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ABERTURA: Aos trinta e um dias do més de maio de dois mij] e dezesseis, as (9

horas, na Rua SC-1 n° 299, Parque Santa Cruz, Sala 01 do Conecta SUS, Secretaria de

Satide (SCAGES), Superintendéncia de Educagdo, Saide e Trabalho para o SUS
(SEST/SUS), Superintendéncia de Politica de Atengido Integral a Saude (SPAIS) e

Geréncia de Gestio de Pessoas (GGP) compondo a bancada governamental, e
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resultado nessa reunido de hoje. Flaviana SINDSAUDE diz que a pauta ndo ¢ somente do

SINDSAUDE, mas de todas as Entidades Sindicais, antes deles trazerem para a Mesa
pactuam. E uma pauta que comegaram a discussdo pela dificuldade que enfrentavam nas
Unidades Assistenciais, porque hoje o processo ¢ inverso, todos sabem que antes 0 nivel
central ndo ganhava e as assistenciais ganhavam, hoje inverteu as assistenciais ganham
uma produtividade menor. Tiveram uma Assembleia no ano passado onde decidiram
pautar na Mesa com a proposta de unificagdo para depois a incorporagdo. Quando
trouxeram a pauta, discutiram que a unificagdo seria possivel, mas a incorporagdo nao
seria, devido o atual momento politico. Como ndo tinham nogdo dos dados, ndo sabiam o
que poderia resultar essa unificagdo. Na ultima reunido levantaram os dados, € como
pratica de qualquer sindicato ndo podem decidir sem levar para a base. Decidiram de ndo
divulgar a tabela antes, para ndo criar perspectivas, nem a SES publicaria nem a bancada
sindical. Desse modo fizeram uma primeira Assembleia, mas tem muita dificuldade em
fazer Assembleia porque as pessoas ao terem que sair para a mesma recebem muita pressdo
para a ndo participagdo. Nao estd condenando o Gestor, porque ¢ o papel dele cobrar, mas
quando o trabalhador ndo vai para a Assembleia fica com um volume de decisdo muito
pequeno, 0 que ndo representa uma maioria. Na primeira Assembleia apresentaram a
tabela, mas ndo tinha representantes de todas as Unidades, porém as pessoas que estavam

l4 em nimero pequeno decidiram que mesmo perdendo seriam favoraveis a unificagdo.

Mas depois que publicaram a matéria, aconteceu a revolta principalmente do Juarez

Barbosa porque a perda maior seria deles, algumas pessoas do HUGO também ficaram
muito revoltados e o pessoal do HURSO de Santa Helena ndo concordaram com a
unificagdo, no caso deles ndo afeta muito, mas acham que nivelar desestimula as pessoas a

produzir, deixando que outros produzam, entdo como estdo longe fizeram uma Assembleia

~
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ja que eles também faturam pelo SUS, embora ndo tenham trabalhadores publicos. Desse
modo aumentaria o bolo e ndo teria muita perda. Entdio na Assembleia a maioria decidiu
pela ndo unificagdo, principalmente pela grande perda do Juarez Barbosa, ja que a maioria
dos participantes eram servidores da Unidade, ja que a diregdo da mesma fez a liberagdo de
todos os servidores para participarem da Assembleia, inclusive o gestor de RH da unidade
estava presente, porém outras unidades ndo liberaram seus servidores. Desse modo ndo deu
um peso equinime. Irani SEST/SUS relembra que a produtividade foi discutida e
implantada para equilibrar a assisténcia com o nivel central, porque existia um
desequilibrio entre a assisténcia e o nivel central, porque para que a assisténcia ocorra com
qualidade precisam de profissionais no nivel central com a capacidade e o conhecimento
que o planejamento acontega para que 14 se faga. Entdo nesse momento tem que fazer uma
discussdo mais ampliada, ou seja, todo setor ¢ importante para o todo fortalecer e
acontecer. Com o passar do tempo com essas diferengas esta tendo o desequilibrio
também, o servidor quer ir para o local onde se ganha mais, mas ele ndo tem o perfil
daquele local, mas acaba indo. Desse modo tem unidades que estdo com muito servidores €
outras unidades que ndo estdo com servidores, com isso o todo ndo se completa, ndo se faz,
para que a assisténcia aconte¢a, a populagdo tenha acesso ao SUS, é por isso que
trabalham. Varias reunides e discussdes, mas acaba na assisténcia, no controle social, entdo
isso também ndo pode acontecer, tem que repensar. A Unica maneira de fazer equidade ¢
repartir um bolo de maneira igual, porque todas as areas sao importantes, tem que ser tudo
no mesmo nivel para que acontega. A produtividade foi instituida para um objetivo que ndo

esta acontecendo. Outro ponto é a questdo da Assembleia, se vai alterar o dinheiro,

|\\I
participardo aqueles que perderiam mais, a discussdo teria que ser com representantes de %\i}\
1

todas as 4reas para decis3o final, ndo em plenéria. No momento de dificuldade ndo querem

&~ 4
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saber se o SUS est4 acontecendo ou ndo, desde que ndo altera o dinheiro de cada um. A

Secretaria terd que analisar o Juarez Barbosa, se as pessoas tem o perfil, qual a

produtividade que realmente est4 acontecendo. Essa situagdo ¢ muito

dificil do ponto de

vista dos recursos humanos. O recursos humanos tera que repensar, dizer que o servidor

ndo ird para determinado lugar porque j4 teria um quantitativo suprido. Terio que mudar

essa discussdo, ela coloca que tem que manter essa discussdo, tem que fazer essa

Assembleia de maneira a ser representada ndo por pressio, tendenciosa, porque senio nio

chegardo a uma equidade. Flaviana SINDSAUDE diz que realmente essa questdo ndo tem

como mudar, os modos operantes dos sindicatos, estatutariamente quando tem que decidir

algum assunto, tem que ser via Assembleia. Irani SEST/SUS diz que entdo poderia ser uma

Assembleia paritaria. Flaviana SINDSAUDE diz que ela sabe que teria que ser paritaria,

mas o que diz o estatuto de uma Assembleia é que tem a primeira hora e a segunda hora,

porque a liberdade de participar ¢ de todos, infelizmente é assim. Ela particularmente falou

para todos na Assembleia que nao quer encerrar essa conversa, tem que encontrar os

caminhos de tornar cada vez melhor, ela concorda com Dra. Irani. Pensaram em encontrar

um caminho, dessa forma que fizeram tem muitas perdas, verificar outra forma, a

possibilidade de aumentar o volume, a discussio tem que continuar, porque a

produtividade é um instrumento de gestdo. Por exemplo, ela recebeu uma ligagdo de um

servidor da SES defendendo para ndo unificar, a pessoa ndo se identificou e falou que

queria dizer que estariam com uma proposta equivocada, porque nio

dificil segurar a produtividade junto a SEGPLAN, todos os meses

SEGPLAN para nio cortar, tem que mostrar muitos numeros, que os trabalhadores

produzem, porque a SEGPLAN entende que é um gasto, se unificar

sabem o quanto ¢

para convencer a

tiraria o direito de
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gratificagdo Uinica e fixa a SEGPLAN vai entender que pode tirar, ela informou que ndo
tem essas informagdes, ndo sabe o que a Gestdo enfrenta junto a SEGPLAN, pediu para o
servidor ir na Assembleia para expor toda essa situagdo, mas ndo aparecer ninguém para
fazer essa defesa, as defesas que tiveram na Assembleia foi somente do HURSO que acha
que a produtividade ir4 cair quando unificar, porque ninguém teré o estimulo de produzir.
Mas ela acha que a Mesa tem que discutir os caminhos, ter instrumento de gestdo e
amadurecer para ndo ter tanta perda para ninguém, porque falar em perda em um momento
que ndo tem data base, no momento que ndo teve segunda parcela, tudo indica que ndo tera
referéncia, mas ¢ um pauta que tem que continuar sendo discutida por ser um instrumento
de gestdo, uma forma de torna-la equanime, de valorizar as equipes todas que sdo
necessarias para o SUS, tentando diminuir o prejuizo de cada um. Evanilde SPAIS diz que
concorda com a Irani quando ela coloca, porque sdo duas situagdes que estdo sendo
confundidas, os valores da produtividade diferenciados por unidade que ¢ a principal
discussdo, hoje tem unidade com super lotagdo de servidores, para conseguir farmacéutico
na Escola para ser multiplicador, na assisténcia farmacéutica e até mesmo na SUVISA, ndo
consegue de maneira nenhuma, tem metas para cumprir € para cumprir metas precisam de
gente, porque sem servidor ndo conseguirdo absolutamente nada, entdo essa diferenciagdo
dentro da Secretaria fere os principios do SUS, as pessoas ndo estdo lutando pelo SUS,

