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> Governo diminui aplicacao de recursos na assisténcia

> Auditoria do TCU ratifica deficiéncias no Mais Médicos

> Médicos vao as ruas exigir ética e gestao na politica

> Conselheiros discutem politica médica para mudar o cenario
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Burla ao Concurso Publico, o Caravana visita dez hospitais

por Dr. Italvar Medina A : - =" 1 em cinco cidades na Bahia




Ndo, vocé tem direito a muito mais.
E ogue esta na lei. Ninguém deve sofrercom
a falta de estrutura e filas de espera. Exija
respostas dos responsaveis pelo SUS e pelos
planos de saude. Os medicos estao com vocé
nessa luta por mais recursos, melhor gestac e
medidas impartantes, como a criacac de uma
carreira de Estado no SUS. Para os Conselhos
de Medicina, a satude deve ser um exemplo
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editorial

Educacfio, saude e seguranca publica, como tem sido a
regra na busca de votos, integraram no ano passado a pauta
das campanhas politicas. A bandeira comum para a saude foi a
de mais financiamento. A cantilena dos candidatos se repetiu a
exaustdo e os incautos votaram nos que apresentaram melhores
pecas publicitarias, discurso mais convincente e quem sabe,
as tradicionais vantagens. Transcorrido o periodo de caca
aos votos esses programas de governo bem elaborados por
assessores € marqueteiros vorazes acabam sendo descartados
nas lixeiras daqueles que das suas linhas se serviram no
momento de apelo eleitoral.

Foi assim que a Presidéncia da Republica, com a
concordincia do Congresso Nacional, reduziu o ja combalido
financiamento do sistema publico de saude em 16,72%
prevendo para este ano um total de R$ 17,27 bilhdes. Onde
estavam os arautos da satde publica que ndo se movimentaram
para convencer seus colegas de bancadas e protestar com seu
voto em favor da populagiio e dos trabalhadores?

Na Bahia, noticia-se um mutirdo de mudangas na gestio da
saude. Contratos com Organizagdes Sociais sendo revistos sob o
prisma de um novo modelo de gestdo com abertura de licitagdes
nos moldes que lhes sejam adequados. Entretanto, até o presente,
0s atrasos no repasse dos recursos tém sido a regra. Diversas
unidades sob gestio indireta reclamam da inobservancia das
datas aprazadas para os pagamentos, pratica contumaz desde o
governo anterior, o que atinge diretamente os médicos que ficam
a trabalhar na expectativa do recebimento da sua remuneracao.

Descasos também nas recém-instaladas UPAs especialmente
com a contrata¢fio de méo de obra. Ao seguir o modelo neoliberal
adotado pelo Governo Federal, a Prefeitura de Salvador faz pouco
caso da precarizacdo dos vinculos de trabalho dos profissionais
e condena a populacfio a ficar mal assistida. Ao que parece,
nesse ponto ndo ha divergéncias ideologico-partidarias, todos
desrespeitam os médicos e os usudrios dos servicos.
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Situagcdes como estas evidenciam que a gestdo indireta
na saude ¢ fragil. Ndo ha porque insistir no modelo que fora
imaginado como complementar e passou a ser essencial para o
sistema publico de saude.

No contexto atual de contratagfio precdria dos servicos
médicos, que surrupia direitos trabalhistas e nega aos profissionais
um Plano de Carreira, hd os gestores que sob a mascara do
cumprimento da Lei de Responsabilidade Fiscal (LRF) - que
poderia ser modificada se de fato houvesse vontade politica e
preocupacdo com a responsabilidade social - pretendem esvaziar
o instituto do concurso publico. Todavia, o0 CREMEB continuara
insistindo com os responsiveis, em todos os niveis, pela
necessidade de preservar essa norma ainda recente, de apenas 27
anos, mas albergada pela Constituicfo Federal e até entfio a Unica
via democratica, justa e legal de ingresso no Servico Publico.

Nesta edicdo da Vida & Etica, relatamos alguns numeros
e constatacbes da crise no setor saude e mostramos como
os médicos tém estado cada vez mais unidos e em busca de
melhorias. Nés, médicos, fomos as ruas exigir ética e gestdo
na saude e iremos quantas vezes forem necessdrias para ter
resultados praticos. Estamos discutindo, pressionando e usando
as ferramentas ao nosso alcance para tentar mudar este cenario.
Porque, a constatacfio atual ¢ de que o estelionato perpetrado
pelos eleitos é digno de repudio pela populacdo brasileira.

Em contraste a este quadro, prestamos nesta edicdo
uma merecida homenagem a Conselheira Cremilda Costa de
Figueiredo. Mulher com historia de vida admirdvel por sua
disposi¢dio juvenil aos 80 anos completados ano passado.
Cremilda enfrentou as vicissitudes sempre disposta e sorridente
como uma incansdvel lutadora. Catolica praticante dedicou
sua vida a Deus, a humanidade e a Medicina. Também vamos
conhecer o lado B do médico, sindicalista e musico Gil Freire,
lideranga do movimento médico baiano e um dos responsaveis
pela memoravel vitéria da Dignidade Médica em 1993.
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0 médico Gil Freire ¢ o atual diretor de comunicacdo do Sindimed e assume o violdo, voz e guitarra na banda de forré Os Guara do Nordeste

Dr. Gil Freire:

Médico, sindicalista e forrozeiro

Médico, diretor de comunicacio do Sindicato
dos Meédicos da Bahia (Sindimed), violonista e
guitarrista na banda Os Guara do Nordeste. Aos
60 anos, Gil Freire arruma tempo para ser pai,
esposo, jogar umas partidas de ténis com o neto
e participar como lateral esquerdo no campeonato
do clube dos médicos, do qual coleciona algumas
medalhas. Perdeu o félego s6 de pensar? Com a
aparéncia de quem ainda tem energia para varias
partidas de futebol, Gil nio demonstra a minima
vontade de ir para o banco: “cada dia tem 24 horas,
€ so dividir”

O ritmo pro-ativo comegou cedo. La pelos 16
anos, passou num concurso e foi para Itabuna
trabalhar como servidor na Justica do Trabalho.
Ao longo do tempo, a rotina sé se intensificou.
Entrou na Faculdade de Medicina da Universidade
Federal da Bahia (Ufba) e até sua formatura, em
1979, foi vice-presidente e presidente do Diretdrio
Académico de Medicina, e ainda presidente do
Diretério Central dos Estudantes da Ufba.

