandes
riquezas, repassando recursos o incremento do Sistema Unico de Saude.

- Parcerias publicas e privadas, tendo as unidades formadoras, universidades, como local
de inicio.

- Revisdo da Lei de Patentes; possibilitando a quebra de patentes de medicamentos,
tidos como essenciais e ou estratégicos.

- Investimentos na producdo de medicamentos genéricos para aquelas doencas
negligenciadas, como também incentivo a produgdo em laboratérios oficiais.

- Incentivar as pesquisas, para que os medicamentos possam chegar ao consumidor em
potencial, os pacientes.

- Viabilizagdo das pesquisas voltadas para as necessidades da populacdo, tornando-as
um produto para a sociedade.

EIXO VERMELHO

82 Congresso da Fenafar — Eixo Trabalho e Educagao; Organizagao Sindical

152 CNS — Eixo Il - Participacdo Social / Eixo Ill - Valorizagdo do Trabalho e da Educagdo em
Salde / Eixo VI - Informagao, Educagdo e Politica de Comunicagdo do SUS

Oficina PNAF — Eixo 2 — Recursos humanos no SUS

Acdes encaminhadas do Eixo Vermelho:

- Reforgar o papel do profissional junto a sociedade.

- Promover ac¢Ges que fortalecam a unido entre os profissionais.

- Valorizacdo farmacéutica e de outros profissionais da salde junto a sociedade e aos
gestores.

- Investimento na capacitacdo profissional.

- Plano de cargo, carreiras e salarios para os profissionais da saude.

- Reforgar a realizacdo de concursos publicos com estabilidade, rendimentos adequados
e carga horaria decente.
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- Nortear as discussGes da Conferéncia Nacional de Saude, adotando as 10 dimensdes
do Trabalho Decente, normatizadas pela Organizagao Internacional do Trabalho (OIT):
1 - Oportunidade de Emprego;

2 -Rendimentos Dignos e Trabalho Produtivo;

3 - Jornada de Trabalho Decente;

4 - Conciliacdo entre trabalho, vida pessoal e familia;

5 - Trabalho Degradante a ser abolido;

6 - Estabilidade e Seguranca do Trabalho;

7 - lgualdade de oportunidade de emprego e de tratamento no emprego;

8 - Ambiente de trabalho seguro;

9 - Seguridade social;

10 - Dialogo social e representacdo de trabalhadores e de empregadores.

- Apoiar ao Projeto de Lei do Deputado Benjamin Maranhdo n2 1699/15 (Altera a Lei n®
8.080/1990, para estabelecer parametros aplicaveis a gestdo de recursos humanos no
ambito de instituicdes integradas ao SUS, e dd outras providéncias.), em defesa de uma
carreira de Estado no SUS.

- Estimular o trabalho multiprofissional desde a formacao.

- Melhorar as condi¢des de trabalho com incentivo/apoio para a infraestrutura dos
servicos de saude.

- Promover a discussao da cidadania entre os profissionais.

- Lutar contra o PL n2 4330/2004 (atual PLC n? 30/2015 em tramitacdo no Senado), que libera
a terceirizacdo em todos os ramos de atividades.

- Promover a discussao da formacao conjunta com os outros profissionais da saude.
- Promover ac¢Ges pelos sindicatos a fim de se obter a valorizacdo e aproximacdo dos
profissionais e sociedade.

EIXO PRETO

82 Congresso da Fenafar — Eixo Salude e Assisténcia Farmacéutica

152 CNS — Eixo | - Direito a Saude, Garantia de Acesso e Atengao de Qualidade
Oficina PNAF — Eixo 1 — Universalidade do acesso a saude no SUS

Descreva aqui as a¢gdes encaminhadas do Eixo Preto:

- Conscientizacdo da populagdo sobre a multidisciplinaridade da satde.

- Trabalhar a valorizacdo multiprofissional.

- Necessidade de fortalecimento e destinagdo de recursos a atencdo primaria em saude,
com equipe adequada e qualificada.