mais uma vez estdo lutando por interesses proprios, com crise ou sem crise a briga seria a

mesma, porque independente de quanto ganha ninguém quer perder nada. Quem -

acompanhou a discussdo desde o inicio quando ndo tinha a produtividade, na época que

instituiu foi um “bum” para todos, e hoje ela estd em rumo completamente diferente, tem |

que ver os critérios de avaliagdo, hoje tem um paternalismo muito grande, ndo fazem

avaliagdo da maneira que realmente deveria ser, ela acha muito complicado, falam de
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numeros refletem na qualidade do servigo, é questdo de salvar vidas. Tudo isso tem que
discutir na Mesa e chegar a um consenso. Ela ndo concorda com a questio da
representatividade, mas sim o contexto do todo. Diz que todos sdo undnimes a unificagdo.
Laura CRESS diz que ndo estava na reunido passada e ndo teve acesso as tabelas e
pergunta porque o Juarez Barbosa recebe a produtividade maior se o critério ndo é o
mesmo. Shirley SOEGO diz que tem um numero menor de servidores que irdo dividir o
bolo. Fabiana GGP diz que algum tempo atras foi feito um parecer da PGE considerando
que a APAC - dispensagdo de medicamentos poderia ser considerada como faturamento
para a produtividade e hoje ela tem uma representagdo muito maior, a propor¢do no
CMAC ¢ 2.483.000,00 enquanto a produgdo em termos de procedimentos deu 333.000,00
e devido a quantidade de servidores, por isso o 60% deles acaba sempre atingindo o teto
para os servidores que estdo lotados na unidade. Os 40% restantes vem para ao nivel
central, como vem das outras unidades, acaba ajudando um pouco o nivel central. Christina
SCAGES pergunta o que estabeleceu a APAC. Fabiana GGP diz que o que incluiu a
APAC no prémio foi um parecer da PGE, que na época a Secretaria buscava para ajudar a
crescer 0 montante, ele contribui com o nivel central, porque os 40% vem para o nivel
central. Flaviana SINDSAUDE diz que bem mais que 40%, porque segundo informagdes
recebidas, ela inclusive quer confirmar, porque ndo terem os nimeros da produtividade no
montante. O pessoal do Juarez fala que pelo total 2.700.000,00 como o numero de
servidores ¢ aproximadamente 200 para chegar ao teto eles usam apenas 500.000,00 do
faturamento para chegar ao teto e os demais recursos vem para a SES segundo eles.
Fabiana GGP diz que a lei ndo permite que faca essa transposi¢do. Flaviana SINDSAUDE
pergunta onde fica a sobra, porque se tem um volume de 2.700.000,00, 60% para a unidade

e 40% para a sede, 60% daria mais de 1.000.000,00, se for dividir para atingir o teto,
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214  estratégias de acompanhamento, com novas motivagdes, desse modo dardo mais condigdes