O engajamento politico, que ele brinca ter a
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ver com sua atragdo por “problemas”, se manteve
presente em toda a sua vida. Com postura ativa
frente as questdes sociais da classe médica, logo
assumiu cargos nas instituicdes. Em 1980, presidiu
a Associacdo dos Médicos Residentes da Bahia
e ja no ano seguinte a Associacdo Nacional dos
Médicos Residentes. Em 85, presidiu a Associagido
dos Servidores da Justica do Trabalho, de onde esta
aposentado ha dois anos.

Iniciou sua carreira no Sindimed como secretdrio
geral e até chegar a sua atual posi¢dio de diretor de
comunica¢iio foi diretor presidente de 1989 a 1998.
Hoje, seu maior desafio é traduzir as demandas do
Sindicato para a sociedade através da imprensa.

Como médico, atuou em algumas cidades do interior
como Cruz das Almas, Governador Mangabeira, Madre
de Deus e Santo Amaro. Nem por isso, deixou de atuar
na capital “Sempre morei aqui e viajava para dar
plantdo. Fazer esse deslocamento ¢ a realidade atual
de muitos médicos”, explica. Atualmente, Dr. Gil ¢é
servidor publico estadual e atende em duas clinicas
particulares.



Musica

Entre o exercicio da medicina
e o trabalho sindical, a banda de
forrd Os Guara serve como alivio.
Sempre ligado a musica, Gil ndo
hesitou quando seu amigo e médico
Nelson Jones, o convidou para fazer
aulas de sanfona. Isso se deu 1a em
2000. Levado pela empolgacéo, os
dois procuraram o professor Jodo,
“um velhinho ja cansado, que
mal conseguia segurar a sanfona,
mas tinha sempre disposicdo para
ensinar”. O professor fazia questio
de levar sanfoneiros renomados
para participar das aulas, que
constantemente se tornavam uma
festa. Numa dessas, nasceu Os
Guara.

De inicio, um hobby, mas
que logo passou a ser levado a
sério. Com ensaios toda quarta-
feira na Toca do Lobo - nome
dado ao estudio da banda -,
o grupo de atualmente oito
integrantes faz shows regulares
em eventos corporativos, de
condominios e outros.

Ao longo do ano, as
apresentagdes costumam ser mais
pontuais, mas nas proximidades
do Sdo Jodo, o forro pé de serra
com base de guitarra, contrabaixo,
percussio e bateria nio para de
tocar. “Ja chegamos a fazer trés
shows no mesmo dia”, comenta.
Nesses 15 anos de grupo, Os Guara
tem um publico fiel, mas apesar do
engajamento com a banda, Gil nio
demonstra nenhum vislumbre com
uma carreira artistica.

Formacao Artistica

Com a musica, sua historia
ja comecou na infancia, aos
oito anos. Seu avo tocava piano
e compunha letras, seu pai
tocava bandolim, sua méie era
“preocupada em levar cultura
para os filhos”. Foi com esse
intuito que ela matriculou
ele e seu irmdo em aulas de
acordeon. O instrumento ficou
na infancia, mas a musica o
acompanhou. Aos 15, com
novos interesses, Gil aprendeu

Capa do CD da banda que Dr. Gil Freire formou com amigos no ano 2000

a tocar violdo.

Esse novo talento ficou
guardado até o ano de 2005 com
a criagdo d’Os Guara. A primeira
formacdo da banda tinha 12
membros. Nessa trajetoria de
15 anos, eles ja chegaram a
15 participantes. Atualmente,
sdo oito: o sanfoneiro Orlando
Sacerdote, o baixista, Safiro
Vieira, o violonista e wvocal,
Jonas Fersan, o tocador de
zabumba e vocal, Nailton
Jatobd, o percussionista, Alex
Testagrossa, o tocador de
tridngulo, André Navarro, o
cantor Adroaldo Roque e no
violdo, base, voz e guitarra, Gil.

O repertorio sempre foi
tradicional. Cangdes como Asa
Branca e Respeite o Januario de
Luiz Gonzaga sdo presencas
confirmadas nos shows. Gil nio
despreza as versdes de forrd
mais contemporaneas, mas
admite que nio toca o forrd
universitario e suas derivagdes
atuais. “Ah, dos mais recentes,
a gente toca Alceu Valenca,
Flavio José, esses artistas...”,
brinca.

Em tantos anos nessa jornada
multipla, Dr. Gil garante que
a satisfacdo de se apresentar
nos shows ¢ a mesma que
sente nas atividades sindicais
e no exercicio da Medicina.
“O melhor no trabalho ¢
proporcionar saude a alguém.
Trazer alivio, mitigar a dor, ao
menos. Se eu consigo isso nas
minhas tarefas, o trabalho esta
feito”, diz.
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Dr. Claudio Quadros vai presidir, em Salvador, o XII Congresso Brasileiro da SBCO

A cirurgia oncoldgica ¢ uma

especialidade médica em  ascensdo
na Bahia. A afirmacfio do presidente
da Sociedade Brasileira de Cirurgia
Oncoldgica, regional Bahia (SBCO-BA),
Dr. Claudio Quadros, baseia-se na maior
procura de médicos por essa especializago.
As principais razdes que ele destaca sdo a
maior incidéncia do cancer e a criagdo de
uma Residéncia Médica na area na Bahia.

A primeira porque o cancer se tornou
a segunda maior causa de morte, perdendo
apenas para doencas do aparelho
cardiovascular, o que fez aumentar a
necessidade de médicos especializados
e, consequentemente, o interesse dos
médicos em se especializar na area. A
segunda, se tratando especificamente
da Bahia, porque torna mais préximo
o acesso dos médicos do Estado ao
conhecimento da drea.

A Residéncia, com quatro anos, é
no Hospital Aristides Maltez e ja formou
duas turmas. “Antes, para se especializar o
médico precisava ir para o Rio de Janeiro
ou Sdo Paulo e agora nio precisa mais,
0 que ¢ mais um atrativo para o jovem
formado aqui”, explica Dr. Claudio. Para
ser um cirurgido oncoldgico, o médico
deve seguir dois passos: se especializar na
residéncia de dura¢fio minima de dois anos
em Cirurgia Geral e se especializar por

mais trés anos na Residéncia em Cirurgia

Presidente da
SBCO-BA fala sobre
o panorama da
Cirurgia Oncolégica

na Bahia
Oncologica, ambas em instituicdes obedecida. ~ Regularmente, apenas
reconhecidas pelo MEC. cirurgides oncoldgicos deveriam ser os

Dr. Claudio ressalta que a residéncia
¢ qualificada, equipada e prepara os
médicos para tratar o paciente com
cancer. “0 paciente com cancer estd
fragilizado psicologicamente. Trabalhos
cientificos mostram que quando tratado
pelo especialista, ele sai da cirurgia menos
mutilado, com menos dor e com mais
perspectiva de ficar curado”.

Desafios

No entanto, para Dr. Claudio, ainda
restam alguns desafios para melhorar as
condicdes de trabalho dos especialistas
da darea. No ambito privado, o maior
problema ¢ a ma remuneragdo praticada
pelos planos de saude. A fim de resolver
essa questdo, foi criada recentemente a
Cooperativa dos Cirurgides Oncoldgicos
da  Bahia
pelo Dr. Lucas Velame, que pretende

(Coperonco),  presidida
articular melhorias na remuneracio dos
profissionais.

No ambito da saude publica, a
dificuldade fica por conta da gestdo dos
Unacons e Ceacons (Unidades e Centros
de Alta Complexidade de Atendimento
Oncoldgico). A reivindicacdo da SBCO-
BA ¢é de que a Portaria do Ministério
140, de 27/02/2014,
que regulamenta essas unidades seja

da Saude n°

vida & ética - Revista do Cremeb .ano 6 - n® 20 | 2015

responsaveis técnicos, mas na pratica, isso
ndo acontece. Dr. Claudio afirma que por
conta disso, alguns jovens especialistas
ndo conseguem ingressar nesses hospitais
porque as vagas jd estdo ocupadas por
outros médicos.

A remuneracdo nos centros publicos
também ¢ um problema apontado pelo
presidente da Sociedade, que relata
que os médicos deveriam receber
por produtividade, mas nas unidades
estaduais e municipais, o valor repassado
¢ fixo. “Esses fatores dificultam o trabalho
dos profissionais e a atividade do hospital.
Se funcionarem de maneira efetiva, a
demanda nos grandes centros vai diminuir
e 0s pacientes vao ser tratados com maior
eficacia”, explica.

Para discusséo dessas e outras questdes
que permeiam a area, o XII Congresso
da Sociedade Brasileira de Cirurgia
Oncologica acontecera em Salvador,
de 14 a 17 de outubro, no Bahia Othon
Palace Hotel. Na oportunidade, também
ocorrerd o 1° Congresso Latino-americano
de Cirurgia Oncologica e os dois eventos
reunem uma programagdo com mais de
40 palestrantes internacionais, tendo
como tema “0 Cirurgido Oncoldgico como
fator progndstico”.



E inquestionavel que o subfinanciamento da saude é
o principal responsavel pelo caos instalado no Sistema
Publico de Saude, o SUS. Enquanto os governos dos paises
que tém sistema universal tipo SUS garantem no minimo
70% do financiamento do setor, no Brasil, a participagio
estatal ndo passa de 46%. Mas ndo € so isso!

Ao lado desta, outra mazela contribui para

a reduzida qualidade do atendimento a saude e para
institucionalizacdo das intermindveis filas. Trata-se da
opcdo do governo pelo improviso
no trato da carreira publica dos ‘ ‘
do SUS.
inexiste uma carreira estruturada

médicos Isto porque
para os profissionais de saude que
trabalham no SUS. Néo ha concurso
publico para selecdo por mérito,
plano de carreira ou programas
de atualizacdo e capacitacdo, que
acenem para um desenvolvimento
profissional adequado e aposentadoria digna.

Porém, em termos de danos ao SUS, nada se
compara aqueles provocados pela presenca de politicos
na gestdo do SUS, sem nenhuma qualificacdo profissional
e oriundos das indicagcdes partidarias do chamado
presidencialismo de coalizéo. Isto significa que, finalizada
as eleicdes, o governante vitorioso promove distribuicio
dos ministérios entre os partidos da base de apoio
politico e, infelizmente, 14 se vai, no mesmo “pacote”,
o Ministério da Saude com suas secretarias, fundacées
e agencias reguladoras para a partilha. Dai, o que se vé
sdo pessoas despreparadas, preocupadas prioritariamente
em capitalizar-se politicamente para a proxima eleicio,
ocasido em que abandonardo seus cargos, provocando
nova descontinuidade administrativa. E o que ¢ ainda
mais grave, a imprensa nacional tem noticiado, inclusive,

E fundamental, para estruturacao
do SUS, que os cargos da gestao
sejam preenchidos por técnicos do
setor de saude.

CFM

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

O setor de saude deve ficar fora
da partilha politica

Cons.Jecé Brandao

possiveis envolvimentos do Ministério da Saude com
empresas de fachada (Labogen, ligado ao doleiro Alberto
Youssef), intermediados por politicos, visando desvios de
recursos do setor.
Segundo dados do Siafi - Sistema Integrado
de Administracdo Financeira do Governo Federal -, o
Ministério da Saude, em 2014, deixou de gastar quase R$
10 bilhdes em obras e equipamentos para unidades da rede
publica e custeio do SUS. O orcamento da pasta era de R$
108,3 bilhdes dos quais foram
efetivamente  despendidos
91% (R$ 99,2 bilhdes).
Certamente, se 0s postos
superiores da gestdo no setor
pela
via do concurso publico e

fossem  preenchidos

conquistados por técnicos de
carreira esses desvios seriam

2

distantes desta lastimavel realidade.

bem mais improvaveis e
0 cendrio ideal seria a retirada do setor de saude da
partilha politica. E fundamental, para estruturagio do SUS,
que os cargos da gestdo sejam preenchidos por técnicos
do setor de saude (com carreira estruturada, experiéncia
acumulada e atualizada). Tal perfil de gestor permitiria a
verdadeira e tdo esperada administracdo continuada do
SUS, capaz de entregar servicos de saude qualificados,
como os ja alcancados em varios outros paises.
Osetordesaude ¢ constituido por pessoas comprometidas
com o bem-estar fisico e combate ao sofrimento humano
em geral. Esta singularidade imp6e uma gestdo técnica
diferenciada das demais, ja que qualquer descontinuidade
administrativa redunda em desassisténcia, sequelas e
mortes. Definitivamente, a saude deve ficar fora da partilha
politica.

coluna do conselheiro federal
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Quatro grupos avaliaram situacdes reais diferentes e apresentaram as implicacoes éticas para todos os presentes no encontro

Comissoes de Etica Médica discutem casos clinicos

0 5° Encontro das Comissdes de Etica Médica do Cremeb,
realizado dia 15/04, no Saldo Plenério do Conselho, contou com
as presencas de conselheiros e representantes das comissées de
éticas de unidades de saude. O presidente do Cremeb, Cons.
José Abelardo de Meneses, fez abertura do evento com breve
discurso sobre a importancia das Comissdes de Btica, como
um apoio do Conselho dentro das unidades de satde. A mesa
também estavam o primeiro secretario do Cremeb e coordenador
das Delegacias, Comissdes de Etica e Representagdes (Codecer),
Cons. Jorge Cerqueira, que coordenou o evento, e o vice-
coordenador da Codecer, Cons. Antonio Carlos Caires.

Cons. Jorge Cerqueira explanou sobre a importancia desse

evento, considerando que ha apenas 54 comissdes de ética em
atividade em toda a Bahia, sendo 33 delas em Salvador. Para
a discussio, os presentes foram divididos em quatro grupos
com diferentes casos clinicos para avaliar e apresentar as
implicagdes éticas. Ao fim das apresentacdes, o Cons. Jorge
agradeceu a participacdo e chamou atencio para a importancia
das Comissoes de Etica estarem atualizadas e participarem
de eventos como este. Estiveram presentes representantes
das Comissdes da Maternidade Albert Sabin, Samu e dos
hospitais Jorge Valente, Santa Isabel, Alianca, Santa Casa de
Misericordia de Cachoeira, Menandro de Faria, do Suburbio e

Sagrada Familia.

Cremeb promove 5°
i Encontro de Médicos da
Regido de Jacobina

Representantes do Conselho se reinem com membros da Delegacia Regional

No dia 17/04, o Cremeb promoveu o 5° Encontro de Médicos da Regido de Jacobina. O evento, realizado no auditorio
do Hotel Serra do Ouro, em Jacobina, contou com a participacdo do presidente do Cremeb, Cons. Jos¢ Abelardo de
Meneses, e do conselheiro Bruno Gil. No encontro, Cons. José Abelardo falou aos médicos sobre “O exercicio da Medicina
no cenario atual do pais”, e o Cons. Bruno Gil explanou sobre “Documentos Médicos / O correto preenchimento da D.0.”
Neste mesmo dia, membros da delegacia do Cremeb de Jacobina se reuniram com os conselheiros da autarquia para
alinhar novas acées, e visitaram o Hospital Regional Vicentina Goulart, o Hospital Antonio Teixeira Sobrinho e o Hospital
Municipal de Miguel Calmon.

X Semindrio de Responsabilidade Médica acontece dia 29/05

0 Cremeb realiza o “X Seminario sobre Responsabilidade Médica”, dia 29/05, no Hotel Mercure, em Salvador. O
evento ¢ gratuito e tem como principal objetivo aproximar médicos, advogados, estudantes de medicina e de direito. O
conselheiro e corregedor do Cremeb, Marco Antonio Cardoso de Almeida, coordena o seminario desde a quarta edigao.
“Sempre procuramos abordar temas comuns entre o direito e a medicina, em especial na area do direito médico”,
explica. Entre os palestrantes esta a Ministra Eliana Calmon que aborda a questdo da moral no cenario brasileiro. Ha
debates previstos sobre parto natural e cesareo, convénio do Cremeb com o MP e emissdo de atestados médicos.
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Curso Basico de Etica e Bioética
orienta médicos residentes

Responsabilidade médica foi o tema do XVII Semindrio de
Residéncia Médica, que aconteceu nos dias 06 e 07/05, no auditorio
da Fundacfio Luis Eduardo Magalhdes, no Centro Administrativo da
Bahia. O evento, coordenado pela Comissdo Estadual de Residéncia
Meédica (Cerem), é direcionado aos médicos aprovados para residéncias
em 2015. Na oportunidade, o Cremeb realizou o 12° Curso Bésico de
Etica e Bioética para Médicos Residentes.

A programagéo se repetiu nos dois dias para atender a demanda
de cerca de 500 médicos residentes, divididos em duas turmas. No
turno da manh3, foi ministrado um curso de Prevenco de Infecgio
Hospitalar pela Dra. Miralba Freire e pelo Dr. Antonio Bandeira. A
tarde, a abertura foi feita pelo grupo “Os Terapeutas do Riso”. Em
seguida, houve uma palestra sobre “Responsabilidade Ftica do Médico
Residente”, ministrada pela Consa. Tatiana Aguiar, presidente do
Cerem.

A Consa. Tatiana abordou os conceitos de residéncia e ética para

0 encontro alinhou a forma de atender aos jurisdicionados e a populagao

Com o intuito de alinhar as acdes da sede do Cremeb com suas
representacdes no interior, a Coordenacdo das Delegacias, Comissdes
de Etica e Representacoes (Codecer) do Cremeb realizou, dia 15/05, o
16° Encontro das Delegacias Regionais do Conselho. O evento recebeu
membros das dez delegacias regionais eleitas para a gestdo 2014-2018.
A mesa de abertura foi composta pelo presidente do Conselho, Cons.
José Abelardo de Meneses, o 1° Secretario e coordenador da Codecer,
Cons. Jorge Cerqueira, e do vice-coordenador da Codecer, Cons.
Antonio Carlos Caires.

0 presidente do Cremeb salientou aos presentes o importante
papel que exercem para manter o padrdo e a qualidade dos servicos
prestados aos jurisdicionados e populagio em geral. “Estamos aqui
para nos confraternizar e debater temas que sdo importantes para
manter a melhor prestacfo de atendimento em todas as cidades e
regides baianas”.

Durante a manhd, a coordenadora do Setor de Pessoa Fisica e

Consa. Hermila Guedes coordenou o Curso
mostrar que “o residente possui responsabilidade sobre o seu trabalho,
mesmo que compartilhada com seu preceptor, pois ele ja € um médico”
Ela ainda falou sobre a importancia da residéncia e das conquistas para
o programa feitas pelos residentes.

A Consa. Hermila Guedes, coordenadora do evento, ressaltou
a importancia do preenchimento adequado e com letra legivel do
prontudrio médico, sendo ele o “melhor documento, pois comprova a
responsabilidade do médico no trabalho”. Ela também chamou atencéo
para a proibicéo da veiculagio da imagem dos pacientes ou do médico
no exercicio da profisso.

0 1° secretario do Cremeb, Cons. Jorge Cerqueira, participou da
mesa de abertura nos dois dias do evento, dando as boas-vindas aos
residentes em nome do Cremeb. A mesa de discussdo foi composta pelos
conselheiros Jos¢ Augusto, Bruno Gil, Maria Jesus Bendicho, Maria
Madalena, Plinio Sodré e Raimundo Teixeira no primeiro dia e pelos
conselheiros Julio Braga, Nelma Pereira e Rosangela Melo, no segundo.

Novos representantes das
delegacias regionais se
retinem para alinhar acdes

Pessoa Juridica, Ravena Rehem, explanou sobre as atividades do
setor. Em seguida, o Cons. Bruno Gil conduziu o treinamento de
realizacio de visitas de fiscalizacdo do Conselho, momentos antes
das orientagdes sobre questdes administrativas.

A tarde fizeram parte da mesa o presidente, o vice-coordenador
da Codecer e as Assessoras Juridicas do Cremeb, Dra. Cassia Barreto
e Dra. Daniela Gurgel. Dra. Céssia explicou o passo a passo para
a realizacio de uma audiéncia, salientando a importancia do
conselheiro instrutor. Por fim, o Cons. Jorge retornou a mesa, junto
a0 Cons. Marco Antonio Cardoso de Almeida, corregedor do Cremeb,
para realizar o encerramento.

“Este encontro ¢ de suma importancia para a orientacio dos
membros das delegacias que exercem as atividades do Conselho em
suas respectivas cidades. Temos a oportunidade de passar instrugées
de como devem atuar na qualidade de representantes do Cremeb”,
ressaltou o Cons. Jorge Cerqueira.
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Cremeb se retine com
Oceb, CRN e Croba

para discutir questdes

Presidente do Croba foi recebido por membros da diretoria do Cremeb

profissionais
A fim de alinhar questbes presentes o presidente do Cremeb, Cons.
profissionais e acdes conjuntas, Jos¢ Abelardo de Meneses, o Cons.

atendendo ao compromisso com o
exercicio legal da medicina, o Cremeb
esteve reunido com representantes
da Organizacdo das Cooperativas do
Estado da Bahia (Oceb), no dia 19/03,
do Conselho Regional de Nutricionistas
(CRN 5* Regido - Bahia e Sergipe),
em 02/04, e do Conselho Regional de
Odontologia da Bahia (Croba), dia 22/04.
Os encontros partem do entendimento
do Cremeb de que a assisténcia a
saude deve atuar de forma sistémica e
multiprofissional.

Na reunifio com a Oceb, conselheiros
alinharam acdes que visam auxiliar os
médicos em assuntos que envolvam o
trato com cooperativas. Na oportunidade
ficou definido que sera montado um
grupo de trabalho com o Cremeb e
Oceb para prestar ajuda no registro
de cooperativas médicas, dentro do

Programa Cooperativa Legal. Estiveram

Encontro com CRN na sede do Cremeb

Paulo Sérgio Alves Correia Santos,
e o corregedor do Conselho, Cons.
Marco Antdnio Cardoso de Almeida.
Representando a Oceb participaram
o seu presidente, Cergio Tecchio, o
superintendente, José Alberto Batista, o
diretor do Ramo Saude, Silvio Porto, e a
assessora aos Atos de Junta Comercial,
Monique Brito.

Nutricao

Com o CRN-5° Regido, o encontro
tratou de acdes que as autarquias possam
promover a fim de alinhar instrugdes
aos profissionais no exercicio de suas
atividades. A oportunidade serviu para
que a presidente e a secretaria do CRN,
Valquiria Agatte, e Rita de Cdssia Ferreira,
respectivamente,  entregassem  um
documento especificando quais pontos
merecem atencdo das entidades no
direcionamento aos seus jurisdicionados
quanto a distin¢do da atividade de um
médico nutrélogo e um nutricionista.

As nutricionistas dialogaram com
o presidente do Cremeb e com o 1°
Secretario, Cons. Jorge Cerqueira, sobre as
denuncias recebidas pelo CRN, referentes
a invasdo do exercicio da nutri¢do por
médicos em ambitos restritos ao trato do
nutricionista. “E de suma importincia
este primeiro contato para termos ciéncia
da situacdo, e a partir da andlise do
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documento pelos nossos conselheiros,
continuaremos os didlogos para elencar
acoes”, explicou o presidente do Cremeb.

Odontologia

Cons. José Abelardo e Cons. Jorge
Cerqueira receberam o presidente
do Croba, Dr. Antonio Falcio. As
pautas do encontro, proposto pelo
Croba,
de intervencio do Cremeb, a fim

consistiram mna solicitacio

de assegurar ao cirurgiio-dentista
as prerrogativas legais
solicitacfio de exames complementares

quanto a

laboratoriais e por imagem; para
prescricio de medicamentos; e quanto
a prestacdo de assisténcia a saude dos
servidores do Estado da Bahia através
do Planserv.

Dr. Falcdo ressaltou que todas as
solicitacbes foram respaldadas pelo
Cremeb. “A reunido foi muito satisfatoria,
nossas solicitacdes foram prontamente
atendidas”, comentou. O  Cremeb
ficou de encaminhar uma circular aos
laboratdrios de andlises clinicas e as
clinicas de diagndstico por imagem.
0 Croba assumiu o compromisso de
se reunir com o Conselho Regional de
Farmdcia e o Sindicato do Comércio
Varejista de Salvador; agendar uma
reunifio com o Planserv e também com
a Sesab para discussdo sobre Autorizacio
de Internacio Hospitalar. O Cremeb ird

acompanhar todos os encaminhamentos.



Evolucdo da medicina gera debate
sobre a restricio de procedimentos
médicos a especialistas

De acordo com a legislacio vigente, o0 médico graduado e
devidamente inscrito no Conselho Regional de Medicina (CRM),
onde pretenda trabalhar, pode atuar em qualquer area da profissao.
Isso compreende desde a realizacio de uma simples consulta a um
procedimento cirurgico. Tal amplitude estd de acordo com o artigo
17 da Lei 3.268, de 1957, que regulamenta os CRMs.

Entretanto, de 1957 para c4, a medicina passou por avangos, o
que tem rendido debates sobre a necessidade de exigéncia do titulo
de especialista para a realizagéo de certos procedimentos. Quando
a lei foi promulgada, os métodos eram mais limitados e menos
invasivos. “Nesses ultimos 50 anos, a Medicina desenvolveu mais
técnicas de diagnostico e tratamento do que foi acumulado nos
ultimos 50 séculos”, afirma o conselheiro do Cremeb, Jecé Brandéo,
representante da Bahia no CFM e 2° vice-presidente do CFM.

Procedimentos impensaveis a época, como transplante de
células tronco, de médula dssea e outras operagdes, ja sio realizados
com recursos de alta tecnologia e seguranca para os pacientes.
Atualmente, o pais tem o registro de 405.414 mil médicos, 56
areas de atuacio e 53 especialidades reconhecidas pelo CFM. E em
funcdo desses avangos e especificidades que surge a preocupacio
em discutir a restricfo de determinados procedimentos cirurgicos e
terapéuticos a0 médico especialista.

0 assunto foi tema de debate no I Encontro Nacional dos
Conselhos de Medicina de 2015 (I ENCM), que aconteceu de 04 a
06/03 em Belo Horizonte-MG. A mesa “Exercicio da especialidade

Mesa “Exercicio da especialidade de alta complexidade” no I ENCM

de alta complexidade”, teve como coordenador o Cons. Jecé Brand#o,
além do 1° vice-presidente do CFM, Mauro Ribeiro. Os expositores
foram o presidente da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica, Dr.
JoZio de Moraes Prado Neto, o desembargador do Tribunal de Justica
do Estado do Parand, Dr. Miguel Kfouri Neto e o assessor do CFM,
Dr. Roberto Luiz d'Avila.

Comissao

Na ocasido, 0 CEM montou uma comissio formada por
médicos, bioeticistas e juristas para discutir a temdtica. O grupo,
coordenado pelo Cons. Jecé Branddo, vai elaborar um parecer que
esclareca como pode haver algum regramento para a execucdo
de atividades médicas mais intervencionistas e mais complexas.
Cons. Jecé ressalta que o proposito € apenas proteger a populacio
assistida, garantindo-lhe o melhor atendimento. Ele informa que
paises desenvolvidos como Holanda, Reino Unido e Canads, ja
desenvolveram regramentos para tornar mais restritivo o direito que
os médicos apenas graduados terdo na pratica da profissdo, que é o
que o Brasil pretende avaliar a possibilidade de fazer.

Para o Cons. Jecé, antes de tudo, essa ¢ uma questdo de
prudéncia. “Temos que desenvolver esta virtude: a prudéncia.
Questionar-nos se aquele procedimento ¢ necessario e bom para o
paciente. Se a resposta for sim e o médico dispuser de todos os
recursos necessarios ndo deve haver nenhum temor de que ele esta
no direito de fazé-lo”.

Parecer da Codame esclarece sobre divulgacio de especialidade

A fim de esclarecer a regulamentagio
acerca da divulgacio de especialidade por
médicos, a Comissio de Divulgacio de
Assuntos Médicos do Cremeb (Codame), por
meio da Consa. Rosingela Carvalho, emitiu
em 03/10/2014, um parecer sobre o assunto.
0 documento ratifica os critérios que uma
atividade médica especifica deve ter para ser
considerada como especialidade e as regras
para divulgacio de especialidade ou outra
pos-graduacdo.

A Consa. Rosangela conclui que o médico
regularmente inscrito no CRM pode atuar, de

acordo com a sua consciéncia, como médico,
de maneira autonoma e livre. No entanto, de
acordo com o artigo 4° da Resolucio CFM
n° 1.634/2002, o médico so pode declarar
vinculacio com especialidade ou é&rea de
atuacdo quando for possuidor do titulo ou
certificado a ele correspondente e registrado
no CRM. A resolugio CFM n° 1.974/2011
normatiza com minucia como pode e deve
ser feita a divulgacdo da sua atividade
profissional, evitando incorrer em ilicito €ético.

Destaca-se que ao médico ¢ vedada a
divulgacdo de especialidade ou drea de atuacéo

que ndo seja reconhecida pelo CEM. Assim
como, anunciar quando ndo especialista,
que trata de sistemas organicos, 6rgdos ou
doencas especificas, por induzir a confusio
Esta

expressamente vedado também “o anuncio de

com divulgacio de especialidade.

pos-graduacdo realizada para a capacitacdo
pedagdgica em especialidades médicas e suas
dreas de atuacfio, mesmo que em instituicdes
oficiais ou por estas credenciadas, exceto
quando estiver relacionado a especialidade
e drea de atuagio registrada no Conselho de
Medicina”
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Vistorias reiteram: unidades de satide estio sucateadas

As fiscalizagdes do Cremeb as Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs), as Unidades de Saude da Familia
(USFs) e as maternidades de Salvador, realizadas este
ano, retratam problemas estruturais, limitacdes fisicas e
administrativas. Situacdo que atesta os dados divulgados
pelo CFM, com base em fiscalizacGes realizadas em 2014
em quase mil unidades de saude pelo Sistema Nacional de
Fiscalizacdo do CEM. Das 952 unidades que fizeram parte

do levantamento do CFM, 331 tinham mais de 50 itens em
desconformidade com o estabelecido pelas normas sanitarias
e 100 delas apresentavam mais de 80 itens fora dos padrdes.
Na Bahia, o Cremeb tem constatado inconformidades nas
fiscalizacdes - similares as listadas nos dados do CFM - e
mantém a parceria com o Ministério Publico Estadual (MP-
BA), dando os devidos encaminhamentos para cobranca de
melhorias.

tacely S

UPA Hélio Machado

Na vistoria a UPA Hélio Machado,
em Itapoan, dia 19/03havia pacientes
esperando em pé o atendimento, lotando
os acessos e corredores. Na unidade
ha auséncia de materiais basicos,
como algodio e seringas; prontudrios
ilegiveis; constantes problemas com a
regulacdo dos pacientes; auséncia de
medicamentos; e o ponto biométrico
estava desligado, impedindo o controle
do cumprimento da carga hordria.
Determinados setores visitados estavam
em funcionamento pleno, como as salas
de observacio masculina e feminina.

USF Prof? Isabel Iraci da Silva

A USF apresentou, na fiscalizagio
de 23/04, pioras na estrutura fisica, se
comparada com a ultima vistoria feita
pelo Cremeb e MP-BA em fevereiro
de 2014. H4 agravos significantes na
degradacio da estrutura, que est repleta
de mofos e infiltragdes nos cémodos,
submetendo criangas recém nascidas a
atendimento em condicées insalubres.
L4, ja foi constatado que o imével néo é
adequado para o servico prestado, mas a
burocracia para a realizacdo da mudanca
impede a saida do posto daquele
local. O absenteismo foi percebido no

registro de frequéncia, com lacunas
no preenchimento do cronograma. A
USF apresentou falta de medicamentos
de uso continuo para o tratamento de
diabetes e hipertensio; sala de curativo
com paredes e teto inadequados; escada
de acesso a maca quebrada oferecendo
perigo ao paciente; cesta de lixo sem
pedal; e ndo ha cozinha, nem refeitério
para os funcionarios, que almogam
nos corredores. 0 escoamento da dgua
da chuva ¢ ineficiente no imovel,
onde se acumulam pogas na caixa de
rede elétrica e goteiras nas tomadas,
oferecendo perigo de incéndio e
descarga elétrica.
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Alguns banheiros estavam estruturados
e limpos, enquanto outros faltavam
sinalizacdo do género, encontravam-
se trancados, e um deles sem agua. O
médico Marco Antdénio Pereira Lima
desabafou os problemas enfrentados,
que perpassam por escala de trabalho
indefinida, quantidade reduzida de
banheiros e o conforto médico em sala
improvisada. “Trabalhar com o SUS ¢
horrivel por essas questdes estruturais
e assistenciais, mas estamos aqui na
batalha, matando um lefdo por dia”,
comentou.

USF Alto do Cruzeiro

Na fiscaliza¢fio a Unidade de Saude

da Familia de Alto do Cruzeiro, no
bairro de Periperi, realizada dia 06/05,
constatou-se que o maior problema do
posto é estrutural. Ha em todas as salas
infiltracées e mofos, tanto na parede
quanto no teto, e uma das salas da
odontologia estd fechada por falta de
condi¢des de trabalho.



A MCO enfrenta superlotacdo e auséncia de leitos, pacientes aguardam no patio externo, em pé ou sentadas no chdo o momento para serem atendidas

Maternidades: fiscalizacdo constata crise no setor

A precariedade e a necessidade
urgente  de  investimento  nas

maternidades, como apontou a
edicdo numero 19 da Revista Vida &
Etica, puderam ser constatadas nas
fiscalizacGes do Cremeb e MP-BA as
Maternidades Climério de Oliveira
(MCO), dia 03/04, e a Albert Sabin
(dia 15/04). Em ambas se confirmou
dificuldades para realizar atendimentos
dignos e contemplar a assisténcia a
populagéo.

Na MCO, a superlotacio e auséncia
de leitos levaram pacientes com oito
meses de gestacdo a aguardar por 12
horas a realizacio de um exame. Nesta
unidade, a fiscalizacdo flagrou até
cadeira de rodas sendo utilizadas como
“leitos  hospitalares de internacdo”
improvisados. Tanto os 72 leitos de
enfermaria, quanto os 15 leitos de UTI
neonatal, estavam ocupados e sem
previsio de alta para liberacéo. Pacientes
aguardavam no patio externo, expostas
ao sol, em pé ou sentadas no chio, o
momento de serem atendidas. Além da
demanda espontanea, a maternidade
recebe um grande numero de mulheres

encaminhadas pela regulacio.

Outros problemas foram flagrados,
como o espaco precario de repouso
para os profissionais; equipamentos
espalhados pelos corredores e demais
dependéncias; remanejamento  das
equipes de um setor para outro por
conta de urgéncias; dentre outras
MCO

longe das metas internacionais de

situagdes que colocam a
seguranca do paciente nos termos da
legislacdo vigente (RDC Anvisa n°
36) ou obediéncia as demais normas
sanitarias.

A fiscalizacdo a Maternidade Albert
Sabin, foi motivada por denuncias
que apontavam falta de ventilacio e
refrigeracio nos leitos. Na ocasifo,
constatou-se  problemas  oriundos
de uma obra iniciada em agosto de
2012, que ainda ndo foi concluida. De
acordo com a diretora geral, Maria da
Conceicfio Santos de Jesus, a Albert
Sabin saltou de 32 para 72 leitos de
atendimento, gerando uma sobrecarga
na rede elétrica.

Entretanto, a atual capacidade
elétrica atua no limite para manter
determinados aparelhos em

funcionamento, sendo  necessario

um gerador como suporte para a
reabertura de leitos desativados e
normalizacdo da refrigeracdo. “O
gerador, que ja foi solicitado a Sesab,
solucionaria nossos problemas. Com
ele reabririam os leitos paralisados
pela obra e que nio voltaram a
funcionar por priorizarmos aparelhos
vitais, diminuiria a superlotacio, e
resolveria o problema da refrigeracio
e ventilacdo”, explanou Maria da
Conceicdo. A falta de planejamento
do governo chegou ao ponto de enviar
uma geladeira para o estoque de
remédios, que ¢ incompativel a rede
elétrica, como proferiu a indignagio da
gestora.

Na Albert Sabin problema com a refrigeracio e
manutencdo de leitos reduziu atendimentos
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Governo diminui aplicacio de
recursos para a saude e prejudica
obras e aquisicdo de equipamentos

0 sucateamento das unidades de saude
e a falta de manutencfio de equipamentos
fazem parte de um conjunto ainda maior
de deficiéncias no Sistema Unico de Saude
(SUS), provocado pela falta de investimento.
Em 2014, R$ 9,2 bilhdes da dotacdo,
autorizada no orcamento da Unifio para esta
area, deixaram de ser investidos, segundo
dados levantados no terceiro monitoramento
do CFM a partir do Sistema Integrado de
Administracio Financeira (Siafi). Esta cifra
representa o corte de R$ 25 milhdes por dia,
dos recursos a serem aplicados na saude.

0 Cremeb constata facilmente a
conseqiiéncia dessa ma gestdo nas condicdes
de
fiscalizagdo. Os dados do CFM confirmam

precarias encontradas nas visitas
que mais da metade do recurso nfo aplicado
deveria ter sido investido na realizacio de
obras e compra de equipamentos, que ¢
outro déficit da gestdo publica na drea da
saude.

de do

Crescimento (PAC 2), por exemplo, teve

0 Programa Aceleracfio
apenas 25,7% das obras previstas para a
saude concluidas. A Bahia, assim como o
Nordeste, fica abaixo do nivel nacional com
a conclusio de apenas 525 obras das 2.239
previstas - o equivalente a 23,4% do total.
0 quadro representa crise para o governo,
pois a lei de n° 12.871/13, que instituiu o
programa Mais Médicos, estabeleceu que o
SUS teria o prazo de cinco anos para dotar
as unidades bdsicas de saude com qualidade
de equipamentos e infraestrutura, a serem

definidas nos planos plurianuais.

“0 cendrio ¢ desolador. Com os
resultados apresentados até quase dois anos
depois, sera dificil alcancar as metas, dada
a ineficdcia na execucdo dos projetos”,
pontuou o presidente do Cremeb, Cons. José

Abelardo de Meneses.

Bahia

Embora as Unidades Basicas de Saude
(UBS) e Unidades de Pronto Atendimento
(UPA) sejam as bases das acGes previstas pelo
PAC 2 para a saude, elas apresentam o pior
desempenho de conclusfo. Das 1.583 UBS
previstas para a Bahia, 361 foram concluidas
(22,8%). Quanto as UPAs, apenas uma das 39
previstas foi concluida (2,56%). Na categoria
Outras Obras - que abrange iniciativas de
saneamento voltadas a qualidade de saude
em dreas indigenas, rurais e melhorias
sanitdrias nas cidades - foram previstas 617
obras. Desse total, apenas 163 estdo prontas
(26,4%).

“0Os numeros exemplificam claramente
a falta de gestio nas questées da drea da
saude. H4 um subfinanciamento cronico.
Muitas das UBS e UPAs em funcionamento
carecem de equipes e infraestrutrura”,
pontuou o presidente do Cremeb, Cons. José

Superlotacdo e longas filas ¢ uma realidade nas UPAs em funci

das obras do PAC 2, feito pelo CFM com
base no 11° balanco do PAC 2, divulgado
em janeiro deste ano pelo governo federal.
As informages englobam investimