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1. INTRODUCAO

0 relatério é resultado dos conhecimentos
apreendidos durante o Curso de Especializacdo em Saude
Publica da Universidade de S&o Paulo, reunindo experiéncias
multiprofissionais integradas num trabalho de campo.

Pretende verificar como o Sistema Unico de Saude e
0 processo de Municipalizacdo est&o sendo implementados no
Municipio de Agudos.

| ‘Segue uma abordagem das caracteristicas histéricas,
fisicas, sociais e econfémicas deste Municipio, bem como
descreve o perfil epidemiolégico, o Sistema Local de Saude
e a Participacdo Popular.

Existe uma énfase na questdo do Saneaﬁento Basico
devido este ser relevante tanto na éarea de Saude como no
panorama urbano.

O grupo avalia que a possibilidade de olhar para
uma realidade outra que ndo a de seu lugar de trabalho
causou uma estranhezé capaz de suscitar questionamentos.

A experiéncia de trabalho em equipe propiciou, mais
do que a ampliagdo de conhecimento de cada um, uma
desmistificacdo com relagdo a visdo do outro, permitindo

rever posturas a todo momento.



2. OBJETIVOS
2.1. Objetivos Gerais

Proporcionar aos alunos a oportunidade, através do

Trabalho de Campo Multiprofissional, de:

- Analisar as polit;cas de saude e suas 1insergdes
em uma Regido especifica de saude, considerando o sistema
de Régionalizagéo e Municipalizacédo dos servigos e
politicas locais.

- Incorporar nas atividades do trabalho de campo,
0s conhecimentos de saude publica desenvolvidos no curso
até o presente momento.

- Integrar no ftrabalho multiprofissional, as
especifidades inerentes das &areas de formacdo e na medida
do possivel, das Areas Teméticas,' sem perder a dimenséo
abrangente e multidisciplinar da salde publica e das

politicas de saude.
2.2. Objetivos Especificos

- Analisar alguns aspectos de Politicas da Saude,
considerando o sisteﬁa de regionalizacdo e municipalizacédo
dos servigos e politicas locais.

- Analisar os aspectos mais relevantés do sistema
de saude do municipio sem perder a dimenséb abrangente e

multidisciplinar da salde publica e das politicas de satde.



- Analisar os aspectos mals relevantes da estrutura
organizacional e funcional da Secretaria de Saude e dos
equipamentos de saude.

~ Identificar as necessidades e expectétivas da
populacdo em relagdo a saude.

- Analisar os aspectos mais relevéntes da estrutura
organizacional e funcional da Vigiléncia Sanitaria no
municipio.

- Bnalisar os aspectos mais relevantes da estrutura
organizacional e funcional dos servicos de agua, esgoto e

coleta de lixo.



3. METODOLOGIA

Na fase anterior ao trabalho de campo foram
realizadas reunides com a orientadora do TCM, o Secretario
de Saude de Agudos e professores da Faculdade para
diécusséo da documentacgao fornecida pela Prefeitura
Municipal de Agudos e outros textos complementares
fornecidos pela Faculdade, além de roteiros para embasar a
metodologia e o desenvolvimento do estéagio.

Apbs as reflexdes do grupo com o Secretario de
Saude do municipio, optou-se pelo diagndstico de saude com
énfase nas questdes do saneamento do meio, por tratar;se de
tema vde grande relevancia para a atual administracao de
Agudos.

O grupo foi dividido em subgrupos para as visitas
do trabalho de campo, sem perder de vista a importéncia de
que cada um deles fosse formado por profissionais de A&reas
temdticas diversas.

Durante o estédgio, o grupo realizou reunides ao
final de cada dia para troca de informacdes e discussao da
agenda do dia seguinte.

Realizou-se no primeiro dia do trabalho de campo
uma reunido com a assessora do Secretario da Saude para
agendar as visitas que seriam realizadas aos recursos
sociais, wunidades de salde e outras instituicgdes de

interesse para a anadlise da realidade "saude".



Formas de obtencdo dos dados:

- entrevistas com roteiro para administracéo,
funcionadrios e populacgdo, com perguntas abertas;

- entrevistas informais em grupo e individualmente;

~ observacdo da dinédmica das unidades de saude e
recursos sociais do Municipio;

- fotografias, jornais locais, informativos do
Municipio em geral;

- anadlise quantitativa dos dados: tabelas, gréficos
e indices; e

~ analise gualitativa de dados coletados através de
contatos informais, entreviétas indivi¥uais, coletivas e

observacdo das atividades desenvolvidas pelos funcionéarios.



4. CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO
4.1. Histoérico

4.1.1. Os Pioneiros na Regido da Antiga Agudos

A regido administrativa de Bauru e 0Os  seus
municipios, entre eles Agudos, tém como marco histdérico em
seu processo de desbravamento e sua colonizacgao, a dinamica
dos migrantes mineiros e a grande marcha do café rumo as
novas terras do interior paulista.

Minas Gerais no final do séculoc XVIII e metade do
XIX, com o declinio do ciclo do ouro e a Guerra do
Paraguai, tornou-se uma provincia decadente. A procura por
melhores dias levarad o mineiro a fugir desta situagédo e
da sua terra nétal. A solugéo; necessariamente, passara
pela possibilidade de desbravar um novo territdrio, os
Planaltos Ocidentais de S3ao Paulo (antiga regido de
Botucatu, Ribeirado Preto, Franca e Calha do Rio Parana).

Observa Rocha (1988), "os Planaltos Ocidentais
comecavam a sér incluidos nas regides dominadas pela
periferia do capital transnacional; era um dos ultimos
territdédrios a ser integrado a civilizagdo cafeeira. A alma
de Sao Paulo comegava a ser formada”.

O caminho percorrido pelo migrante mineiro e pelo
escravo negro tomou mailor dimensdo, a partir do volume de

produgdo e plantio do café no Vale do Paraiba em 1850,



Durante todo o século XIX o que se notard é a ansia
por novas terras em decorréncia da suplantacdo do acucar
pelo café, sendo também dessa época o projeto da Lei de
Terras formulada por uma elite nacional no sentido de
regularizar a propriedade e o fornecimento de trabalho de
acordo com as novas .perspectivas, o trabalho 1livre
assalariado, mas a partir de uma estratégia que permitia,
ainda, a convivéncia entre a antiga forma de trabalho - a
escraviddo. (Costa, 1979)

A fundacdo de cidades no interior de Sao Paulo tais
como Ribeirdo Preto, Sdo José do Rio Preto, a propria
Botucatu e o seu ponto mals avancado no oeste - Lencdis
Paulista, resulta desta ldégica: a busca por terras virgens
com maior poder de fertilidade e uso da mdo de obra
escrava.

Os Planaltos Ocidentais eram regides habitadas por
diversas etnias indigenas, do extremo oeste do Estado até
proximidades da "Serra dos Agudos" e Botucatu. Destacavam-
Se nessa Aarea oS Caiacangques, por sua hostilidade aos
conquistadores dos novos territérios (Rocha, 1993)

O mineiro José Teodoro de Souza, um dos migrantes
pioneiros na regido, partiu de Botucatu em 1850 a procura
de novos dominios. "Ao avangar .pelas Areas paralelas da
"Serra dos Agudos" e do Vale do Paranapanema caminhou para
a regido de Lencgdis e de Agudos, abrindo picadas até o
norte do Parand. Em 1856 acabou reconhecendo, legalmente,
uma gleba que media 60 km por 150 km de fundos. (Rocha,
1993).



Na esperanca de tomar posse do territdério e poder
vendé-lo, José Teodoro de volta a Minas Gerais procura
reunir parentes e amigos a fim de colonizar esta area
conhecida como "Aguada”", ou seja, terras entre os rios
Paranapanema e Peixe, afluentes do rio Parana.

Neste empreendimento, surgem cidades como. Sao Pedro
do Turvo e S&o José dos Campos Novos Paulista. Até entdo a
principal atividade econdmica nestas cidades era a criacao
de porcos, um costume popular mineiro. Rapidamente Botucatu
e Lengdis tornam-se entrepostos do negdécio suino.

Com o trafego dos viajantes, reflexo das transagdes
comerciais entre as cidades, os caminhos percorridos por
estes atores sociais possibilitariam o estabelecimento dos
novos nucleos de povoamento e de produgdo, sendo que,

futuramente, serviria deé base as fazendas de café.

4.1.2. Surge o Distrito de Sio Paulo dos Agudos

0 surgimento da antiga Agudos enquanto Distrito . e
Municipio, tem na "epopéia mineira" a sua expressao de
representacdo maxima, pois como José Teodoro, em 1853,
Faustino Ribeiro da Silva e sua esposa Marcelina de Jesus
chegam a &rea denominada por "Sertao de Bauru", através do
anincio do conterraneo José Teodoro e seu empreendimento na
abertura de novas estradas. (Rocha, 1993)

Desde 1888 a regido do "Sertdo de Bauru" vinha a
desenvolver a produgdo de café, milho, arroz, cana-de-

agucar e uva, mas é a cultura cafeeira que vai se destacar



na Serra dos Agudos, chegando a estabelecer um centro e um
nucleo populacional. Entretanto, anteriormente a este
‘periodo a antiga Agudos ndo passava de uma série de
povoamentos.

Segundo Rocha (1993) a constituigdo dos nucleos
urbanos sempre esteve condicinado a Igreja Catdlica Romana
e, de forma geral, acabavam por se formar em torno a cruz
das capelas.Diz o gebgrafo:

"Em Agudos a primeira capela deve ter sido
construida entre 1862 e 1868. Consagrada a Sac Paulo,
inaugurou-se possivelmente a 25 de janeiro, conversao de
Sd&oc Paulo, ou 29 de Junho, sacrificio de Sao Paulo. Nesta
fase observa-se a vinda de alguns agricultores, sendo que a
futura Agudos concentrava alguns habitantes. Em 1880 era
criada a freguesia do Espirito Santo de Fortalezaf(...)
Agudos entretanto néo estava ligado a Fortaleza, mas sim a
Lencdis. A partir dos anos 80 do século passado, inicia-se
o cultivo do café, grande quantidade de fazendeiros do
norte da provincia, estabelecem-se em Agudos". (Rocha,
1988) .

Em decorréncia a dindmica do setor cafeeiro, (anos
80 do século passado na regido) a antiga Sado Paulo dos
Agudos comegca a requerer autonomia politica e passa a
cultivar a idéia da necessidade de um 9patrimdénio
definitivo.

Contudo, a idéia de autonomia exigia a Construgéo
de uma nova capela e uma &rea para o desenvolvimento

urbanistico. Esta situacdo foi contornada, "sob a invocagéo



10

de S&o. Paulc: dai o nome primitivo da .cidade", em
consequéncia a doacdo =~ em 1894 - de 33 hectares e 88 ares
de terra para a antiga pardquia Sdo Paulo dos Agudos feita
por Faustino Ribeiro da Silva.

Sdo Paulo dos 'Agudos = torna-se entdo Distrito
Policial da Comarca de Lencdis Paulista, um ano apdbds a
doacdo das terras e, trés anos depois, emancipa-se,
‘tornando-se municipio.

Em relacdo a estrutura  agraria, o volume da
producdo de café, mesmo antes. da grande empresa cafeeirs,
revela o desprezo as médias e as pequeﬁas propriedades, o
que acabou sendo um dos fatores de grande importéancia na
constituicéo de uma aristocracia cafeeira possuidora do
poder politico e econémico no municipio.

Esse  poder comprovou-se tdo forte .que houve a
mudanca da comafca de Lencdis para a de Agudos, observa
Rocha (1988), " (...) todas as condicdes para o ‘dominio
politico da regido pelos fazendeiros foram amplamente
satisfeitas através da elevacdo de Sdo Paulo dos Agudos a
categoria de municipio e, logo depois, com a transferéncia
da comarca. O café, com o enorme poder que concentrava nas
mios de poucos, tornava Agudos, momentaneamente, o centro
politico de toda 'regiao, eclipsando .Bauru e Lengdis,
tornando o antigo municipio de Fortaleza, seu Distrito

de Paz, denominado Piata, em 1912".
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4.1.3. As Estradas de Ferro

Entre 1860 e 1870 a ocupacdo mineira no interior
paulista comeca a entrar num processo de decadéncia. Os
grandes fazendeiros dos Planaltos ocidentais acabam por
vender suas propriedades a familias tradicionais como os
Almeida Prado, de 1Itu, os Toledo Piza, de Capivari e
outros.

Os Almeida Prado que envolviam-se em todo tipo de
transacéao comercial: agricultura, comércio, bancos,
transporte e mdo-de-obra, comegam a investir em estradas de
ferro a fim de desafogar a sua producgado de café e leva-la
ao mercado, além de reproduzir de forma ampliada, é claro,
O seu capital cafeeiro.

Nesse jogo entre o poder politico e o econdmico, a
questao do empreendimento ferroviadrio tem sua explicacdo, a
partir das formas em que estava estruturada a producdo do
café e suas contradicdes, pois se por um lado as ferrovias
propiciavam a superagaoc do problema transporte, por outro o
seu custo muito alto precisava ser amortizado e isté,
através de uma maior produgdo exigia uma mdoc de obra que
ndo fosse escrava. (Saes,1986)

Na antiga Agudos e regiéo{ neste periodo parece
haver um descaso para com a questdo da possibilidade da
méofde—obra vir a ser livre e assalariada, pois a ferrovia,
um dos fatores dinamizadores desse processo sé @ se
instalaria em Botucatu (através da Estrada de Ferro

Sorocabana) apbés a abolicdo da escraviddo em 1889 e no
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municipio ( ‘Compénhia Paulista de Estrada de Ferro e
Sorocabana ) em 1903.

Uma outra ferrovia que estava projetada para ligar
o interior do Estado a Mato Grosso ( Companhia Noroeste de
Estradas de Ferro) comecava sair do papel com o final da
guerra do Paraguai e, esta deveria prosseguir do ponto em
que cruzassem as pioneiras estradas. Analisa Rocha (1993):

" (...) a regido de Bauru foi escolhida pois as
exigéncias técnicas estavam se concretizando, © crescente
muhicipio de Agudos, emancipado de Lencgdis em 1893, cobria
todas as exigéncias. Entretanto algo saiu errado. Grande
centro cafeicultor, Agudos detinha o poder econémico e
poder politico. "0 velho problema do receio do capital
burgués, que automaticamente chegariak a Agudos com a

construgdo da Noroeste amedrontou a elite (...)".

Foto 1 - Estrada de Ferro
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4.1.4. Divisor de Aguas

Com a instalacd&o da Estrada de Ferro Noroeste, em
1904, no municipio de Bauru, o que val se notar é a
ocorréncia de uma. esfecializagéo na economia da regido.
Bauru, neste sentido, val se caracterizar comc uma cidade
em evolucdo comercial,vindo a tornar-se um centro mercantil
de concentracdo do tré&fego de produtos e de pessoas rumo ao
oeste paulista.

Agudos no entanto, iria insistir na . producgaoc
baseada em monocultura, a do café até a década de 30 (época
da sua crise), e a do algodao, até principios dos anos 50.

Esta situagéo econdmica . dos municipios parece
refletir, embora de maneira = diminuta, a ~conjuntura
nacional, ou seja, o ©processo de surgimento de uma
burguesia comercial unida a uma burguesia industial em
detrimento a velha oligarquia do café, e, com isso leva a
uma disputa pelo poder do estade, a qual acabou .por
culminar em uma crise institucional nos anos 30.

Agudos, por concentrar o seu poder politico e
econémico nas maos oligarquias do café, vai apoiar o
projeto do Partido Republicano Paulista (PRP) na tentativa.
de manter-se no controle e ter o favorecimento do Estado. A
burguesia comercial incipiente, mesmo com o rumo em sentido
a uma industrializacdo progressiva, representada pelo
Partido Democrata (PD) fica a margem do processo que veio a

tomar forma na revolugdo de 32.
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"Em 1929 o Partido Democratico inclui-se na Alianga
Liberal, uma frente opbsicionista englobando o Rio Grande
do Sul, a pequena e média burguesia paulista, Minas Gerais
e o estado nordestino 'da Paraiba. Os 1liberais langam
Getulio Vargas (...). O comprometimento das oligarquias
gaicha e mineira deveu-se & candidatura Julio Prestes,
governador de Sac Paulo , a presidéncia da Republica. Era
a quebra da politica do café com leite(...)". (Rocha, 1993)

A eleicdo para Presidéncia em 1929 foil marcada por
inimeras fraudes entre ambos os lados, mas Julio Prestes
vence e, 1logo estourariakfa revolucdo a partir de um
pretexto, a morte de Jodo Pessoa, levando Vargas ao poder.

Os paulistas va@o se contrapor a Vargas através do
movimento constitucionalista em que se previa a separagao
de Sd&o Paulo da Uni&do, porém foram vencidos, e Getulio é
eleito de forma indireta em 34.

Vé-se desta forma a derrocada da elite cafeeira. Em
Agudos, o setor primadrio vail vivenciar nas trés décadas
seguintes o periodo da produgcdo algodoeira, contudo
transformacdes estruturais véoqocorrer apds esse periodo:
deslocamento da populacdo rural para a cidade, surgimento
de bairros operéarios na periferia e a luta entre o capital
nacional e o internacional.

A instalacado da cervejaria Vienense em 1954, a
futura companhia Brahma, demonstrava, segundo Rocha, a
vitdéria do capital internacional e sua estratégia em obter
mao-de-obra barata na periferia do municipio (Vila

Vienense) em pleno governo nacionalista de Vargas.
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No caso da empresa madeireira Cafma (atualmente
Duratex) de propriedade do capital alemdo, facilitado pelo
governo Kubitschek, veio se instalar no municipﬁo com a
intencdo de reflorestar e produzir semente de Pinus
Tropical. Entretanto, atualmente esta fabrica tornou-se
detentora de quase toda regido nordeste de Agudos.

A esttutura agraria de Agudos que até as primeiras
trés décadas do inicio do século XX, estava assentada na
grande propriedade, a partir do algoddo vé surgir pequenas
propriedades em decorréncia do desmembramento das fazendas
e do desmatamento da regiao. |

Apbds o0s anos 50, com a expansdo das prbdugées
pecuéria,de cana-de-aclcar e de madeira, Agudos retoma a
sua caracteristica de ser um municipio que concentra
grandes propriedades, principalmente, pela grande
quantidade de usiﬁas e o volume na producdo de acucar e
dlcool nos arredores, isto ¢é, nos municipios 'vizinhos

(Lencbis, Macatuba, S&do Manoel, Barra Bonita).
4.2, Caracterizacio Fisica do Municipio

O municipio de Agudos possui area de 1.208 Km2?, com
uma populacdo de 31.560 hab., gque estd distribuida pelé
zona rural(1.200,79 Km2?),com 11,61% dos habitantes, e pela
zona urbana (6,21 Km?), com 88, 39%

Agudos encontra-se localizado na zona fisiogréafica
de Botucatu numa altitude de 597,5 m acima do mar, possui

clima tropical, a média anual da temperatura é de 26 graus,
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sua distdncia em relacdo & Capital do Estado é& de 328 Km, e
tem o seu ponto inicial junto a "Serra dos Agudos". O
acesso a cidade se faz através da Estrada de Ferro
Sorocabana (utilizada somente para transporte de cargas) e
pelas rodovias SP-225 e SP-273, |

Pertencente a ‘7a. Regido Administrativa de Sé&o
Paulo, Agudos, tem fronteira com os seguintes municipios:
Bauru (sua sede), 18 Km; Santa Cruz do Rio Pardo, 100 Km;
Aguas de Santa Béarbara, 99 Km; Lengdis-Paulista, 29 Km;
Macatuba, 34 Km; Piratininga, 23 Km; e Cabralia Paulista,
49 Km. Os distritos, Paulisténia e Domélia eétéo distantes
de Agudos, 53 e 86 Km, respectivamente. (Vide Figura‘l)

O solo de Agudos é constituido por depdsitos de
arenito, uma transigdo, segundo o gebgrafo José Carlos
Rocha (1988), entre os terrenos sedimentares e cristalinos
que datam da era mésozéica.

As partes mals altas da depressdo periférica, onde
se encontra o municipio, sdo formadas de arenito com
calcadreo (o "Arenito Bauru"), os taludes das barrocas sem’o
cimento calcéreo( sdo - demasiadamente permedveis e néao
oferecem grande resisténcia a separacdo de sua composigdao
(lixiviacgdo) e a eroséo.

Nas grandes extensdes do municipio predominam um
planalto levemente ondulado, o que permite certa facilidade
no razoadvel uso .do solo. Segundo Rocha(1988), "{(...) a
utilizagdo do solo para o cultivo do café (no passado) foi
correta, entretanto, com a mudanga da estrutura econdmica

na década de 1970, relativa a agricultura, a cana-de-acucar
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penetra nessa &rea de forma a desarticular o solo, agora ja
utilizado para ©pastagem, e a estrutura fundiédria do
municipio, devido &a técnica de utilizacdo do solo pela
cana-de-agucar, ou seja, © arrendamento".

A vegetacado apresenta—se‘em trés variantes béasicas:
no vale do Rio Turvo ("ArenitolBauru") - o cerrado que esta
sendo substituido pelo Pinus Tropical; nos campos -
macegas, barba de bode e o caju e, nas areas onde oS
campos apresgntam—se com mais arbustos - o cinzeiro e ©
barbatiméo.

A bacia hidrogrédfica é formada por seis rios: Rio
Turvo, Ribeirdo Lencéis, Ribeirdo dos Pétos,“Ribeiréo
Pederneiras, Ribeirdoc Grande, Rio Batalha e afluentes. O
Turvo tem maior significado ao Municipio, pois percorre
toda extensao de Agudos; porém o abastecimento de é&gua na

cidade é feito por pocgos artesianos.
4.3. Urbanizacio e Aspectos Populacionais

A populacdo rural de Agudos, desde os anos 50 como
foi destacado, vinha demonstrando a disposicdo em sair do
campo rumo a uma crescente proletarizagdo na cidade. Na
década entre os anos 80 e 90 essa situacéo torna-se
evidente. (Ver Tabela 1).

A velha Agudos dos anos 30 gue se urbanizava em
torno da capela de S&do Paulo, com ruas largas e bairros
planejados, a partir do declinio da ’produgéo do aléodéo,

juntamente com a entrada do capital estrangeiro nos anos
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50, passa a vivenciar o surgimento de bairros populosos sem

infra-estrutura.

(Vide Figura 2).

Tabela 1 - Distribuicfio da populagio rural e urbana do MlllllClplO de Agudos, SP,

no periodo de 1980 a1991.
Ano Populagdo Rural Populag?io Urbana
no hab. C % no hab. % ne hab. %

1980 4.740 . 19,45 19.632 80,55 24372 100
1985 4.355 15,83 23.449 84,17 27.501 100

1988 4.030 13,66 25.464 86,34 29.494 100

1989 3.905 - 12,94 26.270 87,06 30.175 100

1990 3.771 12,22 27.093 87,78 30.864 100

1991 3.663 11,61 27.897 88,39 31.560 100

Fonte: SEADE - Perfil Municipal ( 1980/ 1991 )

Observa-se por esta distribuicio que a populagdo rural diminuiu em cerca de
7,84% nos ultimos 11 anos. Entre 1980 e 1985, a queda foi de 3,62%, e no quinquénio
seguinte, de 3,61%.

A zona urbana, nestes mesmos periodos (1980 a 1991, 1980 a 1985 e 1985 a
1990) registrou aumentos de 8,27, 3,62 e 3,61% em sua populagdo.

Pode-se dizer que a zonas rural e urbana, no ultimo quinquénio, mantiveram a

tendéncia de expulsar e concentrar populagdes nos seus respectivos territorios.

Foto 2 - Preféitura
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Até os anos 60 surgem vilas como a de Professor
Simdes que ainda tem como caracteristica a "elegancia" dos
tempos de outrora e moradores de classe média. Nos anos
seguintes o desordenamento urbano faz surgir o Parque Santo
Antonio e o Jardim Bela Vista, cujo desenvolvimento ocorreu’
em volta a Vila Simdes até os anos 80 e, tendo como
moradores, uma peciuena classe média.

Na extremidade destes 'baifros, surge o Jardim S&o
Vicénte, o} Téperéo, como é conhecido, tendo como reskidente
um pfbletariado rural ("Bbéias-frias") e um sub-proletariado
desempregado, vivendo em sub-moradias sem réde de esgdto e

pavimentacdo. (Vide anexos 1 e 2).

Foto 3 - Taperdo
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A Vila Vienense, um bairro operario da década de

50, em seu processo de expansdo viu surgir a Vila Quato

(uma antiga chacara) e o Pargque S&o Miguel e, também
enfrenta problemas como a caréncia em esgoto e
pavimentacéo.

marca da nacional da

Os anos 80 tem a crise

habitacdo, no caso de Agudos, como descreve Rocha (1988),
os antigos moradores, diante da especulacdo imobiliéaria,
sdao expulsos para novos bailrros como no caso do Jardim
Marcia, Vila Honorina e Santa Angelina. Os conjuntos
habitacionais Jardim Cruzeiro e Jardim Europa também surgem

como fruto desserperiodo de crise. (Ver Tabela 2).

Tabela 2 - Indicadores de qualidade de vida em alguns bairros de Agudos ( SP ),
habitados predominantemente por trabalhadores rurais, com renda
média familiar inferior a 3 salarios minimos.

BAIRROS REDE DE REDE DE GUIASE ASFALTO No.DE HABITANTES
AGUA ESGOTO SARJETAS CASAS
ENCANADA
VILA PROF. :
SIMOES POSITIVO POSITIVO POSITIVO POSITIVO - 1.058 5220
VILA .
HONDRINA/  MELHORIA :
MARCIA / NO POSITIVO POSITIVO POSITIVO 632 3.160
ESMERALDA ABAST
JD. - - - - - -
TROPICAL
JD. POSITIVO POSITIVO POSITIVO POSITIVO 350 1.750
CRUZEIRO
TOTAL 10.130

Fonte: Secretaria de Participagdo Popular de Agudos/1994. Censo 1991

Da forma geral, o desenvolvimento da periferia do

municipio de Agudos tem como principais fatores: o éxodo

rural a

partir

da

década de

50

até

nossos

dias, o
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assalariamento no campo e a modernizagdo crescente da

agricultura, entre os anos 60, 70 e 80.

. Foto 4 - COHAB 4

A cultura canavieira, segundo Tartaglia e Oliveira,
a partir de insumos e implementos técnicos financiados pelo
Estado (através das politicas de crédito rural), tornar-se-
ia a principal atividade empregaticia e de assalariamento
no campo em Sao Paulo.

E neste sentido que pode-se dizer que o surgimento

dos bairros operarios na periferia de Agudos obedece a
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dinamica estadual de modernizacéo do campo e, em
decorréncia aos seus efeitos diretos ou indiretos, aparecem
- situacdes como: inchago populacional, falta de infra-

estrutura, deficiéncia em abastecimento de &gua e esgoto e

sub-maradias... .Esses efeitos vd0 se caracterizar em

fatores de potencial risco local. a saude dessa

populacgdo. (Ver Tabela 3).

Tabela 3 - Indicadores de qualidade de vida em alguns bairros de Agudos ( SP ),
habitados predominantemente por operarios, com renda média familiar
inferior a 3 salarios minimos.

ASFALTO

BAIRROS REDE DE REDE DE GUIAS E No. DE HABITANTES
AGUA ESGOTO SARJETAS CASAS
ENCANADA ‘
JD.EUROPA  POSITIVO POSITIVO POSITIVO POSITIVO - 680 3.400
VILA PRECARIO,
VINENSE MELHORIA PARCIAL PARCIAL PARCIAL 680 3.400
NO ABAST.
SAO MIGUEL )
CHAC. PRECARIO PARCIAL PARCIAL PARCIAL o2 1510
. AVATO
PARQUE PRECARIO, )
PAMPULHA MELHORIA PARCIAL NEGATIVO -~ NEGATIVO 152 760
NO ABAST.
S. PRECARIO PARCIAL NEGATIVO = NEGATIVO 524 2.620
ANGELINA
JARDIMSAO  PRECARIO,
VICENTE|/  MELHORIA PARCIAL PARCIAL PARCIAL 394 1.970
1 NO ABAST.
PARQUE PRECARIO,
SANTO MELHORIA NEGATIVO NEGATIVO  NEGATIVO 282 1.410
ANTONIO NO ABAST.
SANTA - - - - - -
CANDIDA
TOTAL 15.070

Fonte: Secretaria de Participagdo Popular de Agﬁdos/1994. Censo 1991
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4.3.1. Domélia e Paulistiania

Os  distritos de Paulistédnia e  Domélia, tém a-
disténcia média de 70 Km em relacdo a sede do municipio e,
uma populacdo de 1.346 habitantes. Esta regido de Agudos é
formada, ' principalmente, por pequenas propriedades e
representa o territério de cultivo e produc&o de cereais
(milho, arroz, feijao) do Municipio.

Domélia segundo o Censo 91, possuia 70,26% das
pessoas com renda média do chefe familiar até 3 salarios
minimos e Paulistania, 87,99%.

Sequndo informacdes dos moradores de Domélia,; o
distrito tem maior identificacdo, por causa da proximidade,
com o municipio de Aguas de Santa Béarbara do que com
Agudos.

Essa sitﬁagéo, constitui-se em ‘uma entrave a
municipalizacdo da satde em Agudos e aos servigos prestados
pela Secretdria Municipal. Além disso, causa uma invasao na
drea de abrangéncia, no que se refere ao atendimento em
saude no municipio de Aguas de Santa Barbara.

Em decorréncia desta situacao, observou-se que o
distrito . tornou-se uma cidade dormitério, pois as
atividades educacionais ( 20. grau ), .culturais e de
trabalho acabam acontecendo em Aguas de Santa Barbara.

Existe um projeto, segundo ~oé‘ moradores, de se
construir uma estrada vicinal ligando. os municipios de
Aguas de Santa Barbara, Avaré e Santa Cruz do Rio Pardo,

trazendo emprego e melhores dias para o Distrito.



24

EStd em ‘tramitagéb, nalbcéméra‘ Municipal, ainda
segundo os moradores de Paulistania, um projeto para
transformar o distrito em municipio independente.

O prefeito‘ de .Agudos conéorda com O processo de
emancipacdo do distrito, mas entende qﬁe seja preciso
encontrar um mecanismo de repasse de verbas para gque O novo

municipio se emancipé de fato.
4.4. Aspectos e Indicadores Economicos

As principais atividades econdmicas do Municipio
estdo concentradas no setor secundéario, cervejaria e.
madeireira. Este setor é responsé&el pof 65% da eéonomia
agudense, sequndo dados da Secretaria de Governo e
Participacdo Popular relativos ao ano de 1994.

A populacéo econdmicamente ativa de AQudoé‘(8.819
pessocas) no ano de 80, se apfeséntou ocupada em 35,28% na
atividade agro-industrial de extracdo vegetal e 24,82% na
industria de transformacdo (Censo 1980).

O Municipio se apresenta como um apéndice dos
municipios vizinhos em relacdo a forca de trabalho e
producdo. Atualmente, segundo a Sébretaria de Paiticipagéo
Popular, existe grande incidéncia de desemprggo sendo que ©
maior indice de demissdes ocorre no periodo de outubro a
janeiro, época de entressafra da cana—de—acﬁcaf.

Analisando a Tabela 4, podeﬁos notar que, para
1991, cerca de 48,9% dos chefes de familia do Municipio

tinham uma renda de até 2 saldrios minimos.
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Tabela 4 - Distribuicio do nimero de domicilios no Municipio de Agudos, SP,
segundo classes de rendimento mensal do chefe familiar, em salarios
minimos, em 1991.

RENDIMENTO MENSAL DO CHEFE No. DE DOMICILIOS %
FAMILIAR ( SALARIOS MINIMOS )
ATE % ; 21 0,28
VaA %2 361 4,90
VA Y ; 551 7,48
%A1 355 4,82
1A 1% 658 8,93
1% A 1% 511 6,93
1% A2 1.147 15,56
2A3 ' 1.422 19,29
3A5 1.031 13,99
5A10 703 9,54
10A 15 | 195 2,65
15 A 20 o 51 069
MAIS DE 20 68 0,92
SEM RENDIMENTO 281 3,81
SEM DECLARACAO | 15 0,20
TOTAL 7.370 100

Fonte: IBGE, Censo 1991.
4.5. Aspectos Politicos

A questao politica no Municipio de Agudos passa
pelas insténciask normativas de  poder (Legislativo,
Exectutivo e Judiciéario) como em todo Brasil é, movimehto
de participacdao populaf ( Associagdo de Moradores, Grupds
Culturais e outros) em algumas cidades.

0 poder Executivo da atual administfécéb é ocupado

pelo Partido dos Trabalhadores (PT) na figura do prefeito
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e, a Camara Municipal, por vereadores com as seguintes

representacgdes partidarias:

- Partido Trabalhista Brasileiro ( PTB ) : 1
- Partido Social Cristdo ( PSC ) : 2
- pPartido do Movimento Democratico Brasileiro ( PMDB) : 3
- Partido Trabalhista Renoyador (PTR) ¢ 3
- Partido da Frente Liberal (PFL): 2
- partido Social Democrata Brasileiro ({PSDB) : 1
" - partido dos Trabalhadores (PT): = 2

A participagédo popular faz se representar em sete
comunidades de bairro, existindo inclusive, a proposta de
criacdo de mais duas.
Estas Comunidades -em sua maioria, como pode-se
observar, estao localizadas em bairros da periferia de
Agudos e Distritoes (Paulisténia e Domélia). Buscam COmMO
resolucdo aos seus problemas, a melhoria das condig¢des do
espaco e da paisagem fisica local.
A administracdo atual, através da Secretaria de
Governo e Participacdo Popular entende que o© assunto (
participacéo populgr) se remeta a uma questdo politica e,
sequndo a sua secretéria, a prépria criacgédo . desta
Secretaria surge a partir de uma proposta de reforma de
governo.

A secretdria, em entrevista ao grupo, ressaitou
que existe uma ansiedade por uma agdo que nado esteja

voltada somente as Comunidades de Bairro e seus procblemas
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de infra-estrutura comoc forma e proposta de mobilizacgé&o
popular.

A sua proposta é¢ de . que exista uma educagao
politica dos setores populares, mas direcionada a uma acao
que envolva distintos problemas do cotidiano destas pessoas
nas suas diferentes dimensdes, situacgdes de grupc e seus
respectivos interesses.

A experiéncia desenvolvida no bairro "Taperdo" com
um grupo de mulheres sobre a questdo da sexualidade, ainda
segundo a secretéaria, poderia ilustrar essa proposta. Ou
‘seja, a possibilidade de estar discutindo 'situagdes que
envolvam questdes particulares e coletivas, a partir de uma
perspectiva que ndo se restrinja as condicodes fisicas do
bairro, mas também de uma fofma que nao a perca enquanto
objetivo geral.

Numa reunido sobre o orgamento comunitério
municipal (o segundo nesta gestdo) pode-se observar um
desses canails de abertura a participacéo popular e o grau
de consciéncia destes representantes.

O que chamou a atencdo do grupo nesta discussadao foi
a preocupacdo . e a proposta da atual administracdo municipal
em estar desenvolvendo uma agdo pedagdgica e participativa
e, 1sso, segundo o depoimento de alguns representantes de
bairros.

Pdrém, uma das criticas & administracdo municipal
neste encontro se deu em torno a postura do funciondrio

publico municipal em relagdo ao seu mau atendimento em
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servicos e, o0 seu ndo cumprimento, em muitos casos, de suas
obrigag¢des trabalhistas. |

Apesar de ndo se ter realizado entrevistas com os
representantes na Camara ou com presidentes de Partidos,
verificou-se que a idéia do acordo e do interesse politico
se d& através da pessoa e nos gestos de amizade, deixando-
se assim a questdo ideoldgico-partidédria de lado.

A secretéaria de Participacd&o Popular referindo-se a
essa maneira dominante de ~fazer e pensar politica,
concbrdou com. a existéncia dessa situacdo no municipio,
porém éfirmou que o seu partido (PT) e a sua Secretaria
sempre . procuraram apontar para uma gestdo participativa e

democratica.
4.6. Consideracoes Finais

O municipio de Agudos nestas trés ultimas décadas
tem passado por uma urbanizacdo crescente. As .consequéncias
deste processo vao marcar a sua estrutura e sua pratica
social.

A qualidade de vida de determinados setores da
populacdo, diante a marca histédrica da excludéncia e o
principio da desigualdade social, degrada-se em relacgdo a
nova paisagem ambiental.

Os bairros da periferia de Agudos com a expansao

.

sem planejamento, a partir do inchaco populacional, vao se

constituir em locais a oferecer maior grau de risco a
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saude, no que se refere a uma epidemiologia paisagistica.
(Forattini, 1980)

Tais situacdes caracterizam-se pela auséncia
parcial ou total de saneamento bésico e, nas condigées, em
grande parte desumanas do trabalho que acabem por resultar
em doencas ocupacionais e acildentes de ’trabaiho a
determinados grupos sociais em suas diferentes bomposicées
étnicas. ’

Faz-se necessdrio repensar O processo "sociedade x
espago" em Agudos; é preciso prever o sutgimento e as
condicdes de existéncia de "bolsdes de miséria"‘dés hbvés e
antigos moradores desses bairros.

E preciso conhecer e intervir na dinamica saude-
doencga, através dos indicadores locais (bairros) de saude,
-ou seja, construir e processar informacdes em conjunto com
0s agentes soclails a partir de um sistema de informacdes
que garanta uma estratégia no planejar e, nhuma acgéo

politica que avance em sentido do modelo qualitativo.
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5. INDICADORES DE SAUDE

Sao pérémetros utilizados internacionalmenté com o
objetivo de avaliar, sob o© ponto de vista sanitéario, a
higidez de agregados humanos, bem como fornecer subsidios
aos planejamentos de saude, permitindo o acompanhamento das
flutuacdes e tendéncias histdéricas do padrédo sanitario de
diferentes coletividades consideradas a mesma época ou da
mesma Coletividade em diversos periodos de tempo.

(Rouquayrol, M.Z.,)

Por motivos didaticos, citaremos algumas foérmulas e

memoriais de céalculo.

5.1. Configuragdo e Determinantes das Condic¢des de Vida

Pela necessidade de comparar: niveis de vida em
diferentes regides e periodos numa série histérica, a
Organizagdo das Nag¢des Unidas criou um Conselho Econémico'g
Social que padronizou a avaliacdo sobre os métodos mais
satisfatérios do nivel de vida.

Dada a complexidade da situacdo, recomendam-se
varios pardmetros ou componentes passiveis de quantificacgéao

como, por exemplo, estes doze componentes:

- SAUDE E CONDICOES DEMOGRAFICAS

- ALIMENTOS E NUTRICAO
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- EDUCACAO, ALFABETIZACAO E ENSINO TECNICO
- CONDIC@ES DE TRABALHO . /

- EMPREGO

- CONSUMO E ECONOMIA GERAIS

- TRANSPORTE

- MORADIA, CONSIDERANDO SANEAMENTO BASICO

- VESTUARIO

- RECREACAO

- SEGURANCA SOCIAL

- LIBERDADE HUMANA

Evidentemente, a qualificacdo ou mesmo a avaliacéo
destes parédmetros € complexa e demanda pesquisa de fontes
de confirmacdo ou uma extensa pesquisa.

Em nosso Trabalho de Campo Multiprofissional sobre
0 municipio de Agudos, que pertence ao ERSA 23 (Escritério
Regional de Saude-BAURU) enfocamos o aspecto SAUDE dentro
dos parémetros técnicos que podem acontecer, observando as

variavels quantitativas e qualitativas.

3.2. Célculo Estimativo da Populagdo - 1992 a 1994 (Método da
Progressiao Aritmética)

Crescimento Médio Anual (SEADE) 1993:

CMA =31.560 +

31.560-24.372 5

1992 —1991)
19911980

CMA=31.560 + 653 x (1) = 32.213 hab. em 1.992
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CMA = 32.213 hab. em 1992
CMA = 32.866 hab; em 1993
CMA = 33.519 hab. em 1994

SEADE;: - 24.372 hab. em 1980
27.504 hab. em 1985
30.864 hab. em 1990

31.560 hab. em 1991

5.2.1. Piramide Etaria

A piramide populacional de Agudos apresenta um
perfil tipico de um pais desenvolvido, com caracteristicas
de diminuicdo do coeficiente de natalidade e Dbaixo

coeficiente de mortalidade.



Piramide etdria do Municipio de Agudes, SP, 1991.
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Fonte: IBGE, Censo Demografico de 1991.
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5.3. Indicadores de Saude

S

A Organizacdo Mundial de Saude, através do Informe.

Técnico 137, sugere trés grupos de indicadores de Saude.

- Grupo I - Grupo de Tradugdo Direta da Situac&o de

Saude:
- Globais:
a - Razdo de Mortalidade Proporcional
(RMP-SU) |
b - Coeficiente Geral de Mortalidade
c - Esperancga de Vida ao Nascer
-Especificos

a - Coeficiente de Mortalidade Infantil

b Coeficiente de Mortalidade por

Doenga Transmissivel

- Grupo II - Grupo que avalia condigdes do meio com
influéncia sobre saude;
- Grupo III - Grupc gque mede 0s recursos humanos e

materiais relacionados as atividades de saude;

Estes grupos serdo descritos a seguir, de maneira

mais detalhada.
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5.3.1. Grupo de Traducdo Direta

5.3.1.1. Globais;

5.3.1.1.1. Razio de Mortalidade Proporcional (RMP ou Indice de Swaroop e
Uemura) ‘ .

- FORMULA : RMP no Municipio de Agudos em 1993.

No de dbitos > de 50 anos no Municipio de Agudos 1993  165x100

RMP = "> — =73,3%
Total de obitos no Municipio de Agudos 5.

Tabela S - Razdo de Mortalidade Proporcional no Municipio  de Agudos, SP,
entre 1990 e 1993.

Anos RMP

1990 65,5 %
1991 69,9 %
1992 68,4 %
1993 73,3 %

Fonte: SEADE, 1992

RMP = 237 %100 = 65,5% " (1990)
209

RMP =%x100=69,9% (1991)

RMP =%x100=68,4% (1992)

RMP =192 %100 = 73,3% (1993)
25



- INDICE DE

NivEL T
NIVEL II
NIVEL ITT

NfVvEL 1V

SWAROOP E UEMURA:

- RMP MAIOR DE 75

o1

RMP ENTRE 50 E 74

oC

RMP ENTRE 25 E 49

o0

RMP MENOR DE 25 %

el

Fonte: Estatisticas de Saude, Laurenti, 1987.

Comentario:

Nivel II de acordo com classificac¢do acima,

36

O Municipio de Agudos -se encontra no

com S.U.

de

73.3%, que é um valor tipico de regides em desenvolvimento.

5.3.1.1.2. Coeficiente Geral de Mortalidade

- FORMULA: CGM do Municipio de Agudos, 1992

Tabela 6 - Coeficiente Geral de Mortalidade no Municipio de Agudos, SP, entre

1980 - 1992.
Ano CGM / 1000 hab.
Agudos Sdo Paulo (Estado)

1980 6,7 6,7

1985 6,7 6,5

1990 6,7 6,8

1991 5,7 6,5

1992 5.8 -

Fonte; SEADE
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Comentario: Apds apresentar ébsolufa éstabilidadé,
de 1980 a 1990, esse indicador sofreu ligeira melhoria, sem
contudo haver significado maior nessa variagdo, uma vez que
j& . podia ser considerado um indice satisfatério, se
comparado com o resto do Estado, pelo menos para o ano de

1991.

CGM = 165 x1.000 = 6,7 por 1.000 hab. (1980)
24.372

-

M=—"0 11000=64 por 1.000 hab. (1985)
27.504

CGM = 209 x1.000 = 6,7 por 1.000 hab. (1990) -
30.864

183
CGM = x1.000=5,7 por 1.000 hab. (1991)
31.560

M = 187 x1.000 = 5,8 por 1.000 hab. (1992)
32.213
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Grifico 1 - Evolugio do Coeficiente Geral de Mortalidade no Municipio de Agudos
(SP) e no Estado de Sio Paulo, no periodo 1970 - 1992.
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Fonte: SEADE - 1992,

5.3.1.1.3. Esperanca de Vida ao Nascer

GABALDON utilizou como indicador do desenvolvimento

da Salde Publica:

Nivel de Saude Publica Esperanca de Vida ao Nascer
Subdesenvolvida . abaixo de 50 anos
Intermediaria ' de 50 a 64 anos
Desenvolvida Acima de 64 anos

Fonte : Estatisticas de Saude, Laurenti, 1987.
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Tabela 7 - Esperanca de Vida ao nascer, segundo as regides sécio - econémicas, no
Brasil e no Estado de Sao Paulo, entre 1940 e 1980.

Regides 1940 1950 1960 1970 1980 —
Brasil 42,74 4590 5237 5267 60,08
Est. S.P. 43,57 4992 . 59,11 58 45 63,55

Fonte: IBGE, 1992.

Comentario: Atualmente; pode-se dizer gque no mundo,
"Saude Publica Desenvolvida" corresponde a areas em que a
ésperan¢a de vida é éuperior a 68 anos. (20)

Agudos, cujo indice era 69,1 anos em 1983,

encontra-se em situacgdo privilegiada.
5.3.1.2. Especificos

5.3.1.2.1. Coeficiente de Mortalidade Infantil (CMI)

- FORMULA:CMI (por 1.000 NV) no Municipio de Agudos

em 1992,

No. de 6bitos< 1 ano(Municipio de Agudos 1992)
No. de nascidos vivos da mesma area e ano

CMI =

x1.000 = 22,9 por 1.000 NV
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Tabela 8 - Coeficiénte de Mortalidade Infantil (por mil nascidos vivos) de
Agudos(SP) e Sao Paulo(Estado), no periodo 1970 -1992.

Ano Coeficiente de Mortalidade Infantil
Agudos S3o Paulo(Estado)

1970 102.0

1980 88.9

1985 31,7

1990 36.6

1991 26.1 26,0

1992 22.9

Fonte: SEADE - 1993 ( Compilagdo de Dados 1980-1991 )

Grifico 2 - Coeficiente de Mortalidade Infantil por 1.000 NV, no Municipio de
Agudos(SP), entre 1970 e 1992.
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Comentario: Este indicador ¢é sensivel, estando
sujeito a sofrer influéncias de varios fatores de erro. Ele
mede © risco que tem um nascidc vivo de morrer antes de
completar um ano de vida. Em nosso Municipio 22,9 por mil
NV mostra um excelente indicador de saude, com valores
decrescentes influenciados por varios fatores. Comparando
com indicadores do Estado de S&o Paulo para 1991, mantém—se
estavel. |

A melhoria desse indicador pode ser atribuida a
condigcdo de bom controle de programa materno infantil,
influenciado pélos fatores basicos de saneamento, educacao,
alimentacdo, habitacdo e saude.

Nota-se que de 1970 a 1980, o coeficiente de
mortalidade infantil caiu 43,3%, e entre 1980 e 1992,a

queda foi de 51,8%.

5.3.1.2.2. Coeficiente de Mortalidade (por 10.000 hab.) por Doengas
Transmissiveis

- FORMULA: CMDT no Municipio de Agudos;1993

No. de obitos pela doenga ( Municipio de Agudos,1993)
Populagio total da mesma drea, no meio do ano

CMDT = x1.000

CMDT = >
32.866

x10.000 = 1,5 por 10.000 hab.
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Comentario: Este indicador mede © risco de morte
por doencas infecciosas e parasitarias (CID). Em nosso
trabalho 1,5 por lQ.OOO hab. demonstra um coeficiente baixo
que coloca o Municipio como regido em desenvolvimento. E
representa um indice excelente, mesmo se compafado com
pailses desenvolvidos. Aplica-se aqui também as observacdes
de ©possibilidade de erro, ©particularmente quanto ao

atestado de o6bitos.

5.3.2. Condic¢odes do Meio com Influéncia com a Saude

Verificou-se que o Municipio fornece &gua potavel
com boa qualidade, o que se reflete nos indicadores de
saude. Por outro lado, o Municipio ndo conta ainda com um
Sistema de tratamento de esgotos, e nem dispde
adequadamente o0s seus residuos sdlidos (ver <capitulo

Saneamentc Béasico).

5.3.3. Grupo III - Medicio dos Recursos Humanos e Materiais em
Atividades de Saude Piblica

Na rede de postos de saude, o} numero ‘de
profissionais e leitos hospitalares, apesar de pequeno, €
suficiente para um bom desenvolvimento das atividades. Mas
para melhor funcionamento deve se estudar uma melhor
estruturacido dos recursos humano e materiais, dentro do

processo de municipalizag¢do em curso.
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5.4. Outras Avalia¢des do Nivel de Saiude

5.4.1.Razdo de Dependéncia

A estimativa de populacdo gquanto ao indice de
atividade produtiva pode ser realizada de acordo com varias
metodologias. Selecionamos para a avaliacdo da Razao de
Dependéncia, as classificacdes de Whipple e Sundbarg.

- FORMULA: Razdo de dependéncia do Municipio de
Agudos 19891

(O als anos)+(65vanos e+)

RD = x100 = 66,5%
Total da pop. de 15 a 65

- CLASSIFICACAQ:
Populacadc dependente: 0 a 15 anos
Populacgédo ativa: 15 a 65 anos
Populagao dependente: 65 anos e +

Fonte: Estatisticas de Saude, Laurenti, 1987.

Comentario: De acordo com Os dados, o Municipio de

Agudos sﬁgere uma populacgdo com algums problemas
econémicos, posto que o0s consumidores  excedem = aos
produtores. Este fato, entre outros, pode refletir-se nas
condig¢des de saude futuras dessa populacgéo.

- Pode resultar em exploragdo dos menor de 15
anos, através de subempregos;

- Absenteismo escolar;

- Baixa qualificacido do trabalhador.
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5.4.2. Classificacido Segundo Whipple

Segundo o mesmo calculc para a RD, a populacgio do
Municipio de Agudos foi considerada em 1991 acessiva
(51,9%), porque a faixa etéria de 15 a 50 anos era maior

que 50%.

Populag@o 15 a 50 anos menor 50 % RECESSIVA
igual 50 % NORMAL
maior 50 % ACESSIVA

Fonte: Estatisticas de Saude, Laurenti, 1987.

5.4.3. Classificacao Segundo Sundbarg

A populagdo do Municipio de Agudos é considerada
em fase ESTACIONARIA, por possuir um baixo coeficiente de
mortalidade infantil (CMI) e baixo coeficiente de

natalidade (CN decrescente).

CMI CN Caracteristicas
PROGRESSIVA Alto Alto Pais jovens - ( Subdesenvolvidos)
REGRESSIVA Alto Baixo Paises velhos ( Europeus)
ESTACIONARIA Baixo Baixo Paises adultos ( Japdo - Brasil )

Fonte: Estatisticas de Saade, Laurenti, 1987.

Comentario: Verificamos, portanto, que de acordo
com o0s autores, a populagdo pode ser considerada como
acessiva ou estacionadria, em decorréncia dos eventos
considerados para avaliagdo. Podemos considerar um BOM

NIVEL DE SAUDE para o Municipio de Agudos, mas n3do deixar
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de avaliar continuamente os diversos parametros que ainda
se apresentam irregulares, quanto. a seus fatores de
desenvolvimento. Referem-se sé a uma amostra de aparente
bom nivel de cardter quantitativo expresso em numeros
frios. Dever-se-a velar também pelo aspecto quaiitativo e
desenvolver os aspectos de Organizacdo Administrativa, e
estabelecer normas técnicas para o desenvolvimento dos
divérsos programas, especialmente de capacitacdo do pessbal
respdnsével, tanto de nivel regional é local, e também néao
esquecer a participacdo popular para lograr coberturas
satisfatérias em todos os programas em desenvolvimento e

por desenvolver.
5.4.4. Classificacio de Nelson de Moraes

Grifico 3 - Curva de Nelson de Moraes (variante de S.U.), Municipio de
Agudos(SP), Periodo 1990 - 1993.

80 -
70 |
60 1 ey 1690
S0 ¢ —o— 1991
2 401
20| @ 1992
— = 1993

<1 1-4 5-19 20-49 + de 50

Fonte: SEADE, 1993.
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Tabela 9 - Numero e % de Obitos gerais segundo faixa etaria. Mumclplo de
Agudos, Estado de Sio Paulo,no perido 1990 -1993. :

1990 1991 1992 1993
faixa ctdria Ne° % Ne° % Ne° % Ne %
<la 24 1,5 16 8,7 15 8,1 19 8,4
1-4a 1 0,5 3 1,6 4 2,1 1 0,4
5-19a 5 2.4 0 0 7 37 6 2.7
20-49 a 42 20,1 36 19,7 33 17,7 34° 15,
maisde S0a 137 655 128 70 128 684 165 734
Total 209 100 183 100 187 100 225 100

Fonte : SEADE, ano 1993.

Comentario: A Curva de Nelson de Moraes, que é »uma
variante do Indice de Swaroop e Uemura, nos mostra como O
Municipio de Agudo poséui Nivel Elevado de saude, pela
forma da curva caracteristica de uma regido em processo de

desenvolvimento.

5.5. Outros Coeficientes Usados em Saude Publica

5.5.1. - Coeficientes de Mortalidade Neonatal ( CMNN), Infantil tardia
(CMIT) e de Mortalidade Infantil (CMI), por 1.000 NV, no
Municipio de Agudos(SP), 1985 - 1992

No. de 6bitos< de 28 dias ( Municipio de Agudos,1992)
No. de nascidos vivos da mesma area e ano

CMNN = x1.000

No. de dbitos de 28 dias a 1 ano ( Municipio de Agudos,1992)
No. de nascidos vivos da mesma area e ano

CMIT = x1.000

CMI= CMNN + CMIT
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Tabela 10 - Coeficientes de Mortalidade Neonatal ( CMNN), Infantil Tardia

(CMIT) e de Mortalidade Infantil (CMI), por 1.000 NV, no Municipio
de Agudos (SP), 198S - 1992.

Anos CMNN CMIT CMI
1985 10,6 21,1 31,7
1990 21,4 15,3 36,7
1992 10,7 12,2 22,9

Fonte: SEADE, 1993.

Comentario: O forte descenso dos coeficientes
sugere melhoria nos multiplos fatores: socio-econdémicos, de
4

atencdo a saude e outros fatores do ambiente, qgque se

resumem em melhoria da qualidade de vida, de um modo geral.

5.5.2. Coeficiente de Mortalidade Infantil por Doencas Diarréicas

CMIDD = No. de 6bitos <1 ano por doenga diarreica ( Muncipio de Agudos , 1992)
o - No. de nascidos vivos na mesma area ¢ ano

x1.000

Tabela 11 - Coeficiente de Mortalidade Infantili ( por 1.000 NV ), por
doencas diarreicas, no Municipio de Agudos (SP), 1985-1992.

Ano Coeficiente de Mort.Infantil por doenca diarreica
1985 | 9.2

1990 ~ ' L5

1992 3.1

Fonte: SEADE, 1993.
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Comentario: Comparando este coeficiente com o de
mortalidade infantil geral, verificamos que nao é
expressivo, sugerindo, além das causas Jj& apontadas, gue
existe tendéncia a diminuir as doencas diarréicas
demostrando melhoria nos hédbitos de higiene e educacéo

sanitdria da populacéo.

5.5.3. Coeficiente de Mortalidade Materna (Por 100.000 NV)

No. de obitos por causa materna em Agudos, 1992
No. de nascidos vivos na mesma area € ano

CMM = x1.000

Tabela 12 - Coeficiente de Mortalidade Materna ( por 100.000 NV ), no Municipio
de Agudos (SP), entre 1985 e 1992.

Ano Coeficiente de Mortalidade Materna
1985 2,6
1990 | 12,2
1992 7.6

Fonte: SEADE, 1993.

Comentario: A principio podemos supor gque houve
subregistro de notificagdes, que posteriormente foram
diminuindo, demonstrando boa notificacéo e melhor

atendimento ao binémio MAE-FILHO.
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5.5.4. Coeficiente Geral de Natalidade (por 1.000 hab. )

CGN = No. de nascidos vivos no Municipto de Agudos , 1992

z x1.000
No. de nascidos vivos na mesm no meio do ano

Tabela 13 - Coeficiente Geral de Natalidade (por 1.000 hab. ) no Municipio de
Agudos(SP) e no Estado de Sao Paulo, 1985-1992.

Ano : Coeficiente de Natalidade
Agudos Sao Paulo(Estado)

1985 27,6 25,0

1990 212 20,7,

1992 20,3 20,1

Fonte: SEADE - 1993 ( Compilagdo de Dados 1980-1991 )

. Comentario: Foi observada na piramide etéaria a
diminuigcdo de nascimentos, dando caracteristicas de
Municipio em desenvolvimento e de alguma maneira vigéncia
da planificacdo familiar e controle de natalidade, entre

outras causas.A tabela acima confirma essa tendéncia.

3.5.5. Coeficiente de Fecundidade (Por 1.000 mulheres de 15-49 anos) no
Municipio de Agudos(SP), 1991. '

CF = No. de nascidos vivos no Municipio de Agudos , 1991
Pop. feminina de 15 a 49 anos, na mesma area no meio do ano

x1.000
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Comentario: De acordo com o coeficiente a relagéo
de fecundidade é de 77 por cada mil mulheres na faixa

etdria de 15 a 49 anos.

5.5.6. Mortalidade Proporcional do Municipio de Agudos (SP), segundo a
faixa etdria, periodo de 1990 - 1992,

Por se tratar de calculos bastante conhecidos, néao

indicaremos as fdérmulas para os coeficientes apresentados a

seguir.

Tabela 14 - Mortalidade Proporcional (%) segundo faixa etdria no Municipio de
Agudos (SP), periodo de 1990 - 1992,

Faixa Etaria 1990 1991 1992
Menor 1 ano 11,5 8.7 8.0

[ e — | 4 - 0,5 1,6 2,1

S 119 2,4 0,0 3.7
20 |-mmeemem | 49 20,1 19,7 18,1
] | ) —— + 65,5 70,0 68,1

Fonte: SEADE, 1993.