215  para o Secretario permanecer esse incentivo junto ao Governador, porque sendo perderdo
216 os argumentos por conta de poucos, tem que ter todos juntos para permanecer €sse
217  incentivo. Elisingela SIEG diz se comegasse a repensar uma forma de produgdo de uma
218  unidade ¢ diferente de outra, principalmente das unidades que se referem a assisténcia
219 direta ao paciente e a produgdo por exemplo do Juarez Barbosa que ¢ um trabalho
220  diferenciado, se essa produgdo que é muito diferente, tivesse também um peso diferente, o
221  indice de ganho na produtividade das unidades ligadas diretamente a assisténcia fosse um
222  indice um pouco maior do que as pessoas que trabalham no administrativo, talvez seria
223 uma solugdo, um estimulo para os servidores das unidades assistenciais porque para eles
224  produzirem gastam mais tempo, o desempenho ¢ mais dificil para ter a producdo do que
225 quem estd no administrativo. Irani SEST/SUS diz que esta vivendo essa situa¢do no
226 momento, ela comegou essa discussdo, por exemplo eles ndo tinham a nivel central o
227  profissional que precisavam no planejamento, ela tinha que tirar um médico da assisténcia
228 e trazer para o planejamento, porque para planejar uma unidade de satde tem que ter uma
229  equipe multiprofissional, ela teve muita dificuldade em trazer médico para o nivel central,
230  porque na unidade ele vai uma vez na semana para seu planto, aqui ele tem que vir de
231 segunda a sexta para cumpri a sua carga horaria. Se for analisar retira o profissional de
232 uma comodidade e traz para uma dificuldade, ele tera que saber mais, das portarias, as ‘:\
233  normatizagdes, tem que fazer um trabalho para ser concretizado em uma unidade para )

234  atender todas as demandas. Desse modo o nivel central também tem suas peculiaridades e
235  ndo tem algumas facilidades da assisténcia, tem que lidar com recursos humanos, saber €
236  implantar politica, o desgaste ¢ muito maior do que 0 plantdo em uma unidade. Por isso

237 ndo podem fazer essa diferenciagdo, o médico ndo € mais importante do que um

10
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enfermeiro, cada um tem sua peculiaridade € assisténcia ndo se completa se ndo tiver todos

0s tipos de profissionais. Tem que pensar no sistema como um todo e o produto, se fizer

diferenciagio tem pessoas insatisfeitas, e ¢ 3 insatisfagdo que ndo gera o produto esperado.
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262 na época Dr. Cldudio da regulagdo. Visitou o Claudio e pediu explicagdes porque 0 HMI

%

263  trabalha tanto e o SUS ndo paga. Claudio explicou que as vezes ndo estd pactuado via
264  Ministério. Por ser uma unidade de porta aberta, ela acolhe e apds tem essas divergéncias.
265 Desse modo precisam encontrar primeiro ter uma forma da Gestdo cobrar mais das 0SS
266  para faturarem mais, porque o papel do Sindicato € receber as reclamagdes. Receberam de
267 um usuario do HUGO que queria entender o porqué que tem que esperar uma semana
268 internado para operar, porque ele acha que é um custo para o Estado, ficar deitado
269 internado esperando 10 dias para operar. Sera porque a OSS faz dessa forma, serd que ela
270  ganha do mesmo jeito para ficar com o paciente 10 dias na unidade, entdo sdo perguntas
271  que fazem. Precisam repensar como proposta, como estd sendo dentro das unidades,
272 porque eles dependem do faturamento das OSS, a SES consegue desempenhar o trabalho,
273 todo o planejamento, mas nas unidades vdo depender de quem esta 14, do que faturam, do
274  que realmente registram que faturaram. Tem que avaliar melhor as agdes das OSS para
275  conferir esse faturamento, porque o trabalhador faz, mas e o que estd no papel. Sera que as
276 0SS estdo tendo algum tipo de corte sendo faturar direito, elas serdo atingidas se ndo
277  faturar corretamente. Propdes continuarem discutindo esse tema, chegou para o
278 SINDSAUDE uma proposta trazida por um trabalhador, ela ndo conhecimento, mas o
279  trabalhador ficou de voltar e explicar melhor, seria pegar o valor de cada unidade separar
280  20% especifico para aquela unidade e pega 80% e rateia com todos, segundo ele no célculo
281  do excell ndo tira a especificidade da unidade, ela receberd em cima do que produz, € 0s
282  80% dividiria e ficaria uma produtividade mais equénime. Fabiana GGP pergunta se seria
283  pegar 80% de tudo para todos e 20% somente para o pessoal da determinada unidade, o

284  servidor recebe do bolo geral e recebe dos 20%. Flaviana SINDSAUDE diz que sim, SO

285 que ele ndo mostrou esses célculos, ela disse que toda proposta ¢ bem vinda para

W/ 12
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Processo para alteragdo da Lei, ndo sabem o que sera alterado, ontem fo; atras do processo
€ a resposta que teve do protocolo do 8° andar ¢ que esse processo por ordem superior
ninguém tera acesso, nem Deputados. O Dr. Leonardo ficou de conversar hoje a tarde com
eles, verificardo se essa questdo de alterar a Lej vaj parar, entdo nesse momento tem que
€sperar para verificar qual serd a decisio governamental e apos comecam uma nova
discussdo com numeros e dados tentando tornar maijs equinime possivel, em fim encontrar
0s caminhos, ou de mais faturamento ou de um novo modelo de calculo. Shirley SOEGO
diz que ja foi contemplada com a fala da Flaviana. Joio SUVISA diz que no prédio da

SPAIS e SUVISA os servidores estdo muito preocupados,
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310  produtividade e esperar o melhor, acha vélida as colocagdes dos encaminhamentos para

311  continuarem a discussdo, se tiver uma nova proposta, podem verificar e estudar o que sera
312 mais vantajoso para todos e para a Administragdo, de forma que possam executar O
313  trabalho da melhor maneira possivel. Hoje tem uma série de problemas com essas
314 questdes, conforme ja foram colocadas na Mesa, quando precisam fazer um
315  remanejamento, as vezes a Administragio por ter esse amparo, acaba sofrendo quando faz
316 uma remogdo pela necessidade do trabalho, porque cria uma certa resisténcia por conta
317  dessa diferenca de ganho, entra além da produtividade mas também a insalubridade, mas
318  vido tentando contornar as situagdes da melhor maneira possivel. Na proxima reunido pede
319 a Flaviana que traga os dados mencionados, para avaliarem na Mesa principalmente a
320 questdo dos mecanismos do que pode ser feito a nivel de controle. A Secretaria ja esta
321  desenvolvendo um trabalho com ajuda de uma consultoria de um sistema que tem buscado
322  analisar todos os custos, para que possam realmente entender tudo o que acontece nas
323  unidades e melhorar e otimizar a gestdo, do trabalho e do recurso gasto. Flaviana
324 SINDSAUDE diz que além do ponto da unificagdo eles abriram também a questdo do
325  tratamento isondmico entre o comissionado e efetivo, que é um item que o servidor
326  migraria de acordo com o seu estudo, o Dr. Oldair havia comentado que iria vir um decreto
327  para modificar essa situagdo, mas um decreto ndo modifica lei, entdo além do processo de
328  maior estudo para melhorar o rateio, aumentando o faturamento, como cobrar mais das

329 0SS, ndo esquegam desse item da lei que precisa ser corrigido, porque ¢ injusto o

330  comissionado hoje poder migrar para uma produtividade maior por nivel de escolaridade e
331 o efetivo ndo, principalmente uma vez que tinham esse direito de acumular 30% no plano e

332 ndo pode mais acumular. O servidor efetivo ndo pode ter esse tratamento, ndo sdo

333  contrarios a esse tratamento ao comissionado, querem que nivele o tratamento, nao querem

rd ~
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334 que tire do comissionado, mas que dé a mesma condi¢do para o efetivo
335 técnico e estudou que possa também migrar, Se for mudar alguma cojsa na
336 discutido na SEGPLAN. Fabiana GGP agradece 3 presenca de todos e pe
337  SES éum lugar distante para a maioria, tentarem chegar no horzrio nas proxi
338 todas as reunides estio iniciando muito atrasadas. [ranj SEST/SUS di
339 servidores tenham o interesse, o empenho de trabalhar bem, nio trazer tant

340  tentar corresponder o esperado, porque estio em um momento dj

341 terem forga, para continuarem a discussio, precisam que os servidores ta

342 com o trabalho para terem mais fora. Ela fala €omo gestora, estio em um processo de
343 reestruturagdo da SEST e exigem mais e as pessoas dizem nig querer trabalhar no projeto.
344 0O momento agora é de cumprirem o papel de cada um para que venham os beneficios.
345  Tem que dar todo o apoio para o Secretério negociar com o Governador com objetivo de
346 resolugio do assunto. Flaviang SINDSAUDE iz que precisam mudar muita coisa na

347 gestdo de Pessoas para os servidores sentirem o desejo de trabalhar bem.

348
Goiania, 31 de maio de 2016,
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