- Necessidade de melhorar a capacitacdo da atuacdo dos profissionais;

- Regulamentar a Lei n2 13021/14 que transforma a farmacia num estabelecimento de
saude e define os servicos farmacéuticos e garantir que nas farmdcias os profissionais
estejam presentes de fato.

- Implantacdo das redes de atencdo a saude.

- Promover uma maior integracdo da Assisténcia Farmacéutica com as outras areas
técnicas da saude.
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- Promover uma maior participa¢do dos profissionais nas discussdes de politicas publicas
de saude, como Conselhos de Saude, CONASS, CONASEMS, CIB, CIR e outras comissoes.
- Garantir a efetiva implementacdo da assisténcia farmacéutica no SUS, no acesso aos
medicamentos a oferta de servicos.

- Estimular estratégias de Promocdo do Uso Correto e Seguro dos Medicamentos.

- Fortalecer a necessidade de ter gestores com conhecimento sobre Assisténcia
Farmacéutica.

- Fortalecer as relagGes do papel farmacéutico dentro da Assisténcia Farmacéutica.

- Fortalecer a politicas relacionadas ao cuidado com a saude.

- Estruturar documentos que falem do papel do farmacéutico na assisténcia
farmacéutica.

EIXO VERDE

82 Congresso da Fenafar — Eixo Saude e Assisténcia Farmacéutica
152 CNS — Eixo IV - Financiamento do SUS e Relag¢ao Publico-Privado
Oficina PNAF — Eixo 3 — Financiamento da Assisténcia Farmacéutica

Acdes encaminhadas do Eixo Verde:

- Necessaria maior cobranca dos érgdos de controle dos Estados e Municipios, além dos
usuarios.

- Promover maior interacdo entre tribunais de contas e os conselhos de saude para a
fiscalizacdo e gestdo de recursos publicos.

- Controle de contas publicas.

- Criar mecanismos para prestacdo das contas publicas.

- Qualificar melhor os conselhos Estaduais e Municipais de Saude.

- Despartidarizar a saude.

- Ampliar parcerias publicas e privadas no setor da saude utilizando capital nacional.

- Apoiar Projeto de Lei de Iniciativa Popular n2 321/2014 (Saude +10), que determina a
destinacdo de 10% das receitas correntes brutas da Unido para o financiamento do SUS.
- Aprovar os financiamentos publicos de campanha como ferramenta de diminuicdo da
corrupgao.

- Elaboracdo de medidas de transparéncia para financiamentos de campanha que
impossibilitem financiamentos por empresas privadas.

- Elaborar critérios de conduta moral e responsabilizacdo civil e criminal para assumir
cargos de gestao.

82 Congresso da Fenafar — Eixo Salde e Assisténcia Farmacéutica
152 CNS - Eixo V - Gestdo do SUS e Modelos de Atengao a Saude
Oficina PNAF — Eixo 4 — Gestdo da Assisténcia Farmacéutica

Descreva aqui as acBes encaminhadas do Eixo Amarelo:
- Necessidade de gestores qualificados.
- Levantar essa tematica na Conferéncia de Nacional de Saude.
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- Qualificar os concursos publicos, utilizando como requisitos de sele¢ao baseados na
experiéncia.

- Reestruturar o servigo de assisténcia farmacéutica, tomando como base o cuidado com
a saude, ndo apenas o acesso a0 medicamento.

- Valorizar os programas ja inseridos na atencdo primaria, dando énfase ao cuidado, com
programas como a atencao farmacéutica.

- Ampliar o acesso a programas de educacdo e a recursos ja existentes dentro da
assisténcia farmacéutica, ndo so aos farmacéuticos, mas aos demais profissionais.

- Os recursos destinados a salde devem ser ampliados para a estruturacdo da assisténcia
farmacéutica.

- Necessidade de uma discussdo sobre os cargos comissionados nas areas técnicas.

- Necessidade de um gestor de carreira que possa assumir de fato a saude dos Estados
e Municipios.

- Fortalecer aimagem do SUS como um sistema de exceléncia para o Pais, como também
lutar contra projetos de leis que tentem destruir esse sistema, como a PL que apoia a
disponibilizacdo de plano de saude privado aos trabalhadores rurais e urbanos.

- Reforcar o modelo de saude centrado ao cuido da salde, de maneira qualificada e ndo
somente a dispensacdo de medicamentos como funciona atualmente, tendo a atencdo
Farmacéutica, como forma de disponibilizar servico de qualidade aos usuarios.

Informagdes gerais (Insira aqui informacgdes relevantes sobre o Encontro que ndo foram
relatadas nos demais campos do relatério)

Aprovacdo das MocGes N2 01 e Mocdo N2 02 (em anexo)
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MOGAO DE REPUDIO N2 01, 19 DE JUNHO DE 2015

O Plenario do Encontro Estadual de Farmacéuticos Preparatérios a 152 CNS, realizado em
Fortaleza/CE, no dia 19 de junho de 2015, faz suas consideracdes ao PLS 284 de 2015, de
autoria do Senador Romero Juca, que altera a Lei n2 5991/1973, permitindo a venda de
medicamento isentos de prescricdo (MIPS) em minimercados e correlatos:

Considerando que a saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado
prover as condicoes indispensaveis ao seu pleno exercicio, conforme prevé o art. 196 da
Constituicao Federal de 1988;

Considerando que é dever do Estado garantir a saude, por meio da formulacdo e execucao
de politicas econdmicas e sociais que visem a redugao de riscos de doencas e de outros
agravos, bem como o estabelecimento de condi¢des que assegurem acesso universal e
igualitdrio as acOes e aos servicos de saude para a sua promoc¢ao, protecdo e recuperacao;
Considerando o que estabelece a Lei n? 8.080, de 19 de setembro de 1990, no seu art. 69,
I, d, que inclui no campo de atuac¢do do Sistema Unico de Satude (SUS): a execucdo de acdes
de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica;

Considerando o Decreto n2 85.878 de 07/04/1981 - Ambito Profissional do Farmacéutico -
gue estabelece normas para execugao da Lei n? 3.820, de 11 de novembro de 1960, sobre
o exercicio da profissdo de farmacéutico, e da outras providéncias;

Considerando o disposto na Resolugdo n? 468/2013, do Conselho Nacional de Saude,
segundo a qual, nas trés esferas de governo do SUS, deve ser garantido o direito de todas
as pessoas a assisténcia farmacéutica para o tratamento das doencas de modo resolutivo,
com a oferta de todos os medicamentos prescritos no SUS, drteses e prdteses, com
vigilancia do tratamento;

Considerando que para Organizacdo Mundial de Saude (OMS) o uso racional de
medicamentos prescinde, em primeiro lugar, que se estabeleca a necessidade do uso do
medicamento; a seguir, que se receite o medicamento apropriado, a melhor escolha, de

acordo com os ditames de eficacia e seguranca comprovados e aceitaveis;
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Considerando que a Organiza¢gdo Mundial de Saude indica o uso racional de medicamentos,
guando sdo apropriadamente receitados para pacientes de acordo com as suas condicdes
clinicas, em doses adequadas as suas necessidades individuais, por um periodo adequado
e a0 menor custo para si e para a comunidade;

Considerando que os requisitos para o uso racional de medicamentos sdao complexos e
envolvem inUmeras varidveis, sendo necessdrio contar com a participacdo de diversos
atores sociais como pacientes profissionais de saude, legisladores, formuladores de
politicas publicas, industria, comércio, governo;

Considerando as previsdes da Lei n.2 9.782, de 26 de janeiro de 1999, que define o Sistema
Nacional de Vigilancia Sanitaria, cria a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria, e da outras
providéncias;

Considerando o constante na Lei n2 9.787, de 10 de fevereiro de 1999, que altera a Lei n2
6.360, de 23 de setembro de 1976, que dispOe sobre a vigilancia sanitaria, estabelece o
medicamento genérico, dispde sobre a utilizacgdo de nomes genéricos em produtos
farmacéuticos e da outras providéncias;

Considerando a Resolugdo - RDC n.2 44, de 17 de agosto de 2009, que dispde sobre Boas
Praticas Farmacéuticas para o controle sanitario do funcionamento, da dispensacdo e da
comercializacdo de produtos e da prestacdo de servicos farmacéuticos em farmacias e
drogarias e da outras providéncias;

Considerando que no Brasil, historicamente, a assisténcia farmacéutica e a politica relativa
aos medicamentos, desde a sua produc¢do, acondicionamento, venda, utilizacdo e
fiscalizacdo, constituem-se em dareas criticas e desafiadoras para a saude e para o Sistema
Unico de Saude — SUS;

Considerando a necessidade de estimular o contato do usudrio do medicamento com o
profissional farmacéutico, bem como a promocado do uso de medicamento (por prescricdo
ou automedicacdo) qualificado e responsavel;

Considerando que a falta do farmacéutico para esclarecer os usudrios sobre os riscos de
efeitos adversos e danos a saude, particularmente na automedicacdo, descumpre a
recomendac¢do da OMS sobre o uso racional de medicamentos de forma segura e segundo

orientacao de profissional habilitado;
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Considerando que o medicamento é um produto diferenciado e que portanto cabera
somente a — as farmacias e drogarias -, com devida regulacdo do Estado sobre o consumo
deste com a garantia de adequada orientagdo técnica e qualificada;

Considerando as reac¢des adversas inerentes a qualquer medicamento, o uso incorreto de
medicamentos pode mascarar o diagndstico de uma doencga, se utilizado de forma abusiva
ou sem orientacao;

Considerando que a venda de medicamentos, sem as devidas orienta¢des farmacéuticas,
poderd acarretar varios e diferentes problemas de salde a populacdo brasileira, tais como:
*» banalizacdo da venda de medicamentos, por meio de sua transformacdao em mercadorias
sujeitas exclusivamente as normas de mercado — e ndo de saude — e sua exposicao as
estratégias mercadoldgicas, a exemplo das campanhas publicitarias;

* negacao de todas as politicas publicas instituidas na drea da saude, em especial as que
buscam organizar e promover a assisténcia farmacéutica nos setores publico e privado.
Considerando, os avancgos trazidos pela Lei n2 13.021/2014 que torna a farmacia em
estabelecimento de saude, garantindo o acesso a populacdo a assisténcia farmacéutica,
ndo s6 em termos de produto, ou seja, do medicamento, mas também do servico
assistencial de um profissional de saude;

Considerando, por fim, a urgéncia de estruturacdo e organizacdo dos estabelecimentos
farmacéuticos que tendem a transformar-se em estabelecimentos integrados a rede de
saude, garantindo a populacdo usudria do medicamento as condi¢cdes necessarias ao
atendimento qualificado, diferenciado, resolutivo e seguro.

Vem a publico manifestar repudio a aprovacdo do PLS n2 284 de 2015, de autoria do

Senador Romero Juca.

Plenario do Encontro Estadual de Farmacéuticos Preparatodrios a 152 CNS, Fortaleza/CE,

19 de junho de 2015.
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MOGAO DE REPUDIO N2 02, 19 DE JUNHO DE 2015

O Pleno do Encontro Estadual de Farmacéuticos Preparatérios a 152 CNS, reunidos em 19

de junho de 2015, em Fortaleza/CE.

Considerando a Constituicdao Federal em seu Art. 37, inciso Il e IX;

Considerando a Constituicdo Federal em seu Art.197 e 199, §19;

Considerando a Lei Federal n2 8.745 de 09/12/1993 que regulamenta o inciso IX do Art. 37
da C.F,;

Considerando a Lei Federal n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, em seu Art. 24;
Considerando a Lei Federal n2 8.142, de 28 de dezembro de 1990;

Considerando o Decreto Federal n2 7.508, de 28/06/2011;

Considerando a Portaria MS n2 1.034, de 05/05/2010, em seu Art. 29, incisos | e Il;
Considerando os graves prejuizos que o §12 do Art.18, da Lei Complementar 101, de
04/05/2000, vem acarretando ao servico publico como um todo, em especial ao Sistema
Unico de Saude - SUS, ao possibilitar que contratos de terceirizacdo de m3o de obra para
substituicdo de servidores e empregados publicos ndo sejam contabilizados no “limite de

III

pessoal”, sejam considerados como “outras despesas de pessoal”;

Considerando que o projeto legislativo sobre a terceirizacdao sem limites, caso aprovado,
acarretara a toda sociedade brasileira um aprofundamento do sucateamento do servico
publico e hipertrofia das terceirizacdes, aprova MOCAO DE REPUDIO CONTRA O PL n?
4330/2004, ao mesmo tempo em que se dirige aos demais Conselhos Estaduais e
Municipais de Saude, assim como, outros conselhos de politicas publicas, de profissionais
da saude, sindicatos, centrais de trabalhadores e ao movimento popular e social em geral
para também se posicionarem contrariamente ao PL da Terceirizagdo sem Limites,
mobilizem e se engajem nas atividades contrarias a possivel efetivacdo dessa afronta aos

direitos do nosso povo. Da mesma forma dirigimo-nos aos Senadores para solicitar-lhes

gue requeiram ao Presidente do Senado Federal, Senador Renan Calheiros, a retirada de
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pauta do PL n° 4330/04, para maior discussdo com a sociedade civil, que ndo concorda com
o fim da distincdo entre atividade fim e meio para a permissdo de terceirizacdo de servicos,
nem com a agressdo ao servico publico e ao Sistema Unico de Saude. A proibi¢do de
terceirizacao de atividade fim é essencial, ja que servicos publicos tipicos do Estado, como
salde, educacgdo e segurancga publica, que constituem atividade fim do Estado, ndo podem
ser terceirizados, sob pena de ferir-se os principios constitucionais do concurso publico, da
impessoalidade, da eficiéncia e da economia da administracdao publica. No SUS, as
experiéncias de terceirizacdo de servicos, em vez de trazer mais eficiéncia aos servicos de
saude, produzem superfaturamentos de contratos, desvio de recursos financeiro do SUS,
indicacdes politicas e irrigam contas correntes de partidos, politicos e governos, sob o
prisma da “maquiada eficiéncia”, prova-se que as empresas terceirizadas privadas ndo
investem em formacao de recursos humano no SUS, sabendo-se que ha custos para esses
treinamentos e a légica empresarial é a reducdo de custos, inclusive para atendimento a
salde. Além disso, ao terceirizar atividade fim e diminuir os concursos publicos, a
administracdo publica fica com quadros reduzidos, sendo alienada das empresas,
cooperativas e organiza¢les sociais, todas entidades privadas que no final tem fins
lucrativos que fixardo o preco do servico e a cota de atendimento, restando a administracdo
publica, sem servidores concursados e com as unidades de saude publica entregues,
fazerem atendimento de qualidade duvidosa, de baixo custo, por preco elevado desse
modo, grande parte dos recursos publicos principalmente na salde sdo destinados a
prestadores de servigos, que se reinem em cartéis, como tem demonstrado a experiéncia
recente. Desse modo, o PL n2 4330/2004 fere varios principios constitucionais e legais,
devendo ser REJEITADO.

Solicitamos a Presidéncia do Senado a retirada do citado projeto, caso o mesmo venha ser
voltado e aprovado, solicitamos entao o VETO da Presidéncia da Republica Dilma Rousseff
e a revisdo da Lei Complementar n2101, de 04/05/2000, principalmente em seu Art. 18,

paragrafo 19.

Plenario do Encontro Estadual de Farmacéuticos Preparatérios a 152 CNS, Fortaleza/CE,
19 de junho de 2015.
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