Comentario: Claramente observamos que em menores de

um ano diminuiu a mortalidade e da mesma maneira, aumentou

em faixas etdrias mais avancadas, confirmando o que fora

observado na pirdmide etaria do municipio.
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5.5.7. Mortalidade Proporcional segundo Sexo no Municipio de Agudos

Tabela 15 - Mortalidade proporcional (%), segundo sexo no Municipio de Agudos
(SP), no periodo de 1990 a 1992,

Sexo 1990 1991 1992

Masculino 60,8 60,7 62,0
Feminino 39,2 39.3 -390
Total 100,0 100,0 100,0

Fonte: SEADE, 1993.

Comentario: A proporgéo é superior no . sexo
masculino em relagdo ao feminino. Isso vem confirmar a
regra, ainda qué, para este 'municipio, a diferenca seja
notavel. Haveria necessidade de um estudo cuidadoso das

causas de mortes e outros fatores.

5.5.8.Razdo de Masculinidade (Por mil mulheres)

Populagdo masculina = 16.090

Populacdo feminina = 15.616

Pop. masc. x 1.000
Pop. fem.

Razio de Masculinidade =

=1.030 homens por 1.000 mulheres

Comentario: De acordo com o resultado obtido temos
que h& 1.030 homens por 1.000 mulheres, sendo esta uma

Razdo de Masculinidade normal.
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5.6. Indicadores Hospitalares

0s dados lancados nas tabelas apresentadas a-
seguir- sd3o relativos ao hospital mantido pela entidade

filantrépica Associacdc Hospital de Agudos.

Tabela 16 - Numero e porcentagem de pacientes, segundo Municipio de origem,
registrados na Associacio Hospital de Agudos. Agudos (SP), 1994.

Municipio ~ No. %

Agudos N 1005 989
Municiptos de ERSA-23 , 11 1,1

Municipios de outro ERSA -

Total o 1016 - 100

Fonte : SIH/SUS

Tabela 17 - Movimento geral de pacientes na Associacio Hospital de Agudos.
Agudos (SP), 1994,

- Detalhe Movimento do Hospital

Capacidade Operacional 108
Pacientes que entraram ‘ ~ 1045

Pacientes dias 3470

Pacientes saidos por alta 985

Pacientes saido por 6bitos 13

Pacientes saido por transferéncia 18

Meédia paciente / dia . | - 38,56

Média de permanéncia 3,42

Total 1016

Fonte: SIH/SUS
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Tabela 18 - Distribuicio percentual por sexo dos pacientes na Associacdo Hospital
de Agudos. Agudos (SP), 1994.

Sexo %
Feminino 55,31
Masculino 44.69
TOTAL 100

Fonte: SIH / SUS.

Tabela 19 - Média de consultas médicas na Associacio Hospital de Agudos.
Agudos (SP), 1994.

No. de Consultas Tempo de Atendimento
2326 Por més
77 por dia
3,2 . por hora
1 “por 19 min

Fonte: SUDS R-23 Bauru.

Comentarios: As pessoas que procuram o Hospital de
Agudos procedem, em grande parte (98,9%), do préprio
Municipio. Uma pequena parcela provém de outros Municipios
da area da ERSA 23. A situagdo geogréafica de Agudos em
relacéo aos' seus diStritos e a 4&rea rural estimula os
usuarios a procurarem outros municipios e a Base Hospitalar
do ERSA 23 em Bauru. Caberd estudar se estes casos afetam a
organizagao regional'da saude.

Os numeros gque representam o movimento do Hospital
sdo razoaveis para uma unidade desse pofte. Seria
fundamental dispor da_ informacéo relatiVai a distribuicéo
dos usuarios no que se refere aqueles que sido encaminhados

pelo SUS, aos conveniados e, finalmente, aos particulares.
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Essas informacgdes, e mais aquelas referentes aos
encaminhamentos para outros hospitais, poderiam permitir
uma melhor anélise do processo de municipalizagdo nesse

setor.

Tabela 20 - Niimero e porcentagem de pacientes, segundo tipo de tratamento na
Associaciio Hospital de Agudos. Agudos (SP), 1994.

Tipo de Tratamento No. %
Clinico 846 83,3
Cirtirgico 170 167

Total 101,6 100
Fonte : SIH/SUS ‘

Tabela 21 - Numero e porcentagem de pacientes segundo tipo de parto na
Associacao Hospital de Agudos. Agudos (SP), 1994.

Tipo de Partos No. %
Normal =~ | - 44 595
Cesariana 30 40,5
Total : 74 100

Fonte : SIH/SUS

Comentarios: Como em todo o Estado, em Agudos

verifica-se um percentual elevado de partos por cesariana.

Tabela 22 - Porcentagem de pacientes segundo faixa etaria na Associacio Hospital
de Agudos. Agudos (SP), 1994. ‘

Faixa Etaria <1 11=-=14 S51=---119 20i---149 50!--- + Total

Porcentagem 6,5 13,2 20,6 37,3 224 100

Fonte: SIH/SUS
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Comentarios: A faixa etédria com maior demanda de

atendimento é a de 20-49 anos,

seguida da faixa maior que

50 anos, o que confirma o que Jj& fol observado em outros

dados.

Tabela 23 - Numero e porcentagem da distribuicdo dos recém-nascidos, por peso
ao nascer, na Associacio Hospital de Agudos. Agudos (SP), 1993.

Peso ao Nascer ( g) No. %
<2499 62 8,7
>2500 605 84,6
Ignorados 48 6,7
Total 715 100

Fonte : CCS/SEADE

Comentarios: E pequena a taxa de nascimentos com

baixo peso. Ainda assim, deve-se enfatizar a atencdo a

programas de atencdc ao binémio mae-filho,

na gestacdao.

Tabela 24 - Principais causas de Mortalidade, segundo sexo, nimero e
porcentagem no Municipio de Agudos (SP), 1993.
Mortalidade
CAUSA No. % Sexo Sexo
Masc. Femin.
Doengas do Coragdo 48 213 18 30
Doengas Cerebro Vasculares 33 14,7 16 17
Tumores Malignos 25 11,1 12 13
Sintomas e Estados Morbidos Mal Definidos 22 9,8 11 11
Acidentes, Moto, Veiculos 12 5,4 4 8
Pneumonia 9 4,1 1 8
Cirrose Hepatica 6 2,6 - 6
Diabetes Mellitus 6 2,6 4 2
Doengas Perinatais 6 2,6 2 4
Outras Doencas 64 28,4 26 38
TOTAL 225 100 94 131

Fonte: SEADE - CID IX 1975 OMS
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Tabela 25 - Principais causas de Morbidade, segundo faixa etaria, na Associacio
Hospital de Agudos. Agudos (SP), 1994.

Causas <1 11--14 51--119201--149 501-- + Total Total (%)
Doengas do Aparelho 22 61 37 36 16 172 16,9
Respiratorio
Doengas da Aparelho - 2 1 40 107 150 14,7
Circulatorio '

Atencdo, Gestagio, - - 49 76 - 125 12,3
Parto, Puerperio : ‘
Doengas Infecciosas e 27 31 15 30 16 119 11,7
Parasitarias

Doengas do Aparelho - 12 21 42 27 102 10,1
Digestivo

Alteragido de

Glanflglas Endocrmas, 13 13 19 22 26 93 9,2
Nutricionais, ~

Metabolicas |
Lesdes por 1 9 24 23 8 65 6,4
Envenenamento

Sintomas e Estados 2 - 1 38 6 57 5,6
Morbdos Mal ‘
Definidos

Doengas do Aparelho - - 14 29 5 48 4,7
Genito Urinario ‘ '

Outras Doengas ' 1 6 18 43 17 85 8,4
TOTAL 66 134 209 379 228 1016 100

Fonte: STH/SUS

Comentarios: Enquanto os dados de morbidade mostram
um perfil préximo ao de paises em desenvolvimento,
especialmente na faixa etdria de 20-49 anos, a tabela de
mortalidade indica que as causas mais comuns de 6bitos sé&o
tipicas de paises desenvolvidos (doencas cardiovasculares e

degenerativas) ..
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Tabela 26 - Principais causas de 6bitos, niimero, porcentagem e coeficiente ( por
10.000), na faixa etiria de menores de 1 ano em Agudos (SP), 1992.

Causa No. % Coefic.
Lesdes ao Nascer, Partos Distocicos 5 33,3 7,65 |
Sintomas e Estados Morbidos Mal Definidos 3 20 - 4,59
Enterite e outras Doengas Diarréicas 2 13,3 3,06
Anomalias 2 13,3 3,06
Pneumonia 1 6,7 1,53
Hernias 1 6,7 1,53
Outras Causas Mal Definidas 1 6,7 1,53
TOTAL ‘ 25 100

Fonte: CIS/SEADE

Tabela 27 - Principais causas de ébitos, nuimero, porcentagem e coeficiente (por
10.000) de Mortalidade na faixa etaria de 1 a 4 anos, no Municipio de

Agudos (SP), 1992.
Causas No. de Obitos % Coefic.
Enterite e Outras Doengas Diarréicas | 1 25 3,4
Tuberculose 1 25 3.4
Bronquite, Efisema e Asma 1 25 3.4
Demais Acidentes ' 1 25 3.4
TOTAL 4 100

Fonte : CIS/SEADE

Comentarios: Estes dados mostram gque, apesar dos
indicadores de saude satisfatérios, o municipio possui

bolsdes de pobreza, como as favelas e parte da &area rural.
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Tabela 28 - Principais causas de obitos, niimero, porcentagem e coeficiente (por
10.000) de mortalidade na faixa etaria de 5 a 19 anos, no Municipio de
Agudos (SP), 1992. '

Causas No. %  Coefic.
Demais Acidentes 2 28,5 1;86 -
Tumores Malignos 1 14,3 0,93
Doengas do Coragdo 1 143~ 0,93
Doengas n3o relacionadas acima 1 143 0,93
Acidentes de Veiculos Motores 1 14,3 0,93
Homicidios 1 14,3 0,93
TOTAL 7 100

Fonte : CIS/SEADE
CID IX 1975 OMS

Comentarios: Doencgas de regiao desenvolvida,
caracterizados por doencas do trabalho e acidentes de

transito.

Tabela 29 - Principais causas de é6bitos, nimeros, porcentagem e coeficiente (por
10.000) de Mortalidade na faixa etaria de 20 a 49 anos, no Municipio
de Agudos (SP), 1992.

Causas No. %  Coefic.
Doengas Cerebro Vasculares 6 18,2 4,5
Doengas ndo relacionadas acima 5 151 3,7
Sintomas e Estados Mérbidos Mal definidos 4 12,1 3
Tumores Malignos 3 9,1 2,2
Doengas do Coragio 3 9,1 22
Cirrose Hepatica 3 9.1 2,2
. Tripanossomiase 2 6,1 1,5
Acidentes de Veiculo Motor 2 6,1 1,5
Demais Acidentes 2 6,1 1,5
- TOTAL 33 100

Fonte : CIS/SEADE CID IX 1975 OMS
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Tabela 30 - Principais causas de ébitos, niimero, porcentagem e coeficiente (por
10.000) de Mortalidade na faixa etaria de mais de 50 anos, no
Municipio de Agudos (SP), 1992.

Causas No. % Coefic.

Doengas Cerebro Vasculares 20 15,6 448
Doengas ndo relacionadas acima 17 13,3 38,1
Tumores Malignos 15 11,7 33,6
Doengas Isquémicas do Coragdo 14 10,9 31,3
Sintomas e Estados Morbidos Mal Definidos 13 10,1 29,1
Outras Doengas 21 16,4 -
TOTAL 128 100

Fonte : CIS/SEADE
CID IX 1975 OMS

Comentarios: Doengas crdénico-degenerativas estéo
manifestas na tabela de faixa etdria entre 20 e 49 anos e

mais de 50 anos.

5.7. Situacido Epidemiolégica

Observando os dados gerais de salde e analisando a
ocorréncia e distribuicdo das doengas e seus fatores de
risco para a prevencgdo e controle, chegamos as conclusodes
listadas a sequir.

Dada a situacdo "com bom nivel de Salde" em termos
estatisticos, outros fatores indicam que ainda existem
alguns bolsdes de pobreza que geram alguns indicadores de
saude de regides subdesenvolvidas (ex.: 1indicadores de

Mortalidade nas faixas etdrias menores de 5 anos).
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A escassez de pessoal qualificado em todos os
niveis de preétégéo dos servigos, seja local, regional ou
central, apreéenta—se como obstéaculo ao desenvolvimento de
programas de carater epidemioldgico, pelas limitagées- de

recursos humanos e materiais.
Deste modo, recomendamos estabelecer:

- Priorizacdo das doencas prevalentes;

- Uso racional dos recursos materiais e humanos
disponiveis;

- Maior coordenagéo dos diversos niveis de

prestacdo dos servicgos.

A recomendacdo geral é de vigilédncia das doengas,
tomando em conta sua gravidade, incidéncia, prevaléncia e
mortalidade e também as probabilidades das atividades de
controle.

Fazer no local, de forma simplificada, vigilancia
dos sintomas notificados pela comunidade e pessoal auxiliar
de salde a autoridade do nivel superior.

Fazer no. local, na forma complexa, vigilancia ao
conjunto de enfermidades suscetiveis de prevengao e
controle, formando uma rede suficientemente desenvolvida na
forma técnica e hierarquizada das unidades de servigo.

A utilizacdo dos dados obtidos deve auxiliar no

diagnéstico de saude do Municipio de Agudos, gque poderéa
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contribuir para o aumento da eficiéncia dos programas de

prevengao.

Os servicos de saude em nivel local tém que manter

sua dupla agdo: por um lado, provocar atencido as pessoas,

segundo suas necessidades individuais, e pelo outro lado,

desenvolver agdes dirigidas a populacdo, em conjunto,

segundo normas e prioridades estabelecidas.

Do ponto de vista estratégico, as operacgdes das

agdes de saude publica, devem-se realizar através de

)

programas especificos.

Segundo a Lei No. 6.258 de 30/07/95: "A agédo de

vigiléncia epidemiolégica compreende informagdes,

investigacdes e levantamentos necessarios a programagao e a
avaliacdao das medidas de controle de doencas e a situagdes

de agravos de saude”. De acordo com a lei 8.080 de

19/10/90 do SUS, cabe ao municipio a execugido dos servigos

da Vigilancia Epidemiolégica.

Nao existe instrumento para se avaliar o

comportamento de uma doenga ou aparecimento de um surto oﬁ
epidemia.

Nio pudemos encontrar, no sistema de informacgao
epidemiolégica da Secretaria da Saude de Agudos, uma
metodologia que permitisse avaliar o comportamento de

qualquer doenca em particular.
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Identificamos alguns problemas:

- Demora do retorno de retroalimentacgao de
informacdes sobre satde de nivel regional ERSA-23, ao nivel
local.

- Escassez e/ou falta de capacitacdo técnica de
alguns profissionais.

- Falta de integracdo entre os niveis técnico-

administrativo municipais, estaduais e privados .

5.8. Programas Especiais

5.8.1. Meningite

A Secretaria de Saude de Agudos informa que o©

indice de letalidade foi nulo no periodo 1993-1994.

Tabela 31 - Coeficiente de Letalidade da Doenca Meningocécica em menores de 4
anos, no Municipio de Agudos (SP). Periodo 1991 a 1993.

Coefic. de Letalidade por

Ano
Doengas Hemorragicas (%)
1991 10
1992 26
1993 0

Fonte: Perfil da Cidade de Agudos, ano 02, no.058

Comentario: A caracterizagdo da doencga é bacteriana

viral com sorogrupo predominante B e C em menores de 4
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a vacina Cubana contra Meningite com sorogrupos B e C, que,

experimentalmente, apresentou eficiéncia de 30%.

5.8.2. Supervisio e Controle de Endemias (SUCEN)

Objetivo: controle do mosquito Aedes Aegypti, vetor

das doengas Dengue e Febre Amarela.

Metas: 12.000 iméveis da cidade no prazo de 3 meses
4.000 imoveis por més

25 imoveis por dia.

Estratégia: Visita casa por casa.
8 visitadores sanitarios.

20 dias uteis

Tabela 32 - Rendimento de visitas domiciliares pela SUCEN no Municipio de
Agudos (SP), 1993, ,

Atividade Visita domic. / dia Dias Giteis Pessoal  Visitas
Visitas Programadas 25 20 8 4.000
Visitas Realizadas 25 20 4 2.000

Fonte: SUCEN - Municipio de Agudos

Comentario: Em varias regides do Estado hé
registros de incidéncia acima da média do mosquito Aedes
Aegypti.

De acordo com informagdes da SUCEN, o ultimo ‘surto

epidémico foi em 1990-1991 com maior presenga do mosquito



Aedes, e uma gqueda em 1992—1993; 0 indicé de Bretau nos
indica tal fato.

O grau de cumprimeﬁto db Programa estd de acordo
com o numero limitado de pessoal, com efetiva realizacgdo de
atividades de controle e prevengdo, com boas estratégias,
especialmente as educativas, émv instituigdes, escolas e
empresas.

O'mosquito existe ainda nos arredores, em locais
como entroncamentos rodo-ferroviadrio. O fluxo de pessoas é
fator de risco para a transmissdo da Dengue e da Febre

Amarela.

Tabela 33 - indice de Bretau nos Municipios de Agudos e Bauru, no Estado de Sio
Paulo, no periodo de janeiro a julho de 1994.

Municipio  Jan. Fev. = Mar. Abr. Mai. Jun.  Jul

Agudos - 9,5 - - 19 17,8 -
Bauru 154 - 8,1 22.1 - 7.8 -
Fonte : ERSA-23 -Bauru '

5.8.3. Zoonoses

Programa de Controle de Raiva (doenga animal).
Populagio Humana: 33.519 hab. (1994)
Populagdo Canina (estimada): 4.788 cdes (1 cdo/7 pessoas)

Populagdo Felina (estimada):  2.235 (1 gato/ 15 pessoas)
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Tabela 34 - Cobertura vacinal antirrdbica (cdies e gatos) em Agudos (SP), entre

1987 e 1994.
Ano Cobertura (cies-gatos) (%)
1987 . 78,6
1988 76,4
1989 ' 729
1990 67,6
1991 64,6
1992 - 73,2
1993 83,3
1994 81,1

Fonte: ERSA-23 - Bauru

Tabela 35 - Indice de vacinas cies-gatos em Agudos (SP), 1994.

Animal  Pop. Estimada Pop. Vacinada %

Cies 4788 3.463 72,3
Gatos 2.235 516 23.1
TOTAL 7.023 3.979

Fonte: Estimativa TCM, Agudos 94, com base no IBGE 1991.
Meétodo Aritmético

A campanha vacinal antirrédbica canina no Municipio

normalmente se realiza no més de agosto.

Comentario: De acordo com as normas institucionais,
a cobertura deve ser superior a 80%. A cobertura prevista
para © municipio em 1994 é de 72,3 %. Recomendamos o

incremento das atividades de educagdo nesse setor.
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5.8.4. Hanseniase

Tabela 36 - Coeficientes de casos de Hanseniase (‘ por 10.000) no Municipio de
Agudos (SP), 1990-1992.

Ano  Coeficiente de Casos {(por 10.000)

1990 , ‘ 11,9
1991 11,6
1992 8,7

Fonte;: ERSA-23-Bauru:

‘Comentarios: Encontram-se no momento em controle
apenas 11 individuos portadores de Hanseniase, sendo que em
1992 foram diagnosticados 3 casos. A proximidade comnm
Bauru, centro de pesquisas, controle e internacdes pode ter

influenciado no numero de casos encontrados.

5.8.5. Tuberculose

A tuberculose no Municipio ndo se configura ” como
problema de saude publica, havendo no momento 16 individuos
em tratamento. Devera haver controle periddico
decomunicantes sem descuidar a busca ativa de césos e

incentivo & aplicacdo da vacina BCG.

5.8.6. Diabetes e Hipertensio Arterial

Dado o bom nivel sécio-econbémico e de saude do

Municipio, a faixa etédria de maiores de 50 anos, que
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consequéncia um incremento da demanda desses programas,
sendo que estdo em controle no momento 103 diabéticos e 505
hipertensos. N

As. UBS's . do . Municipio organizam  grupos de
orientagao para estes agravos. Participam nesses programas
integrantes da equipe de saude e voluntarios da comunidade.
Recomenda-se, portanto, investimento no atendimento a
popula¢éo adulta, como uma medida de prevengéd e controle
da morbidade e mortalidadé por essas causas, hesse Jgrupo

etario.

5.8.7. Vacinas

Tabela 37 - Coberturas vacinais no Municipio de Agudos(SP), entre 1980 e¢ 1994.

Ano  Antipolio (%) BCG (%) Sarampo (%) DPT (%) Populagio < lano

1980 114,1 111,4 92,5 105,1 -
1985 69,0 53.9 65,4 667 927
1990 767 706 69,2 76,7 1013
1991 81,0 66,7 74,1 80,7 887
1992 74,7 74,0 74,8 75,2 887
1993 85.3 77,4 77,3 85,3 887
1994 71,7 : - : 887

Fonte: CIS
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Tabela 38 - Populacdes estimadas, por faixa etaria, para os periodos 1991 - 1994,

com base no periodo 1991. Agudos (SP).

Faixa Etaria 1991 1992 1993 1994 %
Menor 1 ano 671 676 690 704 2,1
[ S— | 4 2.917 2.964 3.024 3.084 9,2
o P—— 119 10.594  10.759 10.977 11.195 33,4
pJ 1) I— ) 13118 13336  13.607 13.877 41,4
1) S— 4.406 4.478 4.568 4.659 13,9
TOTAL 31706 32213 32.866 33.519 100

Fonte: IBGE, TCM 94 (CMA) 1992-1993-1994, Agudos(SP)'.v

Tabela 39 - Coberturas vacinais reais (estimativa CMA) no Municipio de Agudos

(SP), no ano de 1993,

Detalhe Antipolio BCG  Sarampo DPT
Programado 690 690 690 690
Alcangado , 757 687 686 757
Cobertura 109,70% 99,60% 99,40% 109,70%

Fonte: TCM 1994, Agudos CMA.
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Tabela 40 - Postos de Vacinacio em campanhas nacionais, naimero e porcentagem
de atendidos no Municipio de Agudos (SP), 1994.

Postos de Vacina No. % de atendimento
Creche da V.P. Simdes 365 9,7
CIAF. -Jd. Cruzeiro 315 8.4
Creche da Vila Vienense 581 15,5
PAS do Pq. Pampulha 320 8,5
C.S.I1 de Agudos 626 16,7
EEPG do Jardim Europa 254 6,8
EEPG Coronel Leite 197 5,3
Terminal Rodoviario 201 5.4
Creche Maria de Nazaré 112 3,0
UBS Distrito de Paulistania 113 3,0
UBS Distrito de Domelia 73 1,9
Zona Rural do Municipio | 320 8,5
Equipe Volante 269 7.2
Total 3746 100

Fonte: CIS/SUS

Comentario: Observando, temos coberturas ajustadas,
as vezes acima de 100%, o que pode significar sub-registro
ou vacinac&o sem controle de qualidade técnica

Como no Estado de Sdo Paulo, a poliomielite estd em
fase de erradicacdo e ndo hd manifestacgdes significativas
de outras doencas, devido as coberturas Vacinais elevadas,
podemos dizer que as doencas transmissiveis estdo
controladas.

Com respeito aos distritos de Domélia e
Paulisténia, ndo se estd fazendo supervisdes por pessoal da
Secretaria da Saude, n&o havendo garantia das trés doses de

vacina, para ter protecdo contra doencas imunopreveniveis,
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A\

s6 duas campanhas, com duas doses. Os usuarios sao
encaminhados para a terceira dose, em Agudos, mas esta

pratica ndo nos parece assegurar a protecdo desejada.
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6. RESULTADOS E COMENTARIOS
6.1. Breve histérico do Sistema Unico de Satd.

Os servicos de saude brasileiros vem sofrendo
modificacdes em sua organizacdo através da reestruturacgao
das politicas de financiamento em saude, principalmeﬂte por
este ser um fator decisivo no modo como se organiza a
producédo de servicos médico sanitéarios.

"A rede de prestacdo de servigos obtinha seu
}financiamento com oS meios da Previdéncia Social ou na
forma inerente ao do Seguro Social. E neste periodo que
observa-se 0 - recolhimento de. contribuigdes de
trabalhadores, empresa e .governo para devolvé-los em forma
de beneficios, inclusive assisténcia médica. Com esse
pressuposto, o) sistema restringia-se. ao atendimento
daqueles qué estivessem segurados, no mercado de trabalho.
Constituem marcos desse periodo, as Caixas de Aposentadoria
e Pensodes (CAPs) e posteriormente os Institutos de
Aposentadoria e Pensdes (IAPs).

JA4 nos' meados dos anos 60, com .a reforma
previdencidria em andamento, houve a  centralizacdo da
arrecadagcao previdenciédria com a unificag&o dos IAPs no
INPS. Portanto, cria-se um caixa:  Uinico para’ recursos e
beneficios. Como resultado deése modelo, encontramos a
baixa qualidade na assisténcia e uma parcela considerével
de desassistidos. Neste periodo encontramos pfoblemas de

financiamento na Previdéncia Social que, ao longo da década
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de 70 e inicio dos anos 80 esgotou a capacidade de arcar
com os gastos referentes ‘a assisténcia médica. Estes
gastos eram em grande parte, decorrentes da expansdo de
estabelecimentos privados ~que ampliavam a. demahda por
recursos publicos, e/ou pelas incorre¢des nas cobrangas da
prestacdo dos servicos que aumentaram significativamente
neste periodo.

E neste contexto gque no inicio da década de .80,
instituiu-se o Conselho Consultivo de Administragéo da
Saﬁde-Previdencié;io (CONASP), com o objetivo de realizar
um diagnéstico e estabelecer agdes que fossem ao encontro
de melhoria- -da saude, buscando solugdes para os problemas
constatados. A acdo do CONASP estava restrita, haja visto
que faltava vontade 'politica de implantar as mudangas
necessarias.

E a partir da Nova Republica que outras forcgas
passam a compor o Governo, através do surgimento do Plano
das AcbOes Integradas de Satude (AIS) em 1985 e a convocagao
da 8a. Conferéncia Nacional de Salde em margo de 1986. - A
CNS ¢é sem duvida o evento mais importante no A&ambito da
Politica Sanitaria, pois adquire um cardter democratico,
contando com milhares de delegados,  representantes das
forcas sociais eminentes, interessadas na questidoc da salde.

E estabelecido o consenso possivel entre os
diversos atores sociais e politicos (partidos politicos,
universidades, organiza¢des ndo governamentais etc) a fim
de promover o que breconizava o movimento da Reforma

Sanitéria.
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A Reforma Sanitéria, segundo>Mendes: "... pode ser
conceituada como um processo modernizador e democratizante
de transformacdo do &ambito politico Jjuridico, politico
institucional e politico operativo, para dar conta da saude
do cidaddao entendida como um. direitc universal e suportado
por um sistema unico de saude, constituido sob a regulacdo
do Estado, objetive a eficiéncia, eficacia e equidade e que
se construa permanentemente através de uma base social,‘da
ampliacdo da consciéncia sanitaria dos . cidaddos da
implantacéo de. outro paradigma assistencial, do
desenvolvimento de uma nova ética profissional e da criacgéao
de mecanismos de gestdo e controle populares sobre o
sistema". (Mendes, 1993)

E nesse movimento que as AIS ampliam os convénios
com os municipios, chegando a atingir 70% da populag¢do do
pais em 1987. Essa mudanga significativa acaba por
redimencionar as AIS, possibilitando a introdugdo do
Programa de Orgamento Integgado (POI) que viabiliza a
introducdo de financiamento nas acdes de cunho preventivo,
‘melhoria nas secretarias técnicas, democratizacéo do
controle e participacédo popular, visando a co-gestéo.

O planejamento na prestagdo de servigos busca a
integralidade, regionalizacdo e resolubilidade nas acdes de
saude.

Tornam-se acirradas as tensdes entre o Ministério
de Saude e o Ministério da Previdéncia e Assisténcia
Social, favorecendo a formulagcdo de um documento que

estabelecia as metas para uma politica de saude integrada e
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de curto prazo. Surge o Decreto No. 94657 que criou o
SiéEema Unico Descentralizado de Saude (SUDS).

E o término das AIS, pela substituicido do SUDS. Os
marcos definidos neste periodo. demonstram, principalmente,
o0 movimento de descentralizagdo do INAMPS na prestagao de
beneficios, incluindo a assisténcia a saude, que comegam a
ser transferidos para Estados e Municipios. Essa estratégia
acaba por fortalecer o) setor publico pois tenta
descentralizar o poder, modificando a relacdo existente
entre- INAMPS, setor privado e entidades filantrdpicas. O
-SUDS encontra um aliado no movimento da Constituinte, que
neste periodo apresenta-se ‘como espaco democratico de
negociacdes entre os atores sociais que defendiam o projeto
da Reforma Sanitéaria.

Assegura-se na Constituicdo de 1988 a criagdo de um
Sistema Unico de Saude organizado segundo diretrizes de
deséentralizagéo, com responsabilidade .. técnica,
adminstrativa e financeira em cada esfera do governo.
Compreende-se a saude como um direito universal derivado do
exercicio pleno da cidadania.

Como consequéncia da Constituigdo Federal, elabora-
se a Lei de No.8080 de 19/09/90 do Sistema Unico de Saude
com o aparato juridico-legal que demonstra as conguistas do
Movimento da Reforma Sanitdria. Sdo principios norteadores

do SUS:
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- saulde como direito e dever do estado;

- ampliacdo do conceito de salde, incluindo sua
determinacgdo social;

- integralidade de atencgéo, universalidade e

igualdade;

incorporacdo do modelo epidemiolégico;

participacdo comunitéria e

descentralizacéo politico-administrativa com
mando unico em cada esfera do governo.

Ndo obstante, fez-se necessdria a mobilizacdo da
sociedade civil em torno da Plendria de Saude, para
estabelecer um acordo entre Congresso, Governo, liderancas
partidarias, Ministro da Saude, buscando legitimar a
participagcdo da comunidade na -gestéo do 'SUS, sobre as
transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros
na area de saude. Tal esforgo resultou na lei de No. 8142
de 28/12/90, onde fica assegurado = aos  Conselhos e
Conferéncias de Saude, verificarem a regularidade e
automatismo dos repasses de recursos financeiros federais a
Estados e Municipios, e a forma de alocacdo dos recursos do
Fundo Nacional de Saude. Assim, somos levados a crer que,
apesar das "lutas" entre os representantes do movimento da
reforma sanitdria e os representantes do modelo neo-
liberal, obteve-se um saldo de impor ao Estado novas
responsabilidades, de buscar na sociedade civil, diretrizes
de acdo capazes de romper com o circulo vicioso de
politicas sociais, traduzidas em tUltima instdncia, na crise

existente nesse "quadro social”.
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Portanto, as alteragdes no Sistema de satde
representam o desejo de melhoria nas condicgdes de vida da
populacéo, menor sofrimento fisico e mental, menor
alienagdo no processo dque envolve o Estado e a Sociedade

Civil na concretizacdo do Sistema Unico de Saude.
6.2. Processo de Municipalizacio em Agudos

O Municipio de Agudos aderiu ao convénio SUDS/SP
conforme autofizagéo da Cémara Municipal de Agudos e a Leil
No.2078/89 na gestdo do Prefeito Nelson AssadbAyub.

Coube ao Municipio, apdés integrar-se ao SUDS/SP,
gerir, coordenar e avaliar as ac¢bdes de saude, bem como
executar diretamente servicos de salde de abrangéncia
municipal, sob a supervisdo dos 6rgdos gestores do SUDS/SP.

Aos servidores publicos fica determinado o)
afastamento do pessoal pertencente ao Estado e ao INAMPS
para a prestacdo de servigos de saude no proprio Municipio.

Os recursos financeiros sado transferidos para o
Municipio sendo que sua programagdo anual sera estipulada
com base no Plano Diretor Regional.

Embora o termo de adesdoc tente deixar claro as
diretrizes do processo de Municipalizacgdo, chama a atengéo
a variedade de concepgdes e mecanismos adotados em sua
incorporacdo, ora com perspectiva adotada pelo Estado, ora
por vieses do préprio Municipio.

E sabido do histérico do Municipio, tracado muitas

vezes por uma trajetéria de esvaziamento financeiro,
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técnico e administrativo. Portanto, ¢é possivel de ser
observado neste termo de adesdo a busca de recuperacgdo da
autonomia municipal, com a Prefeitura tomando para si o
planejamento da Sautde, reinvindicando e pressionando
instancias superiores, a fim de alcancar melhoria, tanto na
qualificagdo técnica, quanto na suficiéncia financeira.

A Prefeitura encontra no Secretdrio de Saude um
alicerce para coordenacdo politica e técnico-administrativa
das acgdes de saude. Neste sentido, cabe a ele a funcgdo de
interlocutor entre a Secretaria de Saude Estadual
(Escritdério Regional de Saude - ERSA-23) e os interesses
do Municipio. Trava-se entdo uma conversa cuja finalidade
prioritédria é o repasse de recursos financeiros necessérios
para dgerir os eguipamentos de saude instalados e jé
muniéipalizados. .

E importante salientar que no processo de
Municipalizagdo, o fortalecimento do poder do Secretéario
Municipal de Saude, numa tendéncia centralizadora, vai de
encontro ao processo de descentralizacdo politico-
administrativo que vem percorrendo as insténcias Federal,
Estadual e Municipal.

O Municipio de Agudos €& caracterizado no processo
de municipalizagdo através da forma de GESTAO INCIPIENTE.
Portanto, cabe & Secretaria Municipal de Saude, segundo
norma operacional, assumir imediata ou progressivamente, de
acordo com  suas condigdes técnico-operacionais, em
cronograma negociado em comissdes bipartites, no Estado de

Sdo Paulo, a responsabilidade de prestadores, programacido e
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autorizacéao para a alocacéo dos  quantitativos de
Autorizacgéo de Internacédo Hospitalar (AIH) e dos
procedimentos ambulatoriais a serem prestados por unidade;
controlar e avaliar 0s servicgos ambulatoriais e
hospitalares, publicos e privados, com ou sem fins
lucrativos, ressaltando que para os servigos privados, a
instituicdo devera participar do termo de adeséo.

0 Conselho  Municipal de Saude estéa sendo
reformulado. Foram encaminhadas cartas para diferentes
entidades do Municipio a fim de se discutir a composicgdo do
Conselho. Dentre elas estdo: representantes de empresas,

representantes de funcionarios, representantes do comércio,

representantes de trabalhadores rurais, Secretaria
Municipal, Associacgdo Hospital de Agudos, associacodes
comunitérias etc. H& uma proposta do Conselho reunir-se

mensalmente e obter uma composicdo representativa na forma
de participacdo partidéaria.

Faz-se necessé&rio lembrar éue o Conselho Municipal
de Saude é uma insténcia  participativa, que atua na
formulacdo e no controle da politica municipal de saude.

Quando se pensa na Politica Municipal de Saude,
torna-se evidente que ela deve estar embasada no que
preconiza o SUS. Toda atencdo é necessaria para impedir
que as tendéncias da ldbgica assistencial do INAMPS,‘cujo
eixo é a centralizacdo no profissional médico, com acgdes
meramente curativas, seja superada em prol da dimenséo
preventiva e da saude publica, com o fortalecimento do

enfoque multidisciplinar e intersetorial.
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Para fazer frente a este objetivo é necesséaria uma
proposta capaz de impleﬁentar o perfil assistencial do
atendimento bésico, ou seja, invéstir nas unidades béasicas—
de saude, capacitando-as técnica e administrativamente,
inclusive quanto a sua infra-estrutura, espago e
equipamentos adequados para exercerem tal funcao.
“Portanto, a atencao médico-curativa deve estar subordinada
a rede bésica, cuja 1ldégica condiz com a elevacdo da
qualidade da atencdo médico-sanitéaria.

‘Indo ao encontro ao acima citado, segue o relato da
experiéncia de gestdo do Sistema Local de Saude -
Campinas/SP pelo Secretario de Saude Gastdo Wagner Souza
Campos: "Assim priorizamos a instalacdo de uma rede de
centros de saude, gque enquanto imagem objetiva a ser
atingida a médio prazo, deveria transformar-se na principal
porta de entrada do Sistema Local de Salde, em substituicgéo
aos Pronto Atendimentos publicos e privados, que hoje ainda
realizam 60 a 70% do atendimento ambulatorial da cidade.
Obviamente, esta rede de unidades deveria articular-se aos
ambulatérios, hospitais e outros servigcos necessérios a
atengao integral as pesscas. Na busca de alternativas
organizacionais que viabilizem essa idéia, instalou-se uma
acirrada controvérsia técnico-politica que sé gradualmente
vem se resolvendo. Nesse contexto vem se discutindo as
maneiras de capacitar e organizar os centros de saude de
forma que consigam absorver a demanda espontdnea sem no
entanto render-se & légica do modelo de Pronto Atendimento,

)
incapaz de romper o circulo vicioso multiplicador de novas
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demandas por outros atendimentos, sem quase nunca resolver
0s 'problemas inicialmente postos". (Campos, 1994)

Segundo o} atual Diretor do ERSA-23, o
relacionamento com os municipios apdés a implementacdo do
SUS favorece a autonomia cada vez maior dos mesmos, no que
diz = respeito a uma politica técnico-administrativa e
financeira. Fica estabelecido entre o ERSA-23 e o Municipio
de Agudos uma situacdo de cooperacido incuindo supervisiao
nessa area.

O Municipio remete para Bauru a maioria das
referéncias secundérias que se referem ao Hospital Geral e
Ambulatérios Especializados. Faz-se necessario esclarecer
que Agudos possui um Hospital Geral com 108 leitos
conveniados ao SUS, que contrata os seguintes servicos e

prestagdes de servigos:

- anatomopatologia;

- cardiologia;

- cirurgia geral;

- endocrinologia;

- ortopedia;

- patologia clinica;

- fisioterapia;

- radiologia clinica;

- plantonistas;

- ginecologia/obstetricia e

- profissionais de nivel médio.
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Jad a referéncia terciéaria, cuja complexidade de
equipamentos, tecnologia e pessoal especializado envolve
hospitalizagdo para tentativa de resolubilidade no problema
de saude, dirige-se para o Hospital de Bauru.

0Os equipamentos ' de saude encontram-se
municipalizados. Isso corresponde a um Centro de Saude II e
‘trés postos de assisténcia médica odontolégica.

O Municipio possuli ainda um Pronto Atendimento
administrado em parceria com a Fundacdo Véritas de Bauru e
assisténcia médica privada, no esquema de cooperativa:
UNIMED. -

Faz—-se necessario relatar a situacdo da Secretaria
Municipal de Saude de Agudos com o setor filantrépico:
Associagdo Hospital de Agudos, uma vez que, para alguns
municipes a alianga com esse segmento filantrépico torna-se
imprescindivel dada & capacidade j& instalada que
apresentam tais equipamentos no Municipio. E importante
saber que a Secretaria de Saude, ao gerir informagdes sobre
a questdo das AIH, nessaé instituicgdes, acaba por
redimensionar o setor publico, na medida em que ele passa a
coordenar a prestacgdo dos servigos, sejam eles privados ou
filantrépicos, para complementar a rede publica na
prestacao das acdes de Saude. 7

Foi impossivel realizar uma visita a Associacao
Hospital de Agudos, contudo teceremos algumas consideracdes
a respeito desta questdo através de pesqguisas em textos

complementares.
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E sabido que em alguns municipios, as entidades
filantrépicas resistem &s propostas do setor publico para
se integrarem ao sistema, por ~temerém a perda de sua
proépria autonomia, ou .por um processo histérico onde
algumas entidades filantrdpicas perdem seu carater inicial,
tornando-se empresas de cardter lucrativo. Por outro lado o
setor publico ‘tende a assessorar as entidades
filantrépicas, equipando-as para melhoria na prestacéo de
sérvigos, em vez de contratar novos servigos.

Considerou-se que a forma mais ética de mencionar a
atual relacdo do setor publico com o filantrépico, seria a
possibilidade de reconstruir esse fato politico através de
um dos Jjornais locais e de fotografias, uma vez que
consideramos este fato como de impacto sobre o Sistema
Local de Saude. (Vide anexos 3, 4 e 5)

O municipio trabalha a participacdo popular
buscando em algumas instancias a linha do "Controle
Social". Primeiramente, é importante clarear as distingdes
a respeito destes " termos muitas vezes utilizados como
sinénimos. A participacdo popular diz respeito, no senso
comum, a mobilizagcdo de pessoas que se encontram
insatisfeitas diante de uma situagdo, porém quase nunca é
assimilada como um processo de co-gestdo. Na medida em que
as pessoas organizam-se em conselhos paritédrios, elas
experimentam o exercicio do "Controle Social” no &mbito da
fiscalizacgéo.

Agudos possui uma Secretaria de Participacgéo

Popular cuja diretriz leva em conta "participagdo popular
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vinculada a partilha do poder". Tal Secretaria tem a
perspectiva de buscar solugdes coletivas aos problemas dos
cidadédos, com a participacdo ‘e cooperacdo entre liderancas-
comunitarias e governo municipal. Déa-se é&nfase & concepcio
do Homem como sujeito no processo de conhecimento buscando
a transfdrmagéo da realidade. S&o linhas mestras dessa
Secfetaria a construgao da‘cidadania e‘a socializagdo do
poder, favorecendo a democratizagdo na administracdo do
poder publico.

Cabe salientar que esse modelo pressupde
-contradi¢6es estruturais que podem ser negadas pelos'
~envolvidos levando a distorg¢des que propiciam a disputa de
poder em torno de objetivos corporativistas.

O Municipio, na questdo da participac¢do popular,
encontra—se voltado»para os movimentos sociais, priorizando
Associacdes de Moradores, Orcamento Participativo,
Integragdo de Grupos de Idosos e Criangas com a comunidade.

Seria pertinente que a Secretaria Municipal de
Saude pudesse resgatar a esfera publica, garantindo assim o
compromisso da soCiedade civil no que tange as questdes da
Saude.

Trata-se agora de pingar alguns dados das reunides
do Orcamento Participativo através de material distribuido
e fothrafias que apontam para o compromisso entre

populagdo e Prefeitura.
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&

Foto 5 - Or¢camenteo Participativo

1 - Atividade: Or¢amento Municipal
2 - Participantes: toda a populagido da cidade
3 - Inicio: Junho/1993 )
4 - Objetivos: '
- canalizar os anseios da populacfio no que tange a questiio de reivindicagdes
- priorizar as solicitagdes e seus atendimentos ;
- regateé da cidadania ' :
- efetivar e consolidar a participacio popular
- informar e divulgar a disponibilidade or¢camentiria municipal, garantindo
a transparéncia administrativa
-dar a populacio a oportunidade de decidir sobre as questdes sociais,
econémicas e politicas do municipio
- diminuir e evitar o clientelismo publico.

Seguindo o percurso dos atores sociais que compdem
0 cenadrio da sociedade civil fica colocada a forma como o
Municipio gerencia os recursos humanos, apds a

municipalizacéo.



85

O secretario Municipal de Saude & de opinido que um
dos obstaculos encontrados na sua geréncia diz respeito a
tradicdo brasileira nefasta que desqualifica o setor
publico. Essa mentalidade parece existir realmente‘entre a
populagdo e junto aos funcionéfios, havendo, no entanto,
vontade politica de investimento, na mudanga do perfil do
setor.

Todo o© ©pessoal' que pertencia ao Estado esté
subordinado ao Municipio, porém a transferéncia de pessoal,
cujo acesso & informagdo sobre o processo é escasso, acaba
por dificultar uma adesdo dos -profissionais que seriam
passiveis de contribuir para a implementagdo do SUS.

A importéancia contida na adesdo dos técnicos nédo se
restringe a aumento éalarial, adequacdo da carga horaria e
treinamento. E necessadrio criar uma cumplicidade dos
funcionarios com a proposta do SUS, é importante obter uma
mudanga qualitativa no padr&o de atendimento, deixar que
‘esses funciondrios possam reconstruir uma imagem em seu
universo simbélico sobre o reconhecimento e prestigio de
suas atividades profissionais.

-.No geral houve um acordo gquanto ao cumprimento da
carga horaria que foi reduzida para seis horas e meia de
trabalho para todo o quadro de pessocal: Estado e Municipio.

No que tange a gquestdo salarial, nao ocorre a
isonomia e, segundo relata O\Secretério; ndo hé& queixas. A
diferenga salarial entre Estado e Municipio, segundo o

mesmo € minima. Porém achamos ser este um dos temas mais
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polémicos e que deve ser tratado dignamente, com mais
circulagdo de informag¢des na Rede.

O Municipio de Agudos possui um Grupo de
Planejamento e Estatistica e um Grupo de Informatica.
Assim, os dados referentes a epidemiologia, produtividade,
movimento de ambulédncias, medicamentos, sao lancados em
relatérios, mostrando o perfil de saude do Municipio.
Entretanto estes dados estatisticos remetem necessariamente
a uma avaliagdo qualitativa dos servigos prestados. Se por
um lado a informatizacdo agiliza o reconhecimento dos
problemas, por outro lado, ndoc estd ainda sendo realizado
um trabalho de implementag¢do de projetos e rediscussdo das
dificuldades encontradas.

Assim o setor de informatizacdo, pode integrar
também atividades de Educagdo em Saude. Compreende-se que o
trabalho de Educacdo em Saude deve deixar de ser de uso
exclusivo do profissional especializado, ou ficar
enclausurado em folhetos, informativos, reunides de grupos,
ou programas de TV. Embora a Educacd&o em Saude nao aumente
0 lucro nem a produtividade, ela é sem duvida a condigéo
indispensavel para garantir que o dominio das informag¢des
médicas, epidemiplégicas, administrativas sejam discutidas
e assimiladas tanto pela populagédo quanto pelos
funciondrios. Enfim, h& de se criar condig¢des necesséarias
a participagdo na geréncia dos servigos de Saude. Deve tal
proposta adquirir um cardter permanente, enquanto atividade

regular dos profissionais de saude.
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A vontade de dispor de maiores informagdes
educativas foi-nos explicitada pela populagdo do Municipio,
principalmente nas éreas de comportamentos alimentares,
atitudes que podem acarretar prejuizos & saude comé O uso
de 4&lcool, medicagdo etc. A possibilidade dev um numero
significativo de ©pessoas ter acessd a informacbes &
fundamental para 'que haja discussdo sobre a mudanga. de
enfoque na sociedade no que diz respeito ao saber sobre
salde. Pode-se utilizar a informacdo com © objetivo de
compartilhar conhecimentos, buscande mudar uma visao
prépria a sociedade brasileira que tem o médico como o©
detentor deste saber, para uma outra onde cada pessoca e

todos sdo responsaveis por ela.

6.3. Estrutura Organizacional da Secretaria Municipal de Saude
6.3.1. Secretaria de Saude e A¢io Comunitaria

.Secretério: Dr.Alberto Luiz Moreira dos Santos

Departamento Médico

Departamento Adminstrativo

Departamento de Acdo Comunitaria

Departamento Odontoldgico.
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6.3.2. Organograma

SECRETARIA DE SAUDE E ACAO COMUNITARIA
PREFEITURA MUNICIPAL DE AGUDOS

DR. ALBERTO L. M. SANTOS COMISSAO DE SAUDE
COORDENADOR
SECRETARIO DE SAUDE | |
] ___________________ J
f T I 1
DEP. MEDICO DEP. ODONTOLOGICO DEP. AC. COMUNITARIA DEP. ADMINISTRATIV(
DIRETOR DIRETOR DIRETORA DIRETOR
DR. MIGUEL ARANDA IDR. FREDERICO PAGANI JR. MARIA DA GRACA PISAN( OMILDO R. TOGNELLA
| DISTRITOSEZONARURAL [ GRUPO PREVENTIVO | ASSISTENCIA SOCIAL | GRUPORH
DR. MARCIO BORGES DRa.ANGELICA SIBAR GENIRA D. DA SILVA
| SAUDE VIG. SANITARIA | GRUPO CURATIVO | GRUPOEDUCAGAOE SAUDE__ GRUPO FATURAMENTO
ELENITA D.DAMASCENO LUIZ CARLOS TEK CLOELY ROSSIN
| PRONTO ATENDIMENTO | GRUPO THD ¢ ACD | GRUPO PARTICIPAGAC GRUPO VEICULOS
COMUNITARIA ™ IVALDO ROCHA
| GRUPOCOMUNICAGAO | _ GRUPO MEDICAMENTOS
SOCIAL SOLANGE SORMANI
| GRUPO INFORMATICA
ROSEMEIRE DE F. JAYME
| GRUPO PLAN. ESTATISTICA
ROSEMEYRE D. DOMINGUES
GRUPO TREIN. RECICLAGEM

"~ DENISE F. BOMEISEL

6.4. Estrutura Organizacional e Funcional dos Servicos Piblicos de
Saude |

6.4.1. Centro de Saude IT

Razdo Social Prefeitura Municipal de

X}

Agudos

Nome Fantasia Centro de Saude de Agudos

Data de Fundacéao 09/08/1948

Rua Sete de Setembro, 1.189

Logradouro

Bairro Centro



Municipio

® Caracterizacéo:
- Tipo Unidade

- Tipo Prestador

- Tipo de Vinculo
Sindicatos

- No. Cons. Odontolégicos

- No. Cons. Médicos

- No. Equipos

- Salas de Gesso

- Salas Peq. Cirurgias

- Salas Cirurg. Ambul.

- Sala Pré-consulta .

- Sala Vacinacéao

- Cozinha

- Sanitarios

- Exames Laboratoriais
terceiros

- Fisioterapia

89

Agudos

Centro de Saude

Estadual Municipalizado

e

O0gdo  Governamental /

1
2

Acesso a Laboratdério de

Fisioterapia e Reabilitag¢do de terceiros

- Exames Radiolégicos
Radiolégicos de terceiros

- Urgéncia/Emergéncia

- Turno de Atendimento
pela Manhd e & Tarde

- Fluxo de Atendimento

client. refer.

Acesso a Unidade de
Acesso a Laboratérios
Ndo possui

Turnos de Atendimento

Atende procura direta e
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Diabéticos

Tuberculose

— Hanseniase

- Saude da Crianca (suplementacgéo aliméntar -
distribuicdo de tickets de leite)

- Vacinagdo / Pezinho (uma vez por semana h& o
atendimento para o teste do pezinho)

- Programa de Saude Bucal

- Comunicacdo com a populacdo usuaria:

- Cartilha que éxplica 0s servigos prestados

- Jornal da Prefeitura gque é distribuido & populacéo

- Video utilizado em reunides com a populacéo

- Pesquisa de opinido na pds-consulta para saber o que
© usudrio pensa sobre os servicos de saltde e coleta de
sugestdes da populagdo

- H& também um livro para reclamacdes

o Demanda:

O Centro de Saude atende moradores da &rea rural de
Agudos, do Centro ‘da cidade e da periferia. Pessoas
moradoras nos distritos procuram ocasionalmente o Centro de
Saude.

Demanda reprimida: com o aumento do numero de
médicos diminuiu o tempo de espera para consulta. Em
média, a espera & de dois dias.

U " Dificuldades sentidas pelos funcionarios e

usuarios do Centro de Saude II
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As condicgées fisicas do prédio, onde funciona o
Centro de Saude 1II, sdo inadequadas. O numero de
consultérios é insuficiente para atender a demanda que &
bastante numerosa. |

A pobés-consulta é realizada no corredor do andar
térreo, tornando muito desgastante o trabalho das
funcionédrias responsaveis por esta atividadé, pois, neste
espagco oObserva-se a permanéncia de dezenas de usuarios que
ficam aguardando o atendimento.

Os funcionarios entrevistados colocaram a questéo
salarial, sobretudo os baixos saldrios dos servidores
estaduais, como sendo um dos problemas que afetam a
qualidade do trabalho.

Quanto as familias usuérias, expressaram
insatisfacdo em relagcdo a obrigatoriedade de terem de se
deslocar do bairro de moradia até o Centro de Saude II para
a pesagem das criang¢as e inscrigao nd Programa do Leite.
Em suas colocagdes, disseram que ndo conseguem entender
porque ndo sdo atendidas no Centro de Saude da periferia,

no que se refere ao Programa de suplementacdo alimentar.
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Foto 6 - Centro de Saiide IT (Fachada).

Foto 7 - Centro de Saude I1.
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6.4.2. Posto de Assisténcia Médica e Odontologica Parque Pampulha

(PAS Parque Pampulha)

Raz&o Social i Prefeitura Municipal de Agudocs

Nome ‘Fantasia : PAS Parque Pampulha

Logradouro : Av. Europa

Bairro : Pampulha

Municipio : Agudos

Caracterizacéo:

- Tipo Unidade : Centro de Saude

- Tipo Prestador : Orgdo Municipal

- Tipo de Vinculo : Orgdo Governamental

- No. Cons. Odontolégicos : 1

- No.<Cons. Médicos : 2

- No. Eqguipos ‘ o 1

- Salas -de Gessd : 0

- Salas Peqg. Cirurgias 1

- Salas Cirurg. Ambul. H

- Exames Laboratoriais : Acesso a Laboratério de
terceiros

- Fisioterapia : Acesso a ' Unidade de

Fisioterapia e Reabilitagdo de terceiros

- Exames Radiolégicos : Acesso a Laboratérios
Radioldégicos de terceiros

- Urgéncia/Emergéncia : Nao possui

- Turno de Atendimento : Turnos de Atendimento

pela Manhd e a Tarde
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- Fluxo de Atendimento : btendimentc Bo

F

Agendamento

® Dados Complementares:

- Tipo Unidade : UBS I

- Tipo Ent.Mantened. : Administragcdo Direta - Gov.
Municipal

- Transporte : 1 (perua Kombi)

® Especificacéo de Servicos (em numero de
profissionais):
~ Assiténcia Social HE

~ Serventes s 2

.
[

- Encarregado de Setor

Programas:

Hipertensdo

Diabéticos

Ginecologia

Suplementag¢do Alimentar

Demanda:

A populacdo é atendida por agendamento, abertura de
cartdao e prontuario.

Segqundo técnicos, n&o hé& demanda reprimida e o

maximo de espera é de um dia para o outro.



Dificuldades: - -

A unidade de satde  n&o ' possui ‘farmacia em
funcionamento, kcausa'n,d_o_ aos u_Suérios 'ﬁm"vdeslorcémer}_to'allté o
Centro de Saude II. | | . |

Auséncia de um trébalho dé Edﬁéaz;'éc em Satide.

0  consultério Odontolégico ests desativado para.

reforma.

Foto 8 - PAS Parque Pampulha.
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Foto 9 - PAS Pampulha

6.4.3. Posto de Assisténcia Médica e Odontolégica de Paulistinia (PAS

Paulistania)

Razdo Social
Nome Fantasia
Data de Fundacgao
Logradouro
Bairro

Municipio

Prefeitura Municipal de Agudos
PAS de Paulisténia

21/07/84

Rua Tomaz Madaleno, 102
Paulistéania

Agudos
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LU0l Lo miLal .

- Tipo Unidade : Centro de Saude

- Tipo Prestador : Orgdo Municipal

- Tipo de Vinculo : Orgao Governamental /
Sindicatos

- No. Cons. Cdontoldgicos : 1

- No. Cons. Médicos 1

- No. Equipos : 1

- Salas de Gesso : G

- Salas Peqg. Cirurgias : 1

- Salas Cirurg. Ambul. : O

~ Salas de Espera H

- Sanitéarios : 2

- Exames Laboratoriais : Acesso a Laboratdrio de
terceiros

- Fisioterapia : Acesso a Unidade de

Fisioterapia e Reabilitacdo de terceiros

~ Exames Radioldgicos : Acesso a Laboratérios
Radiolégicos de terceiros

- Urgéncia/Emergéncia : N&o possui

- Turno de Atendimento : Turnos. de Atendimento
pela Manhd e & Tarde

- Fluxo de Atendimento : Atende procura direta
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Dados Complementarecs:
- Tipo Unidade : UBS I

- Tipo Ent.Mantened. : Administrac&c Direta -

Gov. Municipal

- Transporte : 1 (amguléncia)
Especificacgao de Servigos (em namero de
profissionais):

- Clinica Médica 1

- Odontologia Basica (Atencdo priméaria) I

- Profissionais de Saude de Nivel Médio : 2

-~ Vacinacgéo s 1
. — Serventes 01

Programas:

~ Hipertenséao

- Diabéticos

- Suplementacdo Alimentar

Demanda:

A populacdo é atendida por um clinico geral, duas
vezes por semana, cabendo a esse profissional responder
pelas consultas em pediatria e pré-natal. Atendimento
odontoldgico, uma vez por semana.

Geralmente acontece de se ter uma demanda reprimida
triada pelo Atendente de Enfermagem que faz o agendamento.

Dificuldades:
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Os técnicos salientaram 2 necescsidade de aumentar

PR S w R e F D S R wi

Dr

0S recursos humanos (médico trés, K vezes por semana e
dentista duas vezes por semana).

Avalia-se dque a populagéo é muito careﬁte, nao
conseguihdo arcar com o transporte para consultas marcadas
com especialistas, existindo grandes perdas nas consultas
agendadas.

A ambulédncia = faz tanto ‘emergéncia, como
ambulatério.

Auséncia de um trabalho de Educacdo em Saude.

6.4.4. Posto de Assisténcia Médica e Odontoléogica de Domélia (PAS

de Domélia)

Razdo Social : Prefeitura Municipal de Agudos

Nome Fantasia : PAS de Domélia

Data de Fundagdo : Dezembro/1991

Logradouro : Rua Marechal Deodoro, S/N

Bairro : Domélia

Municipio : Agudos

Caracterizacéao:

- Tipo Unidade : Centro de Saﬁde{

-~ Tipo Prestador : Orgdo Municipal

- Tipo de Vinculo R érgéo’ Governaﬁental /
Sindicatos

- No. Cons. Odontolégicds : 1



- No. Equipos

-~ Salas de Gesso

- Salas Peq. Cirurgias

- Salas Cirurg. Ambul.

- Salas de Espera

- Sanitéarios

- Exames iaboratoriais
terceiros

- FPisioterapia

.
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[

1

1

Acesso a Laboratério de

Acesso a Unidade de

Fisioterapia e Reabilitacdo de terceiros

~ Exames Radiolégicos
Radiolégicos de terceiros

- Urgéncié/Emergéncia

- Turno de Atendimento
pela Manhd e a Tarde

- Fluxo de Atendimento

Dados Complementares:

- Tipo Unidade

- Tipo Ent.Mantened.
Gov. Municipal

- Transporte

Acesso a Laboratérios

Ndo possui

Turnos de Atendimento

Atende procura direta

UBS I

Administracd&o Direta -

1 (ambul&ncia)

1 (perua Kombi)
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Especificacic de Services (em numeroc de
profissionais):

- Clinica Médica : 1

- Odontologia Basica (Atencdo primaria) : 1

- Profissionais de Saude de Nivel Médio : 2

~ Serventes s 1

Programa realizado:

- Hipertensé&o

Demanda:

A populacdc é atendida por um médico clinico geral
uma vez por semana, cobrindo também a adrea de pediatria e
consultas de pré-natal.

O atendimento odontoldégico é realizado uma vez por

semana.
Geralmente n&o acontece de haver demanda reprimida.
Dificuldades:
Falta de um trabalho de Educacdo em Saude.
Necessidade de ampliar recursos humanos, inclusive
enfermeiros.

Aumento de consultas odontoldgicas.



6.4.5. Pronte Atendimente

Razdo Social

Fundagdo Veritas

Nome Fantasia

Logradouro

Bairro Centro
Municipio Agudos
Caracterizacéao:

- Tipo Unidade

- Tipo Prestador

Fundacao

terceiros

Veritas

Tipo de Vinculo
No. Cons. Médicos

Sala de Curativo

Sala de Observacgao
Sala de Emergéncia
Sala de Servico Social
Salas de Espera
Sanitéarios

Recepgao

Exames Laboratoriais

- Fisioterapia

Rua Sete de Setembro,

Prefeitura Municipal de Agudos

Pronto Atendimento

1189

Pronto Atendimento

drgao Municipal
Orgdo Governamental
2

1

2

1

103

e

Acesso a Laboratdério de

Acesso a Unidade

Fisioterapia e Reabilitacdo de terceiros

- Exames Radioldgicos

Radioldégicos de terceiros

Acesso a

de

Laboratérios
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i

- Urgéncia/Emergéncia : Possui unidade de

urgéncia e emergéncia

- Turno de Atendimento :vTurnos pela Manhé&, Tarde
e Noite (24 h.) inclusive sé&bados, domingos e feriados

- Fluxo de Atendimento : A£ende a procura direta

Especificagéo de Servicgos (em nimero de
profissionais):

- Clinica Médica ‘ : : 11

(carga hordria: plantonista)

- Enfermagem Superior : : 3 (carga
horéaria : 6 horas)

- Auxiliar de Enfermagem ; : 4 (carga

horaria : 12/36 horas)

- Profissionais de Saude de Nivel Médio : 5 (carga
horaria : 12/36 horas)

- Serventes : 4 (carga
horaria : 12/36 horas)

- Assisténcia Social . :’2 (carga

horaria : 6 horas)

Transporte: 2 (ambulé&ncias)
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Tabela 41 - Namero de pessoas atendidas no Pronto Atendimentono Municipio de
Agudos, nos meses de maio a outubro de 1994.

Més Numero de Pessoas Atendidas
Maio 1.250
Junho 3.096
Julho 3.111
Agosto 2.825
Setembro 2.518
Outubro 2.526

Fonte : Grupo Planejamento e Estatistica da Secretaria de Saude e Acdo
Comunitaria. Prefeitura Municipal de Agudos (SP), 1994.

Tabela 42 - Encaminhamentos para os hospitais (resolutividade) em julho, agosto
' e outubro de 1994. :

No. de Pacientes Encaminhados

Julho/94 Agosto/94 Outubro/94
Hospital de Agudos ‘ 60 106 136
P.S. Bauru 22 38 16
Maternidade : 5 » 2 -
P.S. Infantil 3 14 8
Hospital Base 1 3 4
QOutros - 5 -

Fonte : Grupo Planejamento e Estatistica da Secretaria de Saude e Agao
Comunitaria. Prefeitura Municipal de Agudos (SP), 1994.

Tabela 43 - Pronto Atendimento: Procedimentos dos meses Julho, Agosto e
Outubro de 1994. No Municipio de Agudos.

No. De Pacientes Encaminhados
Raio X 226

B.O. 117
Fonte : Grupo Planejamento e Estatistica da Secretaria de Saude e Agdo
Comunitaria. Prefeitura Municipal de Agudos (SP), 1994.
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Dificuldades:

Em entrevista com a diretora administrativa do
Pronto Atendimento, que presta servico pela Fundacéo
Veritas, pertencente a Universidade Sagrado Coracao, de
Bauru, obteve-se as informacdes que se seguem. C

O Pronto Atendimento estd funcionando neste local
desde Jjulho de 1994, de forma provisdédria e com alguns
problemas de espaco. Assim, ndo existe uma sala de espera,
mas uma Aarea semi-aberta, bem como as salas sdo dividdas
por divisébrias. Por outro lado, hé também a questdo  do
despreparo dos funcionédrios, o que levou a Fundacdo a
assumir a contratacdo de pessoal.

Outra questd@o que a diretora citou diz respeito a
necessidade de um trabalho educativo com a populacdo, a fim
de que seja possivel esclarecer qual é a fungdo de um
Pronto Atendimento. E consenso entre os técnicos, que uma

boa parcela da demanda atendida no Pronto Atendimento acaba

recorrendo aos servigos para consultas ambulatoriais.
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Foto 10 - Pronto Atendimento
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7. ESTATUTQO ORGANIZXA;CIONAL £ FUNCIONAL DO
DEPARTAMENTO DE ACAO COMUNITARIA

DEP. ACAO COMUNITARIA
DIRETORA

MARIA DA GRACA PISANO

ASSISTENCIA SOCIAL

GRUPO DE EDUCACAO E SAUDE

| GRUPO DE PARTICIPACAO COMUNITARIA

| GRUPO DE COMUNICACAO SOCIAL

Figura 2 - Esquema Basico do Departamento de A¢io Comunitaria

A equipe é composta por:

- Uma Diretora de A¢ao Comunitaria

-~ Duas Assistentes Sociais

- Dois Estagiadrios de Servigo Social
- Dois Auxiliares de Servicgo Social
- Uma Psicdloga

- Uma Fonoaudidloga

7.1. Servigo Social

Segundo entrevista realizada com a diretora da Acgéo

Comunitaria, foi possivel se observar que o municipio de
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fv-

¢ .aches de Service Sccizl

Agudos, no que diz respeitc 2s .ac¢des de Servigo Sccizl
encontra-se voltada prioritariamehte para "assisténcia".
Esta compreendida como mero instrumento de -acesso dos
destituldos sociais a bens e servicos. Tal postura tende a
gerar em sua clientela um conformismo que, em uUltima
instancia, propicia a negacdo da expansdo da cidadania. E
comum © "beneficio"™ ser assimilado como uma "benesse"”,
causando na 2 clientela uma identificacéao de cunho
paternalista com quem detém o "poder" de distribui-lo,
ficando encoberto o carater eminente do "direito".

Esse. dado retrata uma realidade, cuija apreensio
retifica a funcdo do Estado nas politicas sociais, cabendo
ao Servig¢o Social, segundo Iamamoto "...viabilizar ao
capital uma ampliacdo de seu campo de investimento,
subordinado a satisfac&o das necessidades humanas, a
necessidade da reprodugaoc ampliada do capital...".
{(Iamamoto, 1982) |

Assim, quando se fala corriqueiramente a respeito
dos direitos universais assegurados aos cidadidos, deve-se
recorrer a observagdo de Marshall para quem "... a
sociedade capitalista contém uma tensdo permanente entre o
principio da igualdade implicita no conceito de cidadania e
a desigualdade inerente a sociedade de classes. (Marshall,
1967)

0 Servico Social no Departamento de Acédo
Comunitdria encontra-se com dificuldades que v&o desde o

espago fisico para atendimento dos usuérios ao quadro de

assistentes sociais, onde um técnico fica no PAS Pampulha e
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OIS

, ainda, um assistente

outro no Centro de Saude II. H
social prestando servico na Secretaria de Educacio.

A responsavel pelo departamento fica muitas vezes
entre a satisfacdo do usuario e os interesses politicos do
poder local que vém interferindo na dindmica da formulacéo

técnica de mecanismo de distribuicdo dos beneficios.

S&o funcdes do Assistente Social:
- Distribuir beneficiocs
- Realizar estudo sbé6cio-econdémico da "populacéo

carente”

Agendar transporte para usuarios

Realizar palestras sobre drogas, AIDS etc.

Visita domiciliar.

O Servico Social recebe normas, principalmente, no
que se refere a distribuigdo dos géneros alimehticios. Os
recursos para passes e remédios independem do seu desejo ou
planejamento, mas sim da configuracdo estabelecida entre a
populagédo e o governo municiipal.

Diversos fatores vao contribuindo para
"marginalizar” o Servigo Social em relagdo a @ seu
compromisso com os usuarios, haja visto que ele acaba por
tratar de forma isolada, fragmentada, sua clientela com
relagao ao "movimento politico" inerente no municipio de

Agudos.
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Grifico 4 - Producio do Servico Social : Janeiro a Agosto de 1994,

[ MEDICAMENTOS

B FORN. PASSES

£ TRANSPORTE

3 L. z B OUIROS

- 88888

Tabela 44 - Producio de beneficios na area de Servico Social. Prefeitura Municipal
de Agudos, SP. Janeiro a agosto de1994.

Jan, Fev. Marco Abnl Maio Junho Julho Agosto

Medicamentos 705 744 937 602 778 668 386 342
Fomec. de Passes 374 507 327 446 497 560 477 633
Transporete 335 259 234 157 238 304 310 381
Outros 420 452 123 229 125 216 217 227

Fonte : Grupo Planejamento e Estatistica da Secretaria de Saide e A¢ao Comunitaria.
Prefeitura Municipal de Agudos.

7.2. Saide Mental

Nesta A&rea, estdo sendo oferecidos’ os seguintes
servicgos:

- Setor de Psicologia:

-Atendimento individual, duas vezes por semana no

Centro de Saude II.



112

-Rtendimentos semanais 2 grupo de  mulheres e
adolescentes do sexo feminino no, Fundo Social de
Solidariedade (espaco Pirémide).

-Participacdo no Projeto "Responsével...Voéé" da
Secretaria de Saude e Acdo Comunitédria. Grupo de mdes ( em

conjunto com a fonoaudidloga).

-Primeiros contatos, as tercas-feira no "Piramide”.

- Setor de Fonoaudiologia:
Atendimento individual, trés vezes por semana ho
Centro de Saude II.

-Atendimento a alunos e professores, uma vez por
semana,,cgm o0 Sub-Projeto de Intervencdo Fonoaudiolébégica, o
qual estd inserido no Projeto "Crianca Especial ou em
Estado Especial" da Secretaria Municipal de Educacéao,
Cultura, Esporte, Lazer e Turismo.

-Orientacdo a grupos de mées, junto com - a
psicoéloga, como parte do projeto "Responséavel...Vocé".

-Um caso novo por semana.

- Palestras em  HTP nas escolas estaduais e

municipais quando estas solicitam.

- Recursos Humanos:

+Uma psicdloga e uma fonoaudidloga.

- Recursos Materiais:
-Uma sala no Centro de Saude II compartilhada com

outros profissionais.
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-Espacgo ne Fundo Social de Solidariedade
("Pifémidé") para a realizacdo de grupos. |

Na auséncia de um Programa e uma egquipe de saude
mental no Municipio, o0s casos principalmente de adultos,
sdo encaminhados a Bauru. Este municipio por sua vez conta
com a retaguarda de um hospital filantrépico, conveniado
com o SUS. Existe também um Ambulatdério de Saude Mental,
ndo municipalizado e um servigo de Pronto Atendimento.

De —acordo com informacdes recolhidas com a
Supervisora da Equipe Técnica do Ambulétério de Saude
Mental de Bauru, Agudos encaminha muitos casds para  agquela
cidade. Houve uma tentativa, ndo concluida, de implantacéo
desta equipe, a partir de estudos e discussdes feitas pelos
técnicos da é&rea (psicdloga, terapeuta ocupacional e
fonoaudidéloga), com a  elaboracdo de um "Grupo de Apoio
Psicossocial" (GAPS), que serviria de embasamento as acdes
de Saude Mental no municipio, sob supervisdo do ERSA-23,
‘'que também contrataria um psiquiatra para participar da
equipe.

A tabela a seguir mostra a grande proporgdo de
encamninhamento feitos pof Agudos que chegaram a matricular-
se no Ambulatério de Saude Mental de Bauru. Este fato
resulta em dificuldade de aderéncia no tratamento, devido a
disténcia que o wusudrio com sofrimento mental tem que
percorrer para chegar ao local de atendimento, bem como uma
distorcdo na forma de atendimento que, tanto o SUS, como as
atuais orientagdes para os cuidados em Saude Mental

preconizam.
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Tabela 45 - Niimero e percentual de pacientes matricula‘dos no Ambulatério de
Satide Mental de Bauru (ERSA-23), segundo procedéncia. Meses:
Janeiro a Junho de 1994,

Procddéncia Pacientes Matriculados
Quantidade | %
Arealva 6 1,51
Avai 3 0,75
Agudos 26 6,53
Balbino | . f -
Bauru - : o321 80,65
Cabralia Paulista 4 1,01
Duartina 9 2,26
Jacanga 5 1,26
Lengois Paulista - -
Lucianopolis - -
Macatuba 3 0,75
Pederneiras 16 4,02
Pirajui - -
Piratininga 5 1,26
Presidente Alves - -
Regin6polis - -
Ubirajara - -
Sem residéncia fixa - -
Outros SUDS - -
Total 398 100,00
Fonte : Estatisticas / 1994 do Ambulatorio de Saide Mental de Bauru
(ERSA-23) -

O grupo pdde constatar que além. do projeto "GAPS",
existem programas importantes que nio estdo sendo aplicados
€ que no nosso ver necessitariam de apoio e investimento da

Secretaria Municipal de Saude. Entre eles estéo:
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- Projetec Rural, com énfase nas atividades de
orientagdo com relacdo a planejamento.familiar, medicacao,
saude bucal e saneamento.

- Palestras nas industrias do municipio.

- Projeto Preventivo com relacdo ao uso de drogas.

- Projeto para tratamento e prevengao do
alcoolismo.

- Grupo de Adolescentes masculinos.

- Projeto de Assessoramento de Fonoaudiologia nas

creches municipais.
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8. SITUACAO DO MUNICIPIO COM RELACAO AS AREAS DE
ATENCAO

8.1. Saude Bucal

Nesta &rea trabalham no Municipio trés dentistas,
que atendem todos os dias no Centro de Saude II, uma vez
por semana no distrito de Paulisténia e uma vez por semana
no distrito de Domélia. Sdo feitos também atendimentos em
escolas, onde estdo sendo distribuidos pastas e escovas de
dentes e realizados bochedﬁbs;

O Municipio esté trabalhando de acordo com os
Procedimentos Coletivos I em escolares com uma cobertura de
4.500 estudantes (de acordo com a Portaria No. 198, de 23
de dezembro de 1991, que fixa a Tabela de Procedimentos
Ambulatoriais de Odontologia, com vigéncia a partir de
primeiro de janeiro de 1992).

O trabalho de orientacdo e higiene bucal ¢é
destinado aos professores, como parte de suas atividades,
embora ﬁéo exista programa especifico de Educacdoc em Saude
nas escolas Municipais e Estaduais.

Ndo existe fluoretacdo da 4&gua que abastece o
municipio, o que compromete uma atuacdo preventiva nesta
area de Saude Bucal. Assim, o grupo pdde perceber, sendo
reforgédo por entrevista com um dentista componente ‘da

equipe odontoldégica da Secretaria Municipal de Saude, que:
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- H& predemindncia do atendimento curativo, em
detriméntd , do preventivb ‘que estd - funcionando
precariamente.

- Haveria a necessidade de ampliacdoc de acgdes de
Educacéo em Saude com relacdo a saude bucal, estendida a

toda a ﬁbpulacéo.

Dé acordo com as diretrizes do SUS, aAsaﬁde bucal
visa atender a populacdo, sendo que a fluoretagdo da aqua é
um dos- componentes. Se houver a fluoretacgdo e distribuigéo
correté de égua e também Programas de Educacdo tem-se a

chance de fazer a reducgdo da incidéncia de céaries.
8.2. Saide do Trabalhador

-0 Municipio de Agudos nao possui nenhuma
sistemétizaééo na area de saude do t;abalhador, apesar de
estar previsto pelo SUS e na estrutura da Secretaria
Municipal de Saude.

| 0O corte de cana-de-aglcar em ﬂAgudos, diante do
numero de usinas, e o volume de ©producdo da cultura
canavieira no préprio Municipio, acabam por exigir grandes
contingentes de trabalhadores volantes, ditos "bbias-
frias".‘ |
- - Esse tipo de atividade ©profissional propicia
‘acidentésl de trabalho (ferimentOS' em diversos niveis) e

doengas ocupacionais por esforcgo repetitivo‘(lombalgias).
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a situacdo comum, sequndo-a assistente social,
é é ndo procura da Guia de Afastamento pelos trabalhadores.

Obsérva—se gque esta postura do trabalhador, pode
estar relacionada ao medo de perder "o emprego que’ acaba
implicando em éeu retorno. ao local de trébalho, ora por
resisténcia a ver-se trabalhando num local de risco, ou por
desconhecimento de seus direitos.

informagées mais precisas a respeito da Saﬁde do
bTrabalhador de  Agudos encontram-se consolidadas no

Ambulatdério de Saude do. Trabalhador em Bauru.
8.3. Educacio, Cultura, Esporte, Lazer e Turismo

A partir de entrevista com a secretéria de
Educac¢do, Cultura, Esporte, Lazer e Turismo do Municipio de

Agudos, obtivemos os seguintes dados:

- Os principios béasicos que norteiam o trabalho
desta Secretéria: reconhecimento do direito de Cidadania;
garantia do acesso (expansdo) e permanéncia (qualidéde no
atendimento e no Ensino); valorizagdo do Educador; Estatuto
do Magistério; gestdo democrédtica (Conselhos A.P.M., Grémio
Mirim).

- A lipha pedagdgica segue algumas concepgdes
bésicas, entre elas ‘o reconhecimento de 'piofessores e
alunos-éomo agentes do processo educacional, a Escola como
espagco sbécio-educativo e de produgdo de conhecimento e a

Educag¢do como construcdo de relacdes onde as pessoas se
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cooperacdo.
- A Secretaria conta com:
- 264 funcionéarios
-8 pré-escolas (EMEI)
-6 creches
51 classes (num total de 1.361 alunos em

classes e creches).

- Programa de Bolsas de Estudos:

- Foram oferecidas um total de 51 bolsas
entre 20. e 30. grau no ano de 1994.

—Transporte: Passes, Onibus e peruas ~para. a
locomocdo dos alunos, inclusive com cobertura da area
rural, abrangendo os Distritos e o acesso a cidade de
Bauru.

- Setor de Alimentacdo e Merenda Escolar: com
cobertura de todos 0os niveis escolares, inclusive
forneéendo alimentacdo as escolas da Rede Estadual de
Ensino do municipio.

- Setor de Ensino Profissionalizante, com cursos de
Marcenaria, Artesanato, Corte e Costura.

- Projeto "Alfabetizagdo de Jovens e Adultos".

- Nucleo Pedagdgico, criado para coordenar a agdao
Pedagdégica da Rede Municipal e que propde a educagao
continuada dos professores em geral e dos professores
alfabetizadores em particular, visando garantir a qualidade

de Ensino.
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Mais especificamente com relacdo as acdes de
Educagao em Salde na Escola, existem: |

- Horérios de treinos de vida didria nas EMEI's,—
abordando a questdo da higiene.

- Palestras para pais sobre prevengdo odontolégica
e escabiose.

- Area de Saude Mental: trabalho conjunto com a
psicbéloga e a fonoaudibloga para a orientacdo de mées
acerca do desenvolvimento =~ infantil. Trabalho com
professores, diretores e pais para discuss&o e orientacéo
com relagdo as criangcas com problemas psiquicos e/ou
fisicos.

Alguns destes programas estdo sendo implantadas ou
em vias de sé-lo, em colaboracdo com instituicdes como a
UNESP, a UNICEF e a Universidade Sagrado Coragao, que
fornecem apoio financeiro e humano.

A0 nosso ver, isto'demonstra um bom entrosamento da
Secretaria com outros 6rgdos em busca de atingir as metas e
seguir a 1linha pedagdégica proposta (mas também revela a
necessidade de o Governo Municipal, representado pela
Secretaria da Saude, investir mais em programas de Saude

Preventiva junto & populagéo).
8.3.1. Atendimento a Crianc¢a e Adolescentes

O Municipio mantém cinco creches diretas (o prédio

pertence a Prefeitura e o quadro de pessoal é constituido

por funciondrios contratados e/ou concursados). Atendem



121

criancas de zero a 6 anos e 11 meses de idade, num periodo
de 12 horas didrias. A pré-escola, que étende criancas dos
grupos Jardim e Pré, funciona no mesmo prédio das creches,
e sob a. direcdo da 'diretora da creche, atendendo as
criangas por meio periodo. |

O ensino de primeiro e segundo graus estd sob a
responsabilidade do governo estadual. No municipio existem
também escolar particulares de primeiro e segqundo grau.

A creche Professora Lyndia Thiede, localizada nas
proximidades da favela Taperdo, cujos usuarios s&do em sua
maioria filhos de bbdéias-frias, estd aberto a participacgao
"das familias que participam da vida da creche. Observamos
que a abordagem educativa é problematizadora, voltada para
a educagdo popular. Considera o homem como sujeito e objeto
da histéria, buscando formar individuos capazes para o
exercicio da cidadania.

As decisbes sdo tomadas em reunides. As regras e
normas da creche tiveram sua origem em discussdes do grupo
de funcionérios e familias usuérias, que Jjuntamente com a
diretora da creche, definiram as diretrizes do trabalho.

Todavia ndo se pode afirmar que as outras creches
do. Municipio funcionam. segundo a abordagem educativa da
creche da favela Taperdo, uma vez que ndo foi possivel
visitar as outras creches.

O grande mérito da direcd@o da creche foi o de ter
consequido a participagdo dos funciondrios e familias

usudrias. Sdo confeccionados na prépria creche, bonecas e
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outros Dbrinquedos utilizando-se sucatas {(retalhos de
tecidos, serragem de madeira etc).

O espaco da creche é utilizado pelas familias da
-comunidade nos finais de semana, para a realizacao de
- atividades de lazer e culturais, como o Grupo Ato.

O Fundo Social de Solidariedade realiza atividades
~voltadas para a crianca e o adolescente. Existem projetos
como escola de datilografia e oficina de meninos.

Participam da oficina 64 criancas e adolescente de 7 a 14
anos, em regime semi-aberto no periodo diurno.

0 curso de marcenaria tem duracdo de um ano. Apds o
pericdo de treinamento na marcenaria os adolescentes séao
encaminhados para emprego nas fébricas.

As atividades desenvolvidas Jjunto & guarda-mirim
propiciam &s <c¢riancas treinamento para o exercicio da
funcé&o de "office-boy". As criancas participam durante meio
periodo, de modo que tails atividades n&o prejudiquem o
rendimento na escola.

A diretora do Fundo Social de Solidariedade
pretende implantar em 1995, um projeto para atender as
criancas e adolescentes usudrios de drogas. Estd mantendo
contatos com pessoas de Bauru que ja& desenvolvem naquele
municipio um bom trabalho com drogados.

Na é&rea de Cultura, Esporte, Lazer e Turismo, o
municipio conta com uma biblioteca, que é também um Centro
de Acdo Cultural. Como propostas nesta A4area, estdo sendo

desenvolvidas:
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— Projeto Meméria - Histébéria, gque visa preservar a
memdéria do municipio, com a participagéo da populacéo.

- Projeto Acao Cultural: cursos de apoio e
incentivo a formacdo de artistas.

- Atividades Culturais e Esportivas nas escolas,
para inclusive dar acesso a populacdo e ajudar a aumentar o

respeito aos lugares de ensino.

Cabe ressaltar que a Secretaria de Educacéo,
Cultura, Esporte, Lazer e Turismo estéd com um orgamento de
-cerca de 30% da receita do municipio, © que garante a
implantacéo e implementacgéo das atividades. Isto,
juntamente com o planejamento e direcionamento das ag¢des no
sentido da garantia do acesso e permanéncia da populacéao
atendida, valorizacéo dos profissionais e gestég

participativa dos servigos, garantem a eficéacia e

eficiéncia do trabalho.
8.4. Enfermagem

O corpo de funciondrios do sistema de enfermagem
da Secretaria de Saude de Agudos ¢é composto por uma
enfermeira e quatro auxiliares de enfermagem. As atividades
de prestacgao de assisténcia de enfermagem sao,
praticamente, desempenhadas por pessoal atendente.

A enfermeira acumula uma variedade de atribuicgdes,
de cunho basicamente administrativo, em parte devido a

disposicdo dos varios setores da salde no mesmo prédio, que
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aloca a UBS, Pronto Socorro (PS), Pronto Atendimento (PA) e
a prbépria Secretaria, além da Unidade de Vigiléncia
Sanitdria e da SUCEN. A enfermeira transita, no desempenho-
de suas atividades, por todos esses niveis de assisténcia.
Sob uma oética particular, isto pode ser uma vantagem, 3jé
gue favorece relacdes interdisciplinares e a convivéncia e
participacido com questdes de nivel decisbérioc na Secretaria
da Saude até ao nivel local de execucdo das acdes de saude.

Gragcas ao convénio com a Fundacdo Veritas, o
sistema conta ainda com plantdo continuo de uma enfermeira
nos servicos de Pronto Atendimento.

A enfermeira demonstrou comprometimento com ©
processo de municipalizacdo da Saude e esté consciente das
necessidades da sua &rea profissional. Pretende, assim que
reunir condicdes operacionais, iniciar um processo de
educagdo continuada e capacitacdo do pessoal atendente,
para se adequar as metas estabelecidas pela OMS para esse

setor.

8.5. Atendimento a Terceira Idade

As Conferéncias Vicentinas desenvolvem no municipio
atividades assistenciais aos idosos e familias carentes.
Existem cerca de dez conferéncias. Os Vicentinos mantém um
asilo de idosos que atendem pessoas de ambos 0s sexos.

Atualmente estdo internadas 43 pessoas.
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A Secretaria de Acado Comunitdria tem projetos
voltados para a terceira idade. O GRATI, Grupo de
Atendimento & Terceira Idade tem aproximadamente 600
participantes, maiores de 45 anos, de ambos 0s sexos.

O GRATI promove atividades de lazer, cultura,
condicionamento fisico, oficinas (tapecaria, producdo de
doces) e tem proposta de criacdo da olimpiada da terceira
idade, bem como de um centro de convivéncia. H& tambéﬁ:um

grupo de canto, teatro e danga.
8.6. Projetos Destinados 3 Mulher Trabalhadora

As funcionédrias do Centro de Saude II (psicdloga e
fonoaudidloga) trabalham no projeto "Responséavel...Vocé".
As maes usudrias das creches participam desse projeto que
visa dar aquelas familias a oportunidade de discutir temas
relacionados & saude da mulher e outros temas do interesse
da mulher trabalhadora.

Os projetos Grupo Ato e Grupo Paz e Amigos tém
propostas de montar uma oficina de producdo, sendo que os
produtos deverdo ser vendidos no varejdo da cidade. O
objetivo é a geracdo de renda, com vistas ao aumento da
renda familiar.

As atividades desenvolvidas  s&o: cursos de curta
duragao, quermesses, bingos e campanhas, bazares da
pechincha, manhd de recreio, sopdo, venda de produtos de
fabricagdo prépria tais como: chinelos, salgados para

congelar.
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9. SANEAMENTO BASICO
9.1. Agudos (Sede)

A administracao | e operacdo dos sistemas de
abastecimento de &gua e de esgotos sanitarios de Agudos e
seus distritos ¢é de responsabilidade do SAAE - Servigo
Auténomo. de Agua e Esgotos, cujo quadro de funcionarios é
composto por 75 trabalhadores, dos quais 64 pertencem a
area operacional e 11 a drea administrativa.

| Os servigos de coleta e disposigdo dos residuos
sblidos sd@o executados pela Secretaria de Obras da
Prefeitura Municipal.

De acordo com os dados do IBGE relativos ao Censo
de 1991, ‘a populacédo total do municipio era de 31.677
habitantes, sendo 28.032 na sede, 1.647 no distrito de

Paulistania e 1.097 no distrito de Domélia.

9.1.1. Abastecimento de Agua

A redé de distribuicdo possuili extensdo aproximada
de 120 mil metros e proporcioné abastecimento a 97% da
populacédo. Os demais 3% sdo atendidos por caminhdes-pipa.

O total de ligag¢des de &agua na cidade de Agudos,
segundo dados fornecidoé pelo SAAE, é de 7.194 unidades,

distribuidas conforme a tabela apresentada a seguir.
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Tabela 46 - Numero de ligacoes domiciliares de agua, medidas ou nio medidas,
por tipo. Agudos (SP), 1994,

Tipo de Ligagdo Com hidrémetro Sem hidrometro Total
Residencial 4.065 2.681 6.746
Comercial 261 170 431
Industrial 3 2 5
Publicas 0 12 12
Total 4,329 2.865 7.194

Fonte: SAAE, 1994,

Pela tabela observa-se que 60% das ligagdes possuem
hidrémetro. Esse percentual era de apenas 8% ha dois anos e
vem sendo ampliado através de um programa de instalagé&o de

medidores.

pu
l«

A &gua distribuida é populacdo da cidade provém, em
grande parte, do lencol subterrdneo. Existem em exploracdo
12 pogos profundos distribuidos pela 4&area urbana, que
fornecem em conjunto 466 m3/h. H&, ainda, uma captacao por
drenos junto as nascentes do coérrego dos Agudos, na &rea
denominada Represa Velha Capdo do Oleo. Sua vazido &
estimada em 70 m3/h. A capacidade de producdo total do
sistema, respeitando-se o periodo maximo de exploracgdo de
pocos profundos (20 horas/dia), ¢ de 11.000 m3 por dia.

As vazbdes dos pogos e do dreno fofamvdéterminadas
pelo SAAE, por medicdo direta com tambor, uma vez que ndo
ha medidores instalados nas saidas das estacodes
elevatoérias. | | |

Analises fisico-~guimicas com amostras das aguas dos

pogcos e da mina, realizadas para o SAAE no inicio de
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operagdo de cada um deles, mostraram que ndo havia a
necessidade de tratamento em estacédo completa
{(convencional), sendo suficiente uma cloracao. Foi

observado, no entanto, que a aplicacdo de cloro ndo vem
sendo feita em todos os pogos. Apenas na captagdao por
drenos e em seis dos 12 pocgos havia dosadores em
funcionamento. Com isto, cerca de 30% da éguabdistribuida
ndo recebe cloracéo. |

Os dosadores instalados sdao bombas dosadoras com
pistao, de cabecgote dﬁplo, e a solugcdo aplicada era de
hipoglbrito de sédio.

O SAAF, ndo possul laboratério para controle da
gualidade da agua distribuida. A CETESB realiza,
eSporadicamente, andlises bacterioldégicas e de cloro
residual em alguns pontos da rede de distribuicgéo.

A A4gua ainda ndo é fluoretada, apesar de haver
condi¢des para isto, ja& que as bombas dosadoras instaladas
sdo de cabegote duplo, que permite a aplicagdo simulténea
de solugdes de cloro e de flior.

Toda a &agua captada nos pogcos e no dreno é
armazenada em 11 reservatdédrios antes de ser distribuida
para a rede. A capacidade total de reservagdo no sistema é
de 2.890 m3, estando em construcdo mais trés reservatoérios
com capacidade total de 900 m3-

Com base nas informacdes obtidas e nas observacgdes
feitas durante os trabalhos de campo, apresentamos as

seguintes recomendacgdes:
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- Elaboragdo de um estudo hidridulico do sistema,
compreendendo a setorizagdo da rede de distribuicgdo, o
levantamento da necessidade de novos reservatérios, o
dimensionamento de tubulacgdes primdrias e o cadastramento

da rede existente;

- Instalacdo de medidores de vazdo nas saldas dos

14
pogos e da'estagép elevatdéria da Represa Velha, para que,
juntamente com a micro-medicdo, seja possivel controlar as

perdas na rede de distribuicgao;

N

- Elaboracao de um cadastro detalhado do sistema
e implantacdo de um programa de fechamento de malhas para

eliminar as pontas de rede existentes;

- Implantagdo de um programa de lavagem e
desinfeccéo semestral dos reservatorios publicos,
orientando-se pelos procedimentos descritos na norma D3.860
("Desinfeccdo ' de Reservatdérios de Sistemas Publicos de

Abastecimento de Agua"), da CETESB;

- Realizagdo de campanha educativa para lavagem e

desinfeccdo de reservatdérios domiciliares;

- Reforma das instalacdes da captacdo por drenos

para evitar o crescimento de algas e plantas sub-aquética;

- Protegdo do pogos com cerca para evitar invasao

de pessoas e animais na &rea de captagédo;
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- Instalagdo de dosadores de cloro nos pogos
ainda ndo dotados, com a finalidade. de assegurar que em
qualquer ponto da rede a concentracdo de cloro seja de 0,5

mg/1l, no minimo;

- Implantacido do sistema de fluoretac&o, com o

controle rigoroso de .dosagem para que a concentracdoc seja
ot

constante e igual al’ 0,7 mg/l, pois o excesso poderd trazer

problemas de fluorose & populacdo abastecida;

- Implantagdo de sistema de automatizagdo das
-bombas para evitar desperdicios de energia e melhorar a

operacdao do sistema; e

- Implementagdo de controle laboratorial visando
o atendimento da Portaria 36 do Ministério da Saude, néo
necessariamente adquirindo os equipamentos, que sdo de alto
custo, mas procurando alternativas, como a celebracéo de

convénio com 6rgdos estraduais ou empresas privadas.

Nas folhas seguintes sao apresentadas tabelas com a
relacao dos pocgos profundos, o numero de ligagdo por tipo e

a sua distribuigdo por bairros.
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Tabela 47 - Localizacio, vazio e reservatérios de acumula¢do dos pocos profundos.
Agudos (SP), 1994.

Pogo Vazdo  Reservatorio Volume Localizagao
n (m*h) (m?*)
R2 150 )
Pl 19 - Rl 1.250 Vila Andreotti
| RS 250
P2 160 R2 150 Vila Andreotti
P3 25 R3 500 Represa Velha Capio do Oleo
P4 25 R4 180 Vila Santa Cecilia
P5 30 R6 50 ‘ Vila Faustino
P6 45 R6 50 . Vila Faustino
P7 45 R7 280 Vila Honorina
P8 38 R2 150 Jardim Cruzeiro
Pi1 - 28 R11 150 Jardim Europa
P12 40 R12 250 Parque Pampulha
P13 40 R13 50 Parque Pampulha
Total 466 2890

Fonte: SAAE, 1994,



Tabela 48 - Niimero de ligacdes de agua segundo tipo de ligacdo e bairro. Agudos(SP), 1994,

Local Casas com Casas sem Comércio com Comércio sem Indﬁstrifls com. Indistrias sem Locais Total
hidrdmetro  hidrometro ~ hidrometro hidrémetro hidrémetro > hidrémetro Publicos
Centro 703 465 134 109 0 1 1 1.413
V.Prof. Simdo 513 947 33 31 0 1 1 1.526
V.St Cecilia 201 45 4 3 0 0 1 254
V. Malvina 46 1 0 0 0. 0 55
V. Andreotti 41 3 0 0 0 0 - 46
V. Sdo Faustino 112 21 3 1 0 0 0 137
Jd. S Candida 134 5 1 4 0 0 0 144
Jd-Bela Vista T 75 0 0 0 0 0 82
Jd. Sdo Vicente 23 284 1 2 0 0 5 315
V. Honorina 297 38 18 1 0 0 0 354
Jd. S. Antonio 0 1 0 0 -0 0 1
Jd. Marcia 125 18 0 2 0 0 0 145
Jd S. Angelina 456 68 7 2 0 0 0 533
~Jd. Cruzeiro , 391 7 15 0 0 0 0 413
Dist. Industrial 0 - 0 0 3 0 0 3
Pq. Esmeralda 55 16 2 2 0 0 0 75
V. Avato 89 T 590 '8 0 0 4 700
Pq. Pampulha 239 66 4 3 , 0 0 0 322
Jd. Europa 633 25 16 2 0 0. 0 676
Total 4.065 2.681 261 170 3 2 12 7.194

Fonte: SAAE, 1994,

(43!
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N

9.1.2. Esgotos Sanitarios

A extensdo total da rede coletora é estimada em
80.000 metros.

Das 7.194 residéncias que recebem &gua encanada,
674 nao sao 1ligadas & rede coletora de esgotos, o due
representa mais de 11% do total de casas na cidade. A
Tabela 49 apresenta a distribuicdo das 1ligag¢des pelos
diversos bairros.

‘Os moradores que contam com o servi¢o pagam a conta
de agua com um acréscimo de 33%.

O esgoto coletado é lancadob na zona urbana, sem
qualquer tratamento, nos cérregos Bom Sucesso, dos Agudos,
e Segredo, e nos ribeirdes Agudos, dos Patos e Lencdis.
Constatou-se que no cdérrego dos Agudos, no Jardim Vienense,
0 esgoto chegava através de galerias de &aguas pluviais. De
acordo com ovDecreto Estadual numero 10.755, o ribeir&o dos
Agudos, © maior dentre o0s que cortam a cidade, pertence a
Classe 4.

O processo mais 1indicado para o tratamento de
esgotos de uma localidade com as caracteristicas de Agudos
€ o0 sistema australiano de lagoas de estabilizagdo, que
compreende uma lagoa anaerdbia seguida de uma facultativa.
Porém, em razdo da grande &rea que estas lagoas requerem
(Tabela 50), recomenda-se que se realize um estudo para
comparar os custos de outras alternativas de tratamento,
como 0OS processos de lagoa aerada, de lodos ativados, de

digest@o anaerdbia de fluxo ascendente e outros.



Tabela 49 - Niimero de ligacdes de esgoto segundo tipo e localizacio. Agudos (SP'), 1994.

Local Casascom  Casas sem Comeércio Comércio Indistrias com  Indistrias sem  Locais
ligacdo ligagdo com ligagdo  sem ligagdo ligacao ligagdo Publicos  Total
Centro 1.152 16 - 240 3 1 - 0 1 1.413
V.Prof. Simo 1.455 5 64 0 1 0 1 1526
V.S, Cecilia 240 7 0 0 0 1 254
V. Malvina 53 . 1 0 0 0 0 55
V. Andreotti 43 0 3 0 0 0 0 46
V. Sédo Faustino 115 18 4 0 0 0 0 137
© Jd. Si2 Candida : 1 138 0 5 0 0 0 144
"Jd. Bela Vista ' 69 13 0 0 0 0 0 82
Jd. Sdo Vicente 237 70 3 0 0 0 1 311
V. Honorina 310 25 17 2 0 0 0 354
1d.St0: Anténio 1 0 0 0 0 0 0 1
Jd. Mércia 143 0 1 0 0 0 145
Jd.S'3 Angelina 495 29 9 0 0 0 0 533
Jd. Cruzeiro 398 0 14 1 0 0 0 413
Dist. Industrial 0 ‘ 0 2 1 0 3
Pq. Esmeralda 55 15 3 1 0 0 0 74
V. Avato ' 554 125 17 0 0 0 4 700
Pq. Pampulha 99 206 12 5 0 0 0 322
Jd. Europa 651 7 17 1 0 0 0 676
19 4 1 8 7.189

Total 6.071 674 412

Fonte: SAAE, 1994,

el
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A topografia da cidade nao favorece o)
encaminhamento de todo Vo esgoto para um mesmo ponto de
tratamento, sendo necessario um estudo comparativo para
embasar a tomada de decisdo entre a reunido dos esgotos em
uma uUnica estacdo, com a consequente necessidade de trés
elevatorias para reversao entre sub-bacias, ou a construcéo
ae quaﬁro,estagées de tratamento menores.

Para o afastamento dos esgotos da maior sub-bacia,
a do ribeirdo dos Agudos, haverd a necessidade da
construgdo de um interceptor de aproximadamente 2.000
metros no ribeir&o Bom Sucesso e outro, de 1.500 metros, no
cérrego do Agudos, além de um emissario no ribeirido dos
Agudos, desde a jungdo dos interceptores acima até no local

/
escolhido para o tratamento.

A Tabela 50 apresenta estimativas da area
necessaria para o0 tratamento em uma unica estacdo pelo
Sistema australiano para horizontes de projeto de 1995 a
2005. A populagdo urbana foi estimada pela equacdo que
melhor se adequou aos dados reais disponiveis. Ela &
apresentada como 'Nota' da Tabela 50. Para o céalculo da

area adotou-se a taxa de 2,26 m2/hab., recomendada pela

CETESB.
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Tabela 50 - Area necessdria para tratamento de esgoto pelo sistema australiano de
lagoas para as populacdes estimadas entre 1995 e 2015.

Ano Populagao Estimada Area Necessaria (m?2)
1995 32.025 72.377
2000 37.833 85.503
2005 44,332 100.190
2010 51.566 116.539
2015 59.579 134.649

Nota: A estimativa de populagdo foi realizada pela equagdo potencial definida
pelos dados do IBGE, relativos ao periodo de 1950 a 1991:
Pop. = 0,012.(Ano-1900) 325,

Foto 11 - Lancamento de esgoto no Cérrego dos Agudos, no Jardim Vienense

9.1.3. Residuos Sélidos

Os residuos sélidos produzidos na cidade séao
coletados pela Secretaria de Obras, que para esta tarefa
dispbe de trés caminhdes coletores dotados de prensa

hidrdulica, com capacidade para cinco toneladas. Cada um,



'0Os servicos de coleta cobrem toda a cidade. A
freqﬁéncia é diaria no Centro e dé duas a‘trés vezes por
semana nos bairros. No Centro a coléta ¢ realizada no
periodo noturno, das 18h00 as 24h00, enquanto nos bairros
0s servigos sdo desenvolvidos no periodo diurno, entre
7h00 e 14h00. | |

A quantidadé de residuos coletada é estimada em 10
toneladas por dia, que §éo depositados sem tratamento em um
aterro ndo controlado.

Além da coleté “de residucs ‘de sefvigos
domic%liares, a Secretaria de Obras é responsavel belo
recolﬂimento de entulhos, animais moﬁtos,‘podas de Arvores
etc. Para essa atividade sdo utilizados uma pé& carregadeira
e um caminhéao tipo\cacamba.’

Os residués de servigos de vséﬁde ?roduzidos na
cidade sdo tratados dé formas(distintas, em funcéo do‘local
onde eles sé&o éerados. Os residuos do hospital particular
sd0 incinerados em forno préprio e as cinzas sdo recolhidas
e enterradas pela Prefeitura Municipal na area do aterro
("lix&o"). A récomendagéo, ditada pela Norma Técnica 9190
da ABNT, de se acondicionar este tipo de residuos em
embalagem pléstica’ branca leitosa nido ¢é obedecida,
empregando-se sacos comuns pretos. |

Pelo programa de coleta seletiva implantado na
cidade a populacdoc ¢é estimulada a separar oé materiais
recicléaveis (papel; papeldo, vidro, metal e pléstico) e
leva-los ao posto de recolhimento, onde séq trocados por

tiquetes validos no "sacoldo" de hortalicas mantido pela
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Prefeitura. Os resultados, na avaliacéo dos técnicos da
Prefeitura Municipal; vem sendo satisfatdrios.

Todo o lixo coletado na cidade é transportado ateé
uma area pertencente ao Seminadrio Serafico Santo Antonio,
distante cerca de 1 km da zona urbana, e depositado a céu
aberto, sem - 0os cuidados necessérios para evitar a

contaminacdo do solo e da &gua nem a proliferagdo de

B
i

insetos e roedores.

A Aarea ndo é cercada, o que facilita a agao dos
catadores, que ficam sujeitos ao contagio de ‘doengas
transmitidas por vetores ou adquiridas no contato com o
lixo em decomposigéo.

Como consequéncia da falta dekcobertura diadria dos
residuos com terra, . hd uma grande quantidade de moscas e o
desprendimento de forte odor.

Foram observados no local restos ndo incinerados de
material hospitalar e um esqueleto completo de boi,
evidenciando que ocorre abate clandestino na cidade, pois
no matadouro municipal ndo hd registros recentes do abates
de bovinos.

O "lixdo0" recebe também os residuos séiidos da
Duratex naoc aproveitados em seu processo industrial ou
ﬁendidos a terceiros.

A solugdo mais indicada para o tratamento do lixo
de Agudos é a sua disposigdo em aterros sanitérios. 0
método do aterramento sanitario compreende as etapas de
disposiQéo do lixo sobre o solo, compactagdo e,chertura

diaria com terra. E o sistema mais pratico e econdmico de
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disposicdo de residuos, podendo ocupar valas, depressées do
terreno ou escavagdes abandonadas.
A Tabela 51 apresenta os voiumes totais anuais

" (residuos + terra de cobertura) de um possivel ‘aterro
sanitdrio a ser implantado na cidade de Agudos, para O
periodo 1995 a 2015, segundo estimativa populacional
atravéé da equacgdo apresentada na Tabela 50.

Foram adotados os seguintes valores:

- Contribuigio "péli :ca‘apita" = 0,5 kg/hab.dia

- Peso especiﬁéfo; do flixo compactado = 0,7 ton./m3 (1,43 m3/ton.),

- Volume de solc; de cobertura = 30% do volume de lixo aterrado.

Tabela 51 - Estimativa do Volume total anual de aterro para o periodo 1995 a 2015.

ANO Populagédo Volume total Volumes
‘ ~ no ano (m3)* acumulados (m3)*
1995 32.025 10.865 10.865
1996 33.134 11.241 - 22.106
1997 34.268 11.626 33.732
1998 35.430 12.020 45.752
1999 : 36.618 12.423 58.178
2000 37.833 12.836 71.011
2001 39.077 13.258 85.269
2002 | 40.348 13.689 97.958
2003 . 41.647 14.129 112.087
2004 42975 14.580 126.667
2005 44.332 15.040 141.707
2006 45.719 15.511 157.218
2007 47.135 15.991 173.209
2008 48.582 16.482 189.691
2009 50.058 16.983 206.674
2010 51.566 17.495 224.169
2011 53.105 18.017 242.186
2012 54.675 18.549 260.735
2013 56.277 19.093 . 279.828
2014 57.912 10.648 290.476
2015 59.579 20.213 310.689

* Valores obtidos através de formulas
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Na escolha do local ﬁara implantagdo do aterro,
devera se levar com conta as possibilidades de contaminagéo
das aguas subterréneas e superficiais e a de o mau cheiro
atingir &reas urbanas. Para isto, os seguintes aspectos
deverdo ser considerados:

- Disté&ncia ao cérrego mais proéximo;

Permeabilidade do solo;

Nivel do lengol freatico;

—fDiregéo predominante dos ventos;

—‘Disténcia até a area habitada mais préxima;

- ﬁxisténcia de barreiras: naturais a propagagao de

cheiro (vegetagdo ou elevagdo do terreno).

No projeto executivo do aterro deverdo ser

especificados os itens abaixo:

- Cerca e guarita;

-Balanca;
- Banheiro com chuveiro para os operadores;
- Area de circulacgéo;
- Area de empréstimo de solo de cobertura;
- Impermeabilizacgdo;
- Drenagem superficial;

- Sistema de coleta e queima de gases.

A implantagdo de um aterro sanitdrio traria uma
série de beneficios ao municipio, entre os quais a reducao

na populacdo de vetores e roedores, a ndo contaminacdo do
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solo e das &guas superficial e subterrénea e o afastamento
de catadores.

Com relacdo aos residuos de. ser\}ic;os de saude,
sugerimos que seve‘stude a viabilidade da formagdo de um
consércio com municipios vizivnhos para val‘aquisic;éo de um
incinerador apropriédo para reéiduos hoSpitalares, que
seria operado em conjunto pelos consorciados. |
Recomendamos o incremento do programa de coleta

» .

seletiva visando atingir uma parcela maior da populagdo,

ampliando seus beneficios.

Foto 12 - Aspecto Geral do "Lixdo"
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9.2. INDUSTRIAS

Duas industrias de grande porte estido estabelecidas
no municipio. S3o elas a Brahma/Skol, que fabrica cervejake
refrigerantes, e a Duratex, que industrializa madeira,
produzindo tébuas e aglomerados. Neste item serd feita uma
descrigdo sucinta dos aspectos de séneamento nas duas
industrias.

A Brahma/Skol produz cerca de 13.000 hectolitros de
bebidas por dia, e gera um volume de residuos liquidos sete
vezes maior, que é reapréveitado em parte. Sua estacdc de
tratamento tem capacidade para 250 m3/h e & composta por
seis lagoas de estabilizacgdo anaerdbias, trés facultativas
e trés de maturagdo. Seus efluentes sao langadoéy em um
afluente do rio Lenc¢dis, que estd enquadrado na Classe 4,
pelo Decreto Estadual n.10.755. Os resultados das andlises
mais recentes realizadas pela,’CETESB, apresentados na
Tabela 52, demonstram que as emissdes estdo de acordo com

os padrdes exigidos.

Tabela 52 - Resultados de ensaios e andlises para verificacio da influéncia do
lancamento dos efluentes da Brahma no rio Lencdis, em Agudos (SP).

Parametro PONTO DE AMOSTRA
1 2 3 4
DBO (mg/1) 1.440 26 2 2
DQO (mg/1) 3.060 118 15 15
pH . 11,6 7,5 7,5 7,5
OD (mg/1) 0 0 5 6,6
RS (mg/1) 0 <0,1 0 0

Fonte: CETESB. 1994.
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Nota: A localizacdo dos pontos & mostrada na figura a

seguir.

Obs.: A Resolucdo CONAMA n. 20 estabelece, para Aaguas
Classe 4, que o valor de Oxigénio Dissolvido(OD)
seja superior a 2,0 mg/l, e que o pH esteja entre 6
e 9. Os parémetros DBO, DQO e RS (Residuos
Sedimentaveis) nao Saoc limitados para esta

categoria de corpo d'agqua.

Rib Lengdis

Ponto 1: Efluente Liquido Industrial antes do Sistema
de Tratamento
Ponto 2: Efluente Ligquido Industrial apdés Sistema de

Tratamento

Ponto 3: Rio Lengdéis a montante do langamento do
Efluente

Ponto 4: Rio Lengdis a Jusante do 'lancaménto do
Efluente

A unidade da Duratex beneficia madeira originédria
de plantagdo proépria, e produz aglomerados e madeira
serrada. Quase todo o volume de residuos sbélidos gerados é
vendido para outras industrias ou reaproveitado no processo

industrial, na geracdo de energia e na producdao de
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aglomerados, sendo o restante depositado no 1lixdo da
cidade.

A industria né&o gera efluente liquido industrial. O
esgoto sanitario é tratado ém fossas sépticas e infiltrado
no solo.

O material particulado resultante das atividades da
indistria, que poderia causar grande influéncia nos indices
de poluigdo do ar no municipio, é coletado em um sistema de
separacgdo por ciclones.

As demais industrias instaladas na cidade nao
possuem potencial poluidor capaz de provocar danos de monta

ao meio ambiente.

9.3. Distrito de Paulistania

O distrito de Paulistdnia estad situado a 60
quildmetros da sede do municipio, e sua principal atividade
econbdmica é a agropecudria.

Sua populacdo é estimada em 2.000 habitantes, dos

quais a metade habita a sua zona urbana.

9.3.1. Abastecimento de Agua

O sistema de abastecimento de &agua do distrito é
composto pelas seguintes unidades:
- Unm pogo profundo (14 m3/h);

- Uma captagdo por drenos;
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- Um reservatoéoério enterrado (80 m3);
- Uma estacdo elevatéria (25 CV); e

- 214 Ligagdes Domiciliares.

Existe ainda um reservatdério elevado com volume
aproximado de 30 m3, que ndo vem sendo utilizado.

A distribuicdo é feita por bombeamento direto na
rede pelo conjunto moto-bomba e, de acordo com O operador
do sistema, o tempo total de funcionamento da bomba é de
seis horas por dia, com o controle sendo feito manualmente.

O dosador de cloro, do tipo "pinga-pinga", nao
estava em funcionamento na data da visita.

Num exame visual do reservatdrio enterrado foi
observado o crescimento de algumas raizes, evidenciando a
existéncia de trincas em suas paredes. De acordo com O
operador, o reservatdério ndo é lavado nem desinfetado com
regularidade.

O pog¢o profundo estd localizado Jjunto & margem
esquerda do cérrego dos Macacos. Mesmo sendo protegido por
uma camisa metdlica até um metro acima do nivel do terreno,
ele estd sujeito a contaminagdo em caso de enchente de
" grandes proporgdes, pois had nas proximidades criacgdes de
suinos e bovinos.

Com base nas informagdes obtidas e nas observacgdes
feitas durante os trabalhos de campo, apresentamos algumas

recomendagdes relativas ao sistema de &gua:
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- Lavagem e desinfecgdo do reservatdrio no minimo duas
vezes por ano, obedecendo aos procedimentos recomendados na
norma D3.860 - "Desinfecgdo de Reservatdérios de Sistemas

Publicos de Bbastecimento de Agua", da CETESB;

- Realizacéao de estudo visando restabelecer o)
abastecimento do distrito a partir do reservatdrio elevado,

eliminando o recalque direto na rede;.

- Substituigdo do sistema de cloracdo instalado por

outro que possa ser acionado automaticamente;

- Orientar e exigir dos operadores a dosagem correta

de cloro na: &gua distribuida.

9.3.2. Esgotos Sanitarios

No tocante aos esgotos sanitédrios, os dados do SAAE
mostram gue das 195 residéncias do distrito, 180 séo
servidas por rede coletora, o que significa um atendimento
a 92% dos domicilios. 0Os efluentes coletados‘séo lancados
"in natura" nos cbérregos S&o Jerdnimo e Pinheirinho.

Para o sistema de esgotos do distrito, recomenda-se
0 tratamento pelo sistema australiano de lagoas de
estabilizagdo, que consiste em uma lagoa anaerbbia seguida
por uma facultativa. A &rea total necesséria, incluindo
taludes e circulagdo, pode ser estimada, multiplicando—ée a

populagéo adotada para o final do projeto pela taxa 2,26

w2 /A
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A distéancia das lagoas a Aarea reSidencial mails
préxima deverd ser superior a 200 metros.

A tabela a seguir fornece as é&reas totais
necessarias para lagoas de estabilizacdo, para populagdes

Variando entre 1.000 e 3.000 habitantes. .

Tabela 53 - Area necessiria para construgiio de sistema australiano de lagoas de
estabilizacdo em funcio da populacio.

"1 populagio Area (m2)

B 1.000 2.260
1.500 3.390
2,000 4520
2,500 5.650
3.000 6.780

Fonte; CETESB

Para os nucleos habitacionais afastados da é&rea
central, recomenda-se o tratamento em fossa séptica seguida

de filtro anaerébio.

9.3.3. Residuos S6lidos

Os residuos sélidos gerados em Paulistédnia séo
deixados pela populagdo em tambores metdalicos distribuidos
pelo distrito. A coleta dos tambores é feita semanalmente
- pelo Departamento de Obras, que deposita os residuos em uma

vala aberta pela erosdo, distante cerca de trés quildmetros
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do distrito. Esta vala vem sendo utilizada h& 12 anos, e,
na avaliacdo de funcionarios da Prefeitura, sua capacidade
é suficiente para mais 12 anos. -

Os residuos do Centro de Saude 'do distrito sé&o
encaminhados a Agudos, onde sdo gqueimados juntamente com os
residuos de saude gerados na cidade.

A  seguir, apresentamos algumas ~sugestdes - que

- , , s R Yo . L,
poderdo contribuir para a melhoria das* condigbes sanitarias
no distrito: L

e

o
ol

~AAumentar a frequéncia de cdleta para, no minimo,
duas vezes por semana;

- Providenciar tampas para os tambores; e

- Construir apoios para os tambores de modo a néo

permitir o acesso de insetos, ratos e animais domésticos.

9.4. Distrito de Domélia

O distrito de Domélia situa-se a 80 quildmetros da
sede do municipio, e sua principal atividade econdmica é a
agropecuéria.

Em outubro de 1994 a area urbana do distrito
contava com 140 residéncias e uma populacdo estimada em 600
habitantes. A  populacéo total do distrito é de

aproximadamente 1.400 habitantes.
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9.4.1. Abastecimento de Agua

A &gua que abastece o distrito é retirada de um
poce profundo de 200 m através de uma bomba submersa dque
recalca .cerca de 40 m3/h até um reservatdério metédlico,
apoiadQ, de 80m®. Toda a populacdo urbana do distrito é
abastecida por este sistema.‘oéggrvou—se que a dosagem de
cloro aplicada -através de umf;dosador tipo "pinga—pingé"
ndo era suficiente para p;opiciar concentracdo minima de
0,5 mg/l em toda a rede. .

Para racionalizacdo do sistema, sugere-se a sua
automatizacdo, através da instalagdo de um conjunto de
sensores e bdias no reservatdrio. Esta providéncia
eliminaria a necessidade do deslocamento de um operador
vdrias vezes ao dia para ligar e desligar o cohjunto moto
bomba.

Recomenda-se também a substituigdo do dpsador
existente, por outro que possa funcionar sincronizadamente
com a bomba. O operador dever& receber treinamento, para
gque se possa exigir dele uma correta dosagem de cloro nos
periodos de funcionamento da bomba.

H&d necessidade de se programar a limpeza do
reservatdério periodicamente, pois fomos informados de que
esta operagdo ndo é realizada h&d alguns anos. A frequéncia

de lavagem recomendada para garantir a qualidade da &agua é

de seis meses.
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9.4.2. Esgoto Sanitario

A rede coletora de esgotos atende a 87 das 140
residéncias da zona urbana do distrito, o que representa
uma cobertura de 62%, com os efluentes sendo lancados sem
tratamento no ribeirdo Boa Vista. As casas ndo ligadas a
rede coletora lancam seus esgotos em fossas individuais.

| kPela sua pequena‘populacao, o sistema de tratamento
recomendado para Domélia é o de fossas sépticas seguido, em
fungao das caracteristicas do’terreno, de infiltracdc no
solo ou de langamento no corpo d'agua. A infiltrag¢do no
terreno pode ser geita étravés de vala de infiltragdo ou de
sumidouro. O eveﬁtﬁal lancamento no ribeirdo devera ser
precedido de um tratameﬁto anaerdbio. | H

A norma que trata deste tipo de tratamento é a NBR
7229 ("Construcdo e instalacéo de Fossas Sépticas e
Disposicdo dos Efluentes Finais" ).

Para facilitar a operacdo do sistema, o ideal seria
que todo o esgoto coletado fosse tratado em uma unica
estagéo’dektratamento. Porém, se as condicgdes topograficas
do local tornarem inviavel, sobn o aspecto\'econémico, a
reunidao dos esgotos, o tratamento‘poderé’ser dividido em
dois ou mais locais.

A 4rea necessaria para tratamento ¢é fungdoc da
populagéd atendida e da alternativa adotada para a
destinacdo do efluente da fossé séptica.

As taxas usuails sao dadas na Tabela 52. De acordo

com as recomendacgdes da CETESB, ndo é aconselhavel a
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construcdao de fossa para uma populagdo maior que 500
habitantes. Assim, se houver uma Unica estagdo, esta devera
ter no minimo duas fossas. Sugerimos que estas duas fossas
sejam dimens?‘bhada;_ ‘para 500 habitantes, proporcionando,
desté forma, o atéh’dﬁnento a uma populacdo de até 1.000

habitantes.

Tabela 54 - Estimativas de drea necessaria ~p:uf_a tratamento de esgoto em fossas
sépticas, em funcio da destinacgiio do efluente.

Sistema Area total (m?) *
Fossas sépticas seguidas de valos de infiltragdo 3.076
Fossas sépticas seguidas de sumidouro 2.086
Fossas sépticas seguidas de filtro anaerébio 129

Fonte: CETESB
Notas: ( * ) - Nao inclui area para acessorios, circulag@o etc.
- Populagdo = 500 hab.

- Consumo "per capita" = 150 l/hab.dia
9.4.3. Residuos Sélidos

Os residuos sélidos gerados na zona urbana do
distrito siao depositados pela populagdo em alguns tambores
distribuidos pelo distrito. A coleta deSses tambores ¢
semanal, e a disposicédo é feita em uma vala resultante de
erosdo Jj& controlada, distante <cinco quildmetros de
Domélia, & margem da estrada que ‘liga' o distrito a

Paulistéania.
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Conforme explicagdo dada pelo sub-prefeito, haveré
compactacdo e cobertura com solo a cada 60 cm de altura de
lixo acumulado. A utilizacdo do local havia sido iniciada
trés semanas antes da data da visita, e a camada de lixo
ainda néo’ﬂé&lﬁ éiéangado aquela altura. - Os residuos do
Centro de Saude sao queimados semanalmente no local, néo
sendo misturados ao lixo doméstico.

Apresentamos a seguir algumas sugestdes que poderio

contribuir para a melhoria 'das condicdes sanitarias no

distrito:

- Aumentar a frequéncia de coleta para'no minimo duas
vezes por semana;

- Compactar' e cobrir com terra semanalmente o 1lixo
lancado na vala;

- Providenciar tampas para os tambores; e

- Construir apoios para os tambores de modo a nao

permitir o acesso de insetos, ratos e animais domésticos.

9.5. Implicacdes da Situacio de Saneamento Basico com a Saude da

Populacgio

Apesar das condigdes ndo satisfatdérias em que se
encontram os sistemas de  esgotos sanitdrios e de residuos
sélidos, e, em menor grau, ©0 de abastecimento de &gua, os
‘dados disponiveis de mortalidade e morbidade ndo permitiram

estabelecer qualquer <correlagdo entre a situagdo do
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saneamento bésico e uma doeng¢a em particular no municipio
de Agudos.

No entanto, s&8c conhecidos os efeitos negativos
sobre a saude publica que condigées sanitdrias como as que
se verificam no municipio §odem desencadear. O lancamento
de esgoto sanitdrio sem tratamento em cbérregos da zona
urbana, por exemplo, pode provocar doencgas como a cbdlera, a
disenteria e outras.

A disposicdo de lixo em aterro ndo controlado a céu
aberto favorece a proliferagdo de vetores bioldgicos de
doengas como a leptospirose, a doenca de Chagas e as
‘'salmoneloses. A contaminacdo por contato direto com o lixo,
de acordo com Forattini(11), nao esté claramente

correlacionada na literatura, apesar de algumas evidéncias.

9.6. Articulac@o com o Sistema de Saude Local

Ndo ha, no plano formal, qualquer vinculagdo entre
0s 6rgaos que realizam os servigos de 'satde no municipio,
coordenados pela Secretaria da Saude, e as instituicgdes
responsaveis pelo saneamento basico, que sdo o SAARE (Agua e
Esgoto) e o Departamento de Obras da Prefeitura Municipal
(Residuos Sdlidos).

Na parte operacional, o Departamento de Obras ¢é
responsavel pela coléta e tratamento (queima) dos residuos
dos servigcos de saude, publicos ou privados, gerados no

municipio.
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9.7. Perfil da Situacdo de Saneamento Basico

0 répido crescimento experimentado pela cidade nos
ultimos anos e a falta de pianejamento ao longo das ultimas
décadas deixaram como resultado uma defasagem na oferta de
servigos publicos. Na &rea do saneamento béasico, entre
~ outros problemas que serdo mencionados a seguir, destacam-
se a falta de tratamento dos esgotos sanitarios e a
disposicdo inadequada do lixo.

O sistema de abastecimento de &gua da cidade de
Agudos  apresenta como principais deficiéncias a‘ nao
cloraééo,de toda a agua distribuida, a falta de setorizacéao
da rede de distribuicdo e a existéncia de casas nédo
ligadas a rede publica. Diversos problemas sanitérios podem
advir da combinacdo destes fatores.

O fato de né&o existir a setorizacgdo da rede provoca
a mistura de 4&guas captadas em diversos pogos e, por
consequéncia, a diluicédo do cloro, que é aplicado em apenas
alguns deles, fazendo com que a concentracido fique abaixo
da minima recomendada (0,5 mg/l) na maior parte da cidade.

A auséncia de setores de distribuigdo dimensionados
de acordo com  a capacidade de cada pogo e reservatédrio
distribuidor pode levar & falta de agua em locais altos nas
horas de pico de consumo. Com a rede despressurizada, um
pequeno defeito na tubulacéio poderad ser o caminho para
infiltragdo de &gua contaminada do sub-solo, podendo
atingir as residéncias, se o teor de cloro for insuficiente

para a sua desinfeccdo. Recomendamos a implantagdo de um
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programa de monitoramento do cloro residual e da turbidez
nas areas onde a falta de agua é fréqﬁéntg.

No tocante ao esgoto sanitdrio, o seu langamento
sem qualgquer tratamento nos varios cdérregos que cortam a
cidade representa o problema mais grave de saneamento
bédsico na cidade. Além disso, verifica-se um déficit de
mais de 10% no atendimento, em relacdo as ligag¢des de agua.

Quanto aos residuos sélidos, a coleta do 1lixo
domiciliar ¢é eficiente, cobrindo toda a cidade com
frequéncia satisfatdéria. A sua disposigdo, no entanto,
feita a céu aberto em local n&o protegido, ¢é uma situacéo
indeséjével, por trazer problemas sanitédrios, ambientais e
sociais.

Os residuos de servigos de saude sdo coletados em
separado, mas o seu tratamento por queima no lix&c ndo é a
solucdo mais adequada, pois ndo se consegue uma incineracdao
completa e expde os catadores ao risco de contamina¢éo.

Na etapa de 1levantamento de dados em Agudos,
sugerimos aos administradores municipais que a Prefeitura
solicitasse da CETESB, ‘que desenvolve um programa de
assisténcia em saneamento basico aos municipios, a
realizacdo de estudos detalhados sobre os sistemas de &gua,
esgoto e residuos sélidos;

Durante a elaboracgado do preSente relatério, fomos
informados de que a CETESB havia iniciado os servigos no
sistema de abastecimento de &gua, com um levantamento de
dados gerais e com a definigdo dos pontos de medicdo de

vazdo e pressdo. De acordo com informagdes obtidas naquela
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Companhia, os estudos relativos ao sistema de esgoto
sanitdrio serdo, iniciados no més de janeiro de 1895.

O Setor de Residuos Sélidos da CETESB rnao havia
‘programado, até a dafé’ de fechamento deste -"relatdrio, o
estudo sobre a dispgéaééo final dos residuos sbélidos, por

falta de uma solicitacdo formal do servigo por parte da

Secretaria de Obras do Municipio.
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10. VIGILANCIA SANITARIA
10.1. Definicio

A Vigiléancia Sanitaria pode ser compreendida como
um conjunto de medidas que visam elaborar, controlar e
fiscalizar o cumprimento de normas e padrdes de interesse
sanitdrio relativos a portos, aeroportos ek fronteiras,
medicamentos, cosméticos, alimentos e saneantes, respeitada
a legislacdo pertinente, bem como o exercicio de profissodes
relacionadas & saude e a acbdes de controle sobre o meio

ambiente, que impliquem em risco & saude.
10.2. Areas de Abrangéncia da Vigilincia Sanitéria

10.2.1. Produtos Relacionados a Saude

- Medicamentos { aguas minerais e fontes)
- Cosméticos

- Correlatos

~ Saneantes

- Agrotéxicos
10.2.2. Servi¢os de Saude
- Laboratérios de satde (todos os tipos)

- Servicgos de hemoterapia - bancos de sangue

- Clinicas e consultérios odontolégicos



158

- Laboratérios e oficina de préteses odontoldgicas

- Instituicgdes e clinicas de fisioterapia

- Casas de bartigos cirurgicos, ortopédicos,
fisioteréapicos e odoﬁtolégicos

- Banco de olhos e de leite humano

- Lentes oftdlmicas - comércio e industria

- Radiacdes

- Estabelecimentos de assiténcia hospitalar
10.2.3. Meio Ambiente

- Edificagdes e parcelamento do solo
- Saneamento do meio

- Piscinas
10.2.4. Saide do Trabalhador

- Controle dos efeitos do Processo Produtivo no
ambiente de trabalho ou fora dele.

- Monitoramento e avaliacdo das condigdes de riscos.
10.3. Vigilancia Sanitaria no Municipio

A Prefeitura de Agudos mantém um servigo de
inspe¢éo municipal responsavel pela vigilancia sanitaria
local, no que diz respeito & fiscalizagdo de produtos
alimenticios, tais como: pescados e seus derivados;

laticinios em geral; hortifruti e seus derivados; ovos e
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seus derivados;'prbdﬁﬁés panificados; animais destinados a
<“»‘;
matanga, seus produtos”e subprodutos.

De acordo com as:informagées obtidas, © municipio
ndo conta com indﬁstrias de transformacéo’ de alimentos,
como leite (laticinios e derivados) e carne (subprodutos).

As acgdes de vigilancia sanitédria do municipio sao
executadas em parceria com O ERSA, cabendo a esse a
fiscalizacdo de farmacias, drogarias, laboratdrios, bancos
de sangue, restaurantes, lanchonetes etc.

Existe um programa de controle de zoonoses
urbanas, realizado pela Casa de Agricultura, antiga
" Secretaria da‘Agricultura e Abastecimento. Este programa é
coordenado por uma médica veterindria e um engenheiro
agrdnomo, com suporte da SUCEN-Superintendéncia de Controle
de Endemias, de Bauru.

Dentro do controle de zoonoses, incluem-se as

seguintes agdes:

- campanha de vacinacdo anti-rabica;
- fiscalizagd&o dos rebanhos da regido no que tange a

febre aftosa, tuberculose etc.
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10.4. Matadouros

No Municipio existem dois matadouros, um deles na_
Sede e o outro no distrito de Paulistéania. A fiscalizacgéo
de ambos é de responsabilidade do Centro de Vigiléncia

Sanitédria de Agudos.
10.4.1. Matadouro de Agudos

As instalacgdes estdo sendo utilizadas apenas por
uma rede de supermercados para o abate de suinos. Em média
sdo abatidos 12 animais por semana.

O abate ¢é realizado em condicdes sanitarias
inadequadas. Os efluentes ligquidos como sangue e &agua de
lavagem sdo langados, junto com os restos de depilagdo, sem
tratamento, no cbérrego do  Agudos. Os funcionarios
eﬁcarregados do abate ndo utilizavam luvas e nem roupa
especial.

O abate de 12 suinos realizado na semana em que O
grupo esteve no Municipio ndo foi acompanhado por nenhum
técnico da Vigiléancia Sanitéria.

Como este matadouro ndo vem sendo empregado para o
abate de bovinos, uma ossada encontrada no 1lixd@o (item
10.1.3)v comprova a ocorréncia de abate clandestino nos

arredores da cidade.
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10.4.2. Matadouro do Distrito de Paulistinia

Localiza-se a 300 metros da zona urbana do
Distrito, préximo ao Coérrego S&o Jerdnimo.

Sua estrutura fisica encontra-se em péssimas
condicdes sanitérias, mas, ainda assim, vem sendo
~utilizado por um acogueiro do distrito para o abate de
bovinos.Na data da‘visita foi observado o abate de fémeas
prenhes (6 a 7 meses).

" Os restos na&o aproveitados eram destinados, 'in
‘natura’, a alimentacdoc de uma criacdo . de porcos,
desrespeitando o Artigo 33 do Capitulo III do Decreto No.
94.554/87, que dispde sobre o aproveitamento de restos de
animais abatidos para a alimentagéo de outras criagdes. O
referido artigo admite esta préatica, desde que os restos
sejam cozidos em agua fervente por, no minimo, duas horas.

O depdsito das ossadas também se encontrava junto a
criacdo de porcos, onde ©s mesmos circulavam e se
alimentavam. |

Os residuos provenientes da matanga e da lavagem do
local eram lancados no coérrego S&o Jerdnimo.

As pessoas que executavam o abate n&do utilizavam
qualquer tipo de protecgéao individual. Parte da carne era
distribuida em um agougue local, enquanto o restante era

vendido em Municipios vizinhos.
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Foto 13 - Criacao de Porcos ( Paulistinia)



163

Foto 14 - Matadouro de Paulistania

10.4.3. Comentarios

A presenga de uma ossada bovina completa no lixé&o
de Agudos sugere a possibilidade de que esteja havendo
abate clandestino, pois o matadouro da cidade ultimamente

nao vem sendo usado para abate de bois.
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No - matadouro  .de Paulisténia é aba%ida uma
quantidade de animais incompativel com a demanda do
distrito. De acordo com informacdes obtidas no local, a
carne é levada para Municipios vizinhos. Para esta operagao
seria necessario, de acordo com a Lei No. 1.889/89, que o
estabelecimento tivesse um alvard da Secretaria dé Estado
da Agricultura, o que ndo nos foi possivel confirmar.

Recomenda-se, para os dois matadouros do municipio,
que os seus efluentes sejam tratados antes de serem

langados em cursos d'agua.

10.5. Implica¢do da Vigilancia Sanitaria com a Saude Publica

E  de fundamental importédncia que condigdes de
seguranga, protecdo e promocdo da saude de uma dada
comunidade possam ser garantidas por acgdes de vigilancia
sanitaria, seja ela de competéncia municipal e/ou estadual.

Nos comentdrios sobre os dois matadouros, - ficou
patente a gravidade da situac¢do, pelos riscos que 0S mesmos
oferecem a saude, principalmente o do distrito de
Paulisténia.

Este é um exemplo de estabelecimento no qual as
agbes de vigiladncia sanitédria tornam-se imprescindiveis

para a salde da populacgéo.
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11 - ELEICAO DO SUB-TEMA

O grupo elegeu a questéopdo saneamento basico em
Agudos como o sub-tema do trabalho, pelas suas
conseqgliéncias para a salde publica e o meio ambiente, e por
ser um problema cuja preocupagdo foi manifestada por
autoridades do municipio.

Dentre os problemas constatados, os mais relevantes
foram o do lancamento de esgoto sem tratamento em cérregos
e o da disposigdo dos residuos sélidos a céu aberto.

| Os riscos a saude da populacdo decorrentes da
- descarga de esgoto bruto sdo aumentados pelo fato de nao
haver o seu afastamento da 4rea urbana, sendo lancado nos
coérregos que cortam a cidade, que, pelas suas pegquenas
dimensdes, facilitam o acesso de pessoas, especialmente de
criangas, sujeitando-as ao contato com agentes patogénicos.

O efeito sobre o meio-ambiente manifesta-se de
diversas maneiras, entre elas o declinio da taxa de
oxigenacdo da &agua dos corpos receptores, impossibilitando
o desenvolvimento de algumas espécies mais sensiveis de
peixes. Outra conseqiliéncia é a possibilidade @ de
contaminacdo de animais que bebem suas &aguas.

Embora se possa afirmar que a solugdo técnica e
econdmicamente recomendavel para o esgoto sanitario de
Agudos seja o tratamento em lagoas de estabilizagao, a
guantidade e a localizagdo dessas lagoas deverd ser objeto
de um estudo comparativo de alternativas, conforme

comentado no item 9.1.2.



166

A disposicdo de residuos sdélidos a céu aberto é uma
técnica condenada, que ndo traz outro beneficio que nédo o
de afastar o lixo da vista dos moradores. Os prejuizos, por
oﬁtro lado, sdo inumeros e envolvem aspectos sanitarios,
ambientais e sociais.

Os danos a saude da populacdo se ddo, em grande
parte, de forma indireta, através : da acgdo de vetores
bioldbgicos e da contaminacdo da égué, do solo e do ar. Uma
pequena, porém ndo menos importante parcela da populacéo,
composta pelas pessoas que frequentam o lixéao, fica
exposté ao contagio direto pelos patogénicos presentes.

O problema mais visivel no lixdo é a proliferagao
de moécas, potenciais vetores de. doencgas cohtagiosas, e de
ratos, que apresentam caracteristicas de hospedeiro de
varias doencgas. |

O fato de o aterro ndo ser cercado  gera o
surgimento de catadores, que sdo pessoas que vivem da venda
de material coletado no lixo. No caso do lixdo da cidade,
constatou-se a presenca algumas pessoas cuja ocupagao
principal é a de cortador de cana.

A contaminacdo do solo e das &guas superficiais e
subterrdnea se d& pelo contato com o chorume, que é o
liquido resultante da decomposicdo da matéria brgénica e
que possuil elevado potencial poluidor. Uma parte do chorume
produzido se infiltra._no' solo, podendo atingir o lengoi
fredtico, eananto_ 0 restante escoa pela superficie. Em
periodos chuvosos, o chorume é transportado pelo escoamento

das aguas pluviais até o cbérrego do Taperéo.
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A poluicdo do ar ocorre sob as formas de suspensao
de material particulado e de 1liberagdo de gases. O
descarregamento de caminhbes coletores, a agdo do vento e o
revolvimento promovido por catadores provocam a sSuspensao
de material particulado que, em fungcdo da diregdo e
intensidade do vento, poderd alcancar &areas habitadas. A
formacdo de gases ¢é resultado da queima que ¢é feita no
lixdo, tanto de residuos de servigos de saude quanto de
lixo domiciliar.

O aterramento sanitdrio constitui-se na solugéao
mais vidvel para a destinagdo final do lixo de Agudos. As
alternativas ao aterro sanitdrio, como a compostagem e a
incineracdo, ndo prescindem de um aterro para a disposigaoc
de seus residuos, além de serem mais onerosas, conforme
andlise do manual "Lixo: solugdes ao alcance do municipio”,

elaborado pela Secretaria do Meio Ambiente do Estado de Sao

Paulo.
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12. CONSIDERACOES FINAIS

Considerou-se que o processo de municipalizacdo em
Agudos assemelha-se, de maneira geral, a aquilo que ocorre
no restante dos municipios do Estado de S&o Paulo, no que
diz respeito ao cumprimento constitucional de implementacio
do SUS.

Entende-se o SUS ndo como um sistema restrito a
aplicacdo de  Leis, mas como um processo politico
determinado pelas relagdes entre os Poderes Federais,
Estaduais, Municipais e Sociedade Civil, esta compreendida
aqui no seu aspecto organizacional que visa chegar a
objetivos comuns de forma democratica.

O processo de implementagdo do SUS no Municipio vem
ocorrendo assim, de forma gradativa. O acesso universal
aos servigos € facilitado pelo sistema de agendamento que
possibilita o atendimento num curto peripdo de tempo, além
de racionalizar a administracéao. |

No que se diz respeito a Regionalizagdo de Salde em
Agudos verificou-se que a populagéo,’por um lado, procura
0s servigos mais préximos de sua residéncia e ‘por outro
- lado busca resolubilidade, que nem sempre é encontrada no
lugar procurado

O Municipio possui dois distritos, distanciados da
sede municipal cerca de 80 Km, o que acarreta dificuldade
na atencdo & Saude dessas comunidades @ por parte da
Secretaria de Saude de Agudos, que mesmo assim da&

assisténcia a elas.
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Os . niveis de Atengdo Primaria e Secundaria
funcionam, porém numa tendéncia a sobreposicdo de Servicos
tanto ambulatorial como de emergéncia. Assim, a
organizagdo dos niveis de atencdo no que se refere a
hierarquizagdo, responde a postura do Municipio que
privilegia o modelo de pronto atendimento. Nota-se que
atualmente as Unidades Béasicas de Satude necessitam de
maiores = investimentos em suas estruturas fiéica,
organizacional e funcional. Praticamente inexistem
programas na Linha de Educacido em Saude e mesmo no trabalho
desenvolvido com hipertensos e diabéticos, 'a atuacgédo
encontra-se na fase do levantamento da populacdo de risco.

Os indices e indicadores de Saﬁde apontam para
niveis de Saude encontrados em paises desenvolvidos, embora
tenham sido encontrados alguns bolsGes de pobreza na
periferia.

0 modelo assistencial encontrado‘em Agudos prioriza
agdes médico-curativas, caracterizadas pelo atendimento
individual em detrimento do modelo de Saude Coletiva que
engloba a determinacdo social da doencga.

A Secretaria de Participacéo Popular vem
desenvolvendo um trabalho na perspectiva de legitimar o
direito da populacdo a decidir suas prioridades passiveis
de serem atendidas, no projeto de "Orgcamento
Participativo™. Assim, fica instituido um canal por onde
vai se tentando reconstruir o processo de cidadania.

Sugere-se que a Secretaria Municipal de Saude

repense seu modelo assistencial, investindo mais nas
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Unidades Béasicas de Saude, tanto no que tange a autonomia
gerencial como a legitimagdo da participag¢do ©popular,
garantindo o cumprimento do papel dos Conselhos Gestores e
Conselho Municipal. Estas insténcias contribuiriam, no
atual contexto politico do Municipio, atuando como
intermediadoras, fiscalizadoras e controladoras da politica
de Saude com vistas aos interesses coletivos da melhoria da
atencdo das agbes de Saude prestadas a populacao.

O servico de abastecimento de &agua oferecido a
populacdo ¢é, de modo geral, satisfatério. Apesar de o
atendimento cobrir quase toda a cidade, verificaram-se
deficiéncia na cloragdo e a interrupcdo do fornecimento nos
hordrios de maior consumo em algumas regibdes altas, pela
falta de setorizagdo da rede de distribuicéo.

O langamento de esgotos brutos nos cérregos de zona
urbana e a existéncia de cerca de 700 casas sem O
afastamento de seus esgotos sdo as questdes de saneamento
bdsico que oferecem maior risco & saude dg populagdo. Pela
sua gravidade, a solucdo para estes problemas deveria ser
tratada prioritariamente em relacdo aos demais problemas de
saneamento béasico.

A coleta de residuos sdélidos abrange toda a cidade,
sendo feita de forma satisfatéria. Porém, a sua disposicédo
em um lixd8oc ¢é inadequada, pelos problemas sanitérios,
ambientais e sociais que acarreta. Recomenda-se um estudo
para a implantagdo de um aterro sanitério, com a

conseqiente desativagdo do lixdao.



1M

A situacdo do saneamento basico no municipio é
ruim. O fato de os indicadores de saude ndo apontarem
incidéncia significativa de doencas tipicas de localidades
com mas condig¢gdes sanitarias se deve ao acesso de guase
toda a populagdo a a&gqua da rede publica. Porém, as ameacgas
a2 saude da populagdo existem, especialmente devido as
condigbes em Qque encontram os sistemas de esgotos
sanitarios e de residuos sdélidos.

Recomendamos, finalmente, que a Secretaria da Saude
aprimore seu sistema de informag¢des em saude, adequando-o a
demanda do municipio, em consonédncia com o sistema privado
de assisténcia, e ainda o kincremento da capacitagdo de
peséoal técnico administrativo em um centro competente para

este fim.
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FALTA DE SANEAMENTO CASTIGA MORADORES DO TAPERAO

Fmilladedonahhalndaacredluunnmdanm

Agudos é uma cidade de

oontrastes basta olhar ao redor.
No Jardim S#o Vicente, também
conhecido como Taperdo, a falta
de saneamento Dbasico ~ bate
literalmente & porta. As 15 familias
que moram - em _ bamracos
improvisados na Rua Tapajés sdo
obﬁgadas a conviver diariamente
com um vizinho nada saudével: o

esgoto a céu aberto, onde 0 mau

cheiro é a marca reglstrada do
descaso. :

E comum, segundo- os

moradores da Rua Tapajos,
criangas apresentarem coceiras
pelo corpo ou diarréia, provocadas

‘pelo esgoto que corre no fundo

dos quintais.
situagdo,

" Para  piorar a
algumas casas  ndo

possuem fossas sépticas e todo o

j & lixo produzido pelas 15 familias é

jogado no esgoto.

Segundo a moradora
Benedita Aparecida de Deus, o
caminhdo que faz a coleta do lixo
passa apenas na rua ao lado, a
Tocantins, onde faz o
recolhimento do lixo produzido na
Emei e Creche "Professora Lydia
Thiede". "As criangas sao as que
mais sofrem com a falta de
saneamento”, desabafa de Deus.

As 15 familias ha pouco
tempo receberam a rede de agua.
Um beneficio que veio melhorar a
condicdo de = pobreza dos
moradores da Rua Tapajos. Para

outros morador do Taperdo, Altair

- de Jesus que ganha a vida como

boia-fria, o esquecimento a que

ndo submetidas as familias é.

constrangedor. Para se comunicar
via telefone, os moradores sio
obrigados a caminhar mais de um
qunlometro até o orelhdo m is

préximo
Quando se fala de
transporte urbano a situagao

também & a mesma. Quem mora
na Rua Tapajoés ou Tocantins &
obrigado a se deslocar até o ponto
mais préximo que fica a uns cinco
quarteirbes. Em dias de chuva a
dificuldade é ainda maior, ja que
as ruas nao possuem cascalho e
falar em pavimentagdo asfaltica é
fechar os olhos para problemas
mais gritantes como a falta de
rede de esgoto e coleta de lixo.
Para a moradora mais

velha do bairro que ao contrério

do local onde mora ganhou dos
pais um belo nome, dona Zaira
Maria de Paula fala com carinho
do prefeito. municipal, Marco
Anténio Silva, quando tenta com
jeito timido . justificar o
esquecimento a que  sdo

" submetidas as 15 familias. Para

ela, a demora na soluqao dos
problemas com certeza deve-se a

outros fatores e ndao ao descaso
do amigo Marco, conhecido de

- longa data de dona Zaira.

No Taperdo o retrato da
falta de saneamento e distribuigdo
de renda agride o olhar. Criangas
que sdo atendidas pela Creche e
Emei "Professora Lydia Thiede",
com certeza, nao entendem ‘bem
quando os professores pedem
para que elas lavem as mdaos
antes das refeigdes, talvez a unica
do dia, e para que ndo andem
descalgas. A realidade dessas
criangas depois que chegam em
casa é outra. L4, elas ndo tem um
banheiro limpo, comida e um lugar
decente para brincar. Corem em
meio ao lixo e disputam espago
com animais e moscas. A Creche
e Emei "Professora Lydia Thiede"
€ uma obra que tenta minimizar a
situagdo em que . vivem as
criangas, pn'ncipalmente as que
ficam o dia nas ruas enquanto os
pais trabalham ‘

Agvelas . 13223 Ao 4394 - -
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Céndida ¢ comphmdo £ um loteamento que
ainda nio foi regularizado e a Sccretaria ndo
tem autonomia sohrc o tairm”.

Segundo o secretério, a prefeitura tem
feito o possivel para evitar que ele continue
sendo um  bairro abandonado. “Quando
quecima transformadores a prefeitura tem que
socorrer”, denvncia. E por falar em ilumi-
nagio, as pancas ruas do bairro nio possuem

recem iluminagio publica. :\té o ano passado,
os moradores do Santa Cindida nio possuiam
televisor e geladeira, Para manter os elctro-
doméslices em funcionamento era necessdrio
utilizar batenas. :

A falta de seguranga, depois da ausén-
cia da ini=eestrutura como rtede de esgoto,
~ iluminagdo, telcfonia, coleta de lixo ¢ servigos
" dos Corteios, é 0 que mais preocupa os mo-
radores. H4 15 anos transformado em baitro,
o Sar.a (" :adida até hoje nao possui um posto

- 53, se alguém fica doente, a familia tem que
levar o Jdoente até a cidade. O Santa Céndida
. cstd ab donad. a prépria torte”, desabaqfa a

te. Este é 0 quadro que se uwontra 0 Jardim
Santa Candida. L4 nfo existe : servigos bdsicos
como lclefoma, |!ummaqéo, coleta de lixo, s
guranga ¢ prestacid’ de servicos pelos fu

cion4rjos dos Correios. Os moradores do Sa
ta CAndida procuraram vériss vezet a Sace.
lana~Mumc||:al de Obras’e;q Sue _‘Saﬁ;o

T T
E A ,?‘z\;,«é'w

rem pmvxdénmas. mas alé o momento nada
de_efetivo, foi feito. Para o secretdrio de |
Obras, Lconardo Del_Vecchio, a prefeitura’” : ¥
. nio pode fazer nada pelo bairro enquanto ele :
infio for !cgalmdo Depois de 15 anos, trans-
nnnado em Jote urbanuado. alé ho;e, a lo-

moradom no bairro h4 inaisde 12 anos. -

iluminagia. Os postes levam apenas a rede de’
distribuig3o Jde cnergia clétrica, mas nio ofe-

policial e s moradores que precisam de auxf-

lio precisam procuré-lo no Centro, j4 que nao _
.. existe telefonia no baimro. “A gente as vezes *
precisa fazer uma ligagdo urgente e tem que ir .
até o Centro. Se A noite aconlece alguma coi-

~ funcionéria publica Denise Duarte da Stlva,”
- " no fundo do quintal. Mas isso nio resulve o
- Nio € preciso andar muito para detec- 2. problema. O lixo é tiansfonuado em adubo .
tar a falta de seguranga no baitro, Na entrada -, i

< o grande nidmero de terrenos cheios de mato, -

: pencncema'a l-amﬂla Andwoul, chamah

.+ - Santa Candlda ainda estd irregular ag%.aep@ﬁ de
15 anos de Eamgam@m'f*@

atcngao pela altura que compromete a visit
lidade e a scguranga de quem passa pela es-
trada de accsso até mesmo durante o dia. A
gente j& cansou de ver Ladrdes af no meio da
mato. H4 alzuns dias, wna moradora teve que
cormrer com seus [ilkios d2 um homem ru que
estava escondido no meiv do matagal™. ce-
nuncia Denise. )

A falta de seguranga assusta até mice-
mo os moradares nais tigos, acostuma:ios a
ouvir promessas dos politicos que passam (o1
14. Alguns moradores preferem trancar as re-
zid&ncias antes do por-do-sol para evitar sus-
presas desagraddveis. “Se tivesse luminagia
nas ruas, a SCgUranga iv.meniana considera-
velmente”, pres & o funciondrio ptbiico Marco
Antdpio Francisco da Silva, em nome des myo-
radores do Sunta Cindida que recothem
anualmente o IPTU.

A falta des ¢ nvigns prestadas pelos
Correios também ¢ <. 1tido pelos moradores
que necessitam ir até as ﬂbencht da empresa
para buscar as coitesponddneias. O fato dos
Correios nio chiegarem até aqui fez eu perder

um dos aprovados da primeira fase. O jele-
grama deveria ser culregue uma semana
apés™, explica Marco Anidnio. ;

" No Santa Céndida a criatividade to-
mou conta dos meradores na hora de tentar
evitar docngas, O lixo domiciliar € enterrado

>

: scmgo
a scgunda fase de um concurso, onde cu era-

iy e

v

& , ].

LI T P

nrgﬁnho com alguns mieses. et gl
aconiece ¢om 0 Csgolo que corre a' > e
to. A falt Je saneamento bsic@ lcsot'l i
raderes a construiren fossas. ‘HA 3'5“;‘5 dms‘
uma moradora caiu dentro ‘dé UMA 1088A €
quase morreu”, afirma Denisc- caties Miguét
Para o dirctor do Saa¢€, 1:1dcs 5 Gt
Gimenez, existem cutras pnon“ At
ntento. ~Temes outras uigencias €M a . lrc
o Santa Cindidanio é3 pnorld“di)l‘r‘:o""l:k;
Segundo Gimeitez, a priofdade 1O c‘(‘)m‘ ey
¢ abastecer de Agua alguns baifros P
lem: Gnicos.
" mqs(c)rJndtm Vierense € 1 d?; priori-
dades do Sauze. E nidn € par nu.nCs ;mrﬂ;d-
dores do bairro reclimam hi PP €3 13 ”
de 4gua cronica (ue atige as lo”jﬂ“;: h::;‘“
cnpaln.:mc as da Avenida AJEES Syesing:
Nesta avenida o abastzciment® “(d!v
normal até as 8109 da manha. DCPC’ 530,03
moradores ficam sem 4gua até
moradores reclamam ainda da

inda mais 0
melros nas casas, 0 que C"‘“"dc e,

um 301 nal

!'lx {

QY4 - p‘mma 3

o mesmo ji ndo

(alta de mdro- g




A verdade sobre a Crise Hos_pitalar

Diante das afirmagoes engano-
sas do Corpo Clfnico da Associagdo
Hospitalar de Agudos, em matéria in-
titulada “Carta aberta a populagfio de
Agudos” ¢ publicada neste jornal, a
Administragdo Municipal ndo podia se
calar, havendo necessidade de uma
resposta & altura, buscando resgatar a
verdade ¢ na defesa dos interesses da
pog:laqao. que, na verdade, é quem
sofre com as atitudes mesquinhas ¢
sem propdsito da diregdo do referido
hospital.

A Administragdo  Municipal
sempre procurou ndo polemizar com
a diregdo do referido hospital, porém,
quando os interesses da populagdo
estdo em jogo € as conquistas popula-
res obtidas nesta gestdo podem ser
perdidas por acusagSes levianas, o
resgate da verdade se faz necessério,
tranqdilizando o povo de Agudos para
os andamentos da questdo de saude,
em nossO municfpio, principalmente
sobre o Pronto-Atendimento.

A cidade de Agudos, no campo
do atendimento de urgéncia, nunca
possuiu um servigo municipal de sad-
de, em raz&o do descaso de vérias
administragdes anteriores com _ as
condigbes de saide da populagdo.
Onde estavam estes médicos que nos
acusam quando das administraghes
anteriores? Quais os motivos de faze-
rem acusagOes justamente a uma
Administrag8o que vem procurando

~ solucionar tal quest8o? Davidas ficam

" DOAr....

rando confundir a populagio omitem

informagbes importantes, allerando:
completamente o contexto, tornando -

sua carta fantasiosa. o<

-.-. Os interesses que Q/,-C_:orpb Q- .

O Corpo Clfnico da Associagao .
Hospitalar ¢ a sua Provedoria, procu- .

nico da Associagdo procura demons-
trar na solugdo do impasse do atendi-
mento 4 populagdo, ndo corresponde
aos fatos.

Em reunido realizada no dia 9
de margo do corrente ano, no gabine-
te do Promotor Publico da cidade,
com a presenga do Prefeito Municipal,
o senhor Provedor da Associagdo
afirmou, referindo-s¢ ao atendimento
médico e seu custo/beneficio que “o
servigo era deficitdrio ¢ que nédo com-
pensava continuar com ele”. Con-
cluiu, dizendo que a continuidade do
servigo era “obrigagdo da prefeitura”.

Na mesma reunifo, buscando
solucionar o impasse, a Prefeitura
comprometeu-s¢ a assumir, com 0
fornecimento de funciondrios e médi-
cos, a realizagdo dos servigos, sendQ
que 0s mesmos se dariam,na érea uti-
lizada pela prépria Associagdo para
este fim, 0 que foi recusado.

A Associagdo Hospitalar parece
também ndo conhecer suas proprias
instalagdes, pois as afirmagdes feilas
sobre as qualificages da U.T.I. do
hospital também ndo correspondem a
verdade. Inegavelmente o centro
cirirgico existe. Porém, muitas ddvi-
das precisam ser esclarecidas: Quais
sd0 as condigbes para cirurgias
emergénciais? Quantas vezes pacien-
tes foram submetidos a uma cirurgia
ortopédica, de urgéncia, na madruga-

- da? Existem equipes de anestesistas,

que $e revezem durante vinte € quatro

horas por dia, para garantir esse ate-

dimento de urgéncia? ol )
Importante também mencionar

cjue a t4o propalada U.T.1. ndo obteve : - -

sequer registro junto 2 Secretaria Es-

tadual da Sadde por falta de con--""
digdes minimas de funcionamento. A-. -
populagdo estd_segura nestas con .

e

digbes?

Quantos aos custos, foi men-
cionado que os referidos foram fixa-
dos pelo senhor Promotor. Serd que o
representante do Ministério Publico
confirma tal fato? No caso da Prefei-
tura assumir tal pagamento, conforme
sugere a Associagdo, Os recursos que
sdo repassados pelos SUS, para a
mesma finalidade, ou seja, manu-
tengdo da Associagdo, retornariam ao
municlpio? Afinal tal verba € piblica e
como tal deve ser tratada. Além disso,
importante questionar como ficaria a
situagdo dos conveniados, como por
exemplo da Unimed. Seriam também
cobrados atendimentos, além dos re-
passes do SUS?

Apesar da Associagdo sempre
procurar o impasse, durante as nego-
ciagdes,a Administragdo Municipal,
em nenhum momento recusou a dar
continuidade as negociagbes. Pelo
contrdrio. A Prefeitura quando ainda
aguardava resposta aos esclarecimen-
tos solicitados, tendo em vista, propos-
ta apresentada pela prépria Asso-
ciagdo durante as negociagdes, foi pe-
ga de surpresa, em 31 de margo de
1994, com a decisdo da Associagdo de
interromper de maneira abrppta os
servigos de pronto-atendimento, pre-
judicando e coiocando em risco toda a
populagéio da cidade. Curiosamente, a
interrupgdo dos servigos foi feita sem
que, em nenhum momento, desde
que a atual gestdo assumiu 0 governQ
do municfpio, a Prefeitura deixasse de -
efetuar o repasse 8 Associagdo ¢ esta,

mais curiosamente ainda, jamais 0 re- .

cusou. . i

A Associagdo Hospitalar vem =-
fazendo duras criticas ao convénio_> .
firmado pela Administragdo Munici-:
pal com a Fundagdo Veritas. Qual 0/

<
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motivo de tais criticas?

Fécil verificar que tais criticas se
ddo em fungdo perda dos privilégios
que a Associagdo sempre teve. Pri-
viiégios mantidos com prejufzos as
condigOes assistenciais oferecidas 2
populagéo.

Porém, ao contrério do que
afirma a Associagdo, o convénio fir-
mado com a Fundagdo Véritas, além
de garantir a qualidade de atendimen-
to a4 populagdo, mostrou-se favordvel
também em termos financeiros. Ve-
jamos: E verdade que a Adminis-
tragdo Municipal vai pagar [1.000
URVs 2 Fundagfo Véritas, conce-
dendo a ela equipe de apoio, um ter;
reno no municfpio € a perspectiva de
construgdo de um Posto de Atendi-
mento a médio prazo.

Contudo, tudo se esclarece em
meros cdlculos matemdticos. Ora, a
prépria Associagdo reconhece que a
proposta de sua manutengdo oneraria
a Prefeitura em 186 Saldrios M(nimos
que perfaz atualmente 12.050,94
URVs, acrescido de todo o fatura-
mento do SUS, chegando a se apro-
ximar de um total geral de 20.000
URVs. . * :

Efetivamente o terreno foi
doado, contudo, com o referido
convénio, dentro de um acordo técni-
co<ientifico, 0 municfpio ganharé a

assisténcia de uma universidade, que

prestard servigos de atendimento de
urgenga, em prédio construfdo pela,
prdpria Universidade. Tendo o mu-*

nicfpio,-em 6 meses, um novo ¢ mo-

derno local para atendimento da po-
pulagdo.. Terceirizar seria fazer o
acordo com a Associagdo Hospitalar,
€, note-se a um prego mais elevado. .
A Fundagdo Véritas em todos

0s momentas buscou consenso com a ..
.- Associagdo, preocupada com © pron-
x5 % E3gpes maten s, Xaaa

TR

to-atendimento prestado & populagdo,
ciente de que qualquer crise poderia
prejudicar justamente a populagdo,
porém, o Corpo Clinico da Associagdo
que em sua carta aberta mostra tanta
preocupagdo em resolver a questdo,

rocurou, ~0 contrario, sempre apro-
?undar 0 impasse.

A Associagdo em variados mo-
mentos de sua carta menciona a pala-
vra ética. Qual foi a €tica que a levod
a fechar todo o hospital a partir do dl-
timo dia 5 de junho, sobrecarregandc
crimiinosamente O $ervigo municipal,
impedindo, inclusive 0 acesso de pa-
cientes ao servigo de raio X?

Contudo, compreensfvel a
forma agressiva com gge vem agindo
a Associagdo Hospitalar de Agudos
em seu relacionamento com a Admi-
nistracdo Municipal, afinal a postura
firme e coerente da Prefeitura duran-
te toda a negociagdo, sempre em defe-
sa dos anseios maiores da populagio
feriu os interesses mesquinhos e pes-
soais de alguns que, ndo tolerando os
novos tempos, procuram denegrir a
imagem de uma Administragdo Publi-
ca voltada unicamente aos interesses
populares. :

Porém, informagOes enganosas
e préticas anti-ticas ndo véo desviar a
atual administragdo municipal do ca-
minho que_a norteia, qual scja, defen-,
der sempre, de maneira total ¢ intran-
sigente, os interesses da populagdo, |
principaimente dos setores mais_ca-
rentes, que sempre foram despreza-
dos pelas administra anteriores. . -

Agudos, 15 de Junho de 1994
Marco Antonio da Silva -
Prefeito Municipal B
@ PREFEITURA MUNICIPAL . -3 -
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‘a data de 04-06-94 0 atendimento emergencial 24 horas/dia,
de P TP R R TE
inj Associaco Hospitalar de Agudos,
. ainda que participou ativa e conjuntamente a Pro-
vedoria e Prefeitura Municipal das negociag0es que envoive-
iram o Pronto Atendimento e que durante tais negociagdes
;prwm por intermédio da -Promotoria Piblica prestar as-
+sisténcia ‘médica plena 24 horas/dia através de um médico
!+ plantonista da
-assisténcia constante de “

yand

istas” de dreas bdsicas que

|5 1. -que se destine a dar Pronto Atendimento Emergencial: Or-
1" topedia,’ Pediatria, Neonatologia, Clfnica Médica, Cardiolo-
‘| .- gia, Cirurgia Geral, Ginecologia, Obstetricia, Traumatologia,
IR e tura Radiodiagndstica ¢ Laboratorial de emergéncia.
il 7 tiTal assisténcia se faria dentro das instalagtes do Hos-
i+, pital de- Agudos, visto este corpo clfnico entender nfio ser

-drea fisica da cidade nSo preparada ¢ equipada para o porte
de atendimento que os pacientes emergenciais necessitam..

-|. -'tais pacientes teriam a sua disposicdo um Centro Cirirgi-
~ co/Ortopédico de emergéncia com UTI anexa ao mesmo (e-

~- quipada com 04 respiradores BIRD- MARK 8), com as-
sisténcia médica permanente! - 2

-+ *Tal estrutura de atendimento tem um custo, que apés

analisado ¢ estimado pela Promotoria, foi fixado em 186

&0

LRI

4

n D, € principalmente, enfermagem, 24 horas/dia.

7<% Ap6s extenso debate piiblico, 0 qual a populaggo de
maneira exaustiva ¢ intensiva tomou conhecimento, tal pro-
posta foi recusada pela Prefeitura e Secretaria Municipal da
Sadde que optaram em terceirizar tal atendimento via Fun-
dagio Véritas, mediante 11000 URV, mais equipe de apoio,
mais um terreno do municipio e a perpectiva de construgio
de um Pronto Atendimento 2 médio, ficando a curto prazo
tal estrutura instalada nas dependéncias do Centro de Saide

Rua7deSetembro. ~ .- - - i L

swewil @ B V. PP
S T e e et reveny —eane,

mento'de urgéncia da lagdo. A partir desta data darfio
|+ ~atendimento- no AMBULATORIO DE ESPECIALIDA-
-|:"{DES DO HOSPITAL DE AGUDOS, cujas consultas serfio
“i;agendadas ¢ marcadas mediante dia ¢ hora estabelecidos E-
~::hos ionais que I atuam em cardter PRIVADO E LI-

-l CALE P N
42T Assim para o perfeito entendimento da comunidade e

:|\; ita todas as AUTORIDADES constitufdas do municfpio e
'|¥*| principaimente 0 CONSELHO REGIONAL DE MEDI-
CINA, eaclarecendo tal entidade de todos os acontecimentos

/ique aqui se desenrolaram, -

entidade, colocando a disposicio do mesmoa ~ beral
380 OBRIGATORIAS na constituicio de qualquer servigo

' possivel; & curto prazo a instalagfio desta estrutura em outra .

"+ Esclarece ainda que dentro do-hospital de Agudos,

.de referéncia o que, importante; incluia a locagag do -
im6vel,* gastos com égua, luz, funciondrios para recepgio €

i:i%17¢ Assim & partir de 05 de junho de 1994, encerram-se as .
atividades: dos profissionais deste corpo clfnico em atendi- -

wpor produggo, em vinculo empregaticio gggr! ual- -
|iviquer tuicfio, seguindo pura e t80 somente o ATU- -
ito A INSTITUICAO ¢ 0 CODIGO DE ETICA MEDI- *

oficializacgio de tal ato, este corpo cifnico comunicou por car-*

T Hospital encerra atividade no Pronto Atendimento

- Foram também comunicados, em recentes reunioes,
os representantes da Fundagfo Véritas, que nesta casa esti-

B veram para tomar esclarecimentos que se faziam necessdrios
.. ¢ discutir aspectos técnicos do atendimento emergencial.
- Através, de seu Diretor Clinico:- Dr.. Roberto’ M.:Otuka,

transmitiu-sc ao Dr. José Arcangelo Garcia (Diretor Clinico

; daquela instituigio): :

1) Os profissionais médicos atuam pura e tdo somente

dentro da Associagdo Hospitalar de Agudos seguindo suas

normas € regulamentos.

2) Com a safda do Pronto Atendimento da instituigdo,
estdio DESOBRIGADOS de qualquer atividade emergen-
cial, quando nfo requisitados em caréter exclusivamente li-

3) Ficam liberados, a partir da presente data 2 atua-
rem se requisitados no Pronto Atendimento da  Fundagio
Veéritas, sendo assim orientados pela COMISSAO DE ETI-
CA MEDICA para que tenham seus direitos trabalhistas
plenos respeitados, para que atuem conforme sua conscién-
cia e que principalmente trabatharem dentro de condigGes
compatfvcis com o pieno exercicio da profissdo, ou seja, cer-
cados de toda ESTRUTURA ANTERIORMENTE DES-
CRITA para que nfo incorram em ATOS DE OMISSAO

DE SOCORRO OU NEGLIGENCIA MEDICA E MA-

TERIAL! .

. 4) Foram. notificados, os representantes desta fun-
dagdo que, todos os segmentos do hospital da drea médica
sdo INDEPENDENTES e que as negociagdes com servigos
de RADIODIAGNOSTICO E LABORATORIOS s3o0 rea-
lizadas em caréter exclusivamente particular!-

Em relagio as INTERNAGCOES, tais representantes
da Fundaggo foram notificados que:
1) O Hospital de Agudos coloca 60% ou mais de seus

leitos & disposighio do SUDS, desde que existam as VAGAS

abertas a seu preenchimento, assim, caso as vagas nfo exis-
tam o PRONTO ATENDIMENTO PREFEITURA-
FUNDAGAO VERITAS deve ter estrutura para acomodar

- estes pacientes at€ que tenham um destino hospitalar, ¢ as

altas médicas possam ser dadas; para acomod4-los.

2) Foi proposto a Fundagio Véritas, honordrios e es-
trutura para a recepgdo destes pacientes no hospital, estando
este corpo clinico aguardando resposta da instituigfo - assim

. enquanto tal solugdo ndo se desenrola, os profissionais ava-

liam tal Fundagio com uma entidade de CARATER PRI-

.-VADO prestando servigo terceirizado ao Municfpio, assim

TODOS os pacientes que para este hospital forem encami-
nhados, se avaliados por profissiondis chamados para tal;

terdo seus honorérios estabelecidos em cardter PRIVADO'

para o atendimento da internagfo, custos estes que serdo re-
passados-2 Fundagfo Véritas mensaimente ou ao Municfpio
dependendo de orientagio judicial e do CRM (Conselho
Regional de Medicina). :

Esperamos que tais solugbes ocorram num curto es-
pago de tempo para tal atendimento ver vializado!
; S Dr. Roberto M. Otuka

Diretor Clfnico

Dr. Durval Conte

Dr. Edson V. Zen

Dr. Samir P. Salmen

Dra. M. Virginia Rasseto

Dr. José Y. Assado

Dr. Jorge Ayub

Dr. José C. Morandini
Dra. Isabel C Salmen
Dr. Miguel Aranda

" Dr. Marcelo Kanamura

Folha da Cidade - Agudos 10a 16 qunho 1997
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A crise na saude ¢ uma crise aguda de recursos.
Segundo Adib Jatene, o grande problema da saude € nao

-

O encontro entre Prefeitos e
Secretdrios de Saiude do Interior
aulista, que aconteceu no dia 03 de
Jjulho, no Semindrio Serdfico Santo
Antonio, em Agudos, contou com a
participagio de cerca de 150 pessoas
e teve come tema central, a crise fi-
nanceira que assola a saide, a nivel
municipal, regional, nacional e
mundial. A abertura do encontro foi
realizada pelo Prefeito Marco An-
tonio da Silva (PT), que disse nfo
ser pretensio do encontro, expor
dados estatisticos sobre a situagio
cadtica da sadde, mas propor solugd
.es préticas que se transformem na
vanguarda” da’ Munici
sistema de saide. O etdrio de
satide do Municipio, Dr. Luiz Alber-
to Moura dos Santos, falou sobre a

importancia da municipalizagio '

nlena da cafda a Aa macan et

compatibilizar

3

izagdo” do™ E

. )

-

f

i
i
)

. e ar DN -
Secrelaria da Satde de Espirito Sanlo do Turvo, Ex-Ministro da Satide Adib Jalene,

Secretirio de SaGde de Agudos, José Carvalhelro, Diretor do Institulo de SaGde ¢
Prelelto Marco Antonlo da Sliva.

dos municfpios em administrar, ndo
56 0s servigos, mas também os recur-
sos. O Professor Adib Jatene, ex-
ministro da Saide, uma dos confe-
rencistas do encontro, disse que 0
Governo Federal decreta estado de
calamidade na sadide ¢ que o contro-
le e responsabilidade a nfvel muni-
cipal € muito importante.
. Para Adib Jatene o primeiro
asso para uma municipalizagio efi-
caz € a integragdo regional. Segundo
cle, as agbes de prevengfo, trata-
mento ¢ reabilitagio, que visam
promover a sadde, sdo aplicadas de_
maneiras diferentes dentro do pafs.”.

necessidades de cada regifo. O
grande problemas estd na 4rea da
doenga, no programa de reabilitagio
que & deficiente. O Brasil interna

“preciso detectar 08 problemas-e~—-

principais causas de internagio se-
guem nesta ordem:- 1* causa: parto
normal; - 2* tratamento psiquidtrico,
3% cesariana, 4° insuficiéncia
cardfaca, 5% curetagem pés aborto e
6% diarréia. No estado de Sio Paulo,
a principal causa de internago é pa-
ra tratamentos psiquidtricos, se-

‘guindo-se parto normal, cesariana e

outras. O tratamento em psiquiatria
€ 0 que consome mais recursos em
internago no pafs, diz Jatene.
DIFERENCAS E DISTORGOES
REGIONAIS:

O Brasil tem em média 3 leitos
por mil habitantes, o estado de Sio
Paulo possui 3,7 leitos por mil habi-
tantes, sendo que um tergo dos lei-
tos € ocupado com pacientes psi-
quiftricos. Dos leitos hospitalares
do Rio de Janeiro, 64% sio pébli-
cos. No Parand, apenas 9%. Cerca

de 160 municipios paulistas nio
possuem leitos, ¢ em alguns tém-se
até 18 leitos. O estado de Sio Paulo
interna 9% de sua populagiio e 22%
destas internagdes sio feitas em
UTI, que s3o as mais caras. Hé mu-
nicfpios que internam 40% de sua
populagio. Segundo Adib Jatene, as
maiores distorgbes ocorrem na re-
gid0 sudeste, principalmente em Sdo
Paulo. O custo médio de 5 dias de
internagio € de aproximadamente
180 délares. Na Parafba, uma inter-
nagdo ‘chega a custar 220 délares.
Segundo dados da Secretaria de
Saude, verificou-se em um_munici- ,
pio de 10 mil habitantes, 6 registro ~
de 21 mil consultas dirias. Na reali-’
dade existem fraudes que muitas ve-
2€S 130 $& conseque Cnihir, Ac arfae

1a corrigir as distorgbes,disse Jatene.

O ex-ministro da saide, decia-
fou ainda que tem ocorrido tambem,
distorgbes nos valores sOCiais.
Atualmente remunera-se mais_0s
aparelhos do que as consultas, des-
valorizando as pessoas. Muitos mé-
dicos tem se transformado em léchi-
cos. Muitos recursos sio usados em
setores que nio beneficiam as PeS-
soas. Os planos de saide ndo in-
cluem em seus orgamentos, O aten-
dimento em psiquiatria, que € a
principal causa de internagGes 1O €S-
tado ¢ a segunda no pats. O Ministé-
rio da Sadde nio tem recursos, € O
dinheiro  arrecadado  junto 80
INAMPS € recebido com atrasos €
sem corregio monetdria. “poranto
nio h4 compatibilidade entre O €5~
quema financeiro ¢ o atendimento
propasto pelo Ministério da Sadde™
finalizou.

O Diretor do Instituto de Sai-
de da Secretaria estadual, Dr. José
Carvalheiro, disse que 0 processo de
municipalizagio € inevitdvel. Segun-
do ele, a Secretaria de saide passa
por um fortalecimento, e isto viabi-
liza as negociagbes com os municf-
pios, para que sejam realistas € res-
ponsdveis. Para o Dr. Gilson de
Carvalho, Diretor de Departamento
do SUS, a municipalizagio traz as

questbes para perto de quem decide.

¢ a centralizagdo dificulta as ag0cs.

) esquema financeiro com o atendimento proposto

Na segunda parte do encontro,
quando aconteceu o debate e su-
gestoes para a drea de sadde, a ne-
cessidade da municipalizagio foi
undnime entre os 3 conferencistas,
Carvalheiro falou ainda sobre o
avango tecnolégico, segundo Sle, es-
te avango faz com que o mundo in-
teiro esteja em dificuldades. “Nio
podemos ter medicina de pobre e
medicina de rico”. Para Jatene ¢
preciso utilizar a tecnologia para
quem precisa e pdo para quem pode
pagar. Hospitais de vdrias partes do
mundo estio fechando, devido aos
altos custos da medicina moderna.
Jatene apresentou como alternativa
para a falta de recursos, a priori-
2a¢io de investimentos. Cessar a
construgdo de leitos, por exemplo, ¢
oferecer um bom nivel de assisténcia
para todos. No nfvel central, h4 des-
perdicios, por isso, a necessidade de
planejamento local e regional. Adib
Jatene finalizou, falando sobre a im-
portdncia da sociedade se informar e
estar unida neste momento. As insti-
tuigdes devem trabalhar com a ver-
dade e transparéncia nas infor-
magles, dentro de padrdes éticos.
*O Governo tem culpa, mas a socie-
dade também tem, principalmente
‘pela sua omissio”. .

O Secretdrio de saide de Agu-

_dos, encerrou o encontro, desejando
_ : que este s¢ja um inicio para traba.
“Defendemos. a_ descentralizag3o:  lhos posteriores. - '

dentro das lejs constitucionais, sent~7-x

invencionismos. Nio

transferir apenas o Onus para 0 MU: -

nirfnin mae tnmmt e A ol -

remos ., - i
uel - Bgn'i LUCAs. da Assessoria
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Agudos

Ano de Emancipagiio: 1898

Area: 1.208 kn?

Taxa de Urbanizacdo (1991). 88,49%

Densidade Geografica (1991): 26,22 hab./km?

Taxa Geométrica de Crescimento Anual da Populagao (1900/1991) 2, 37%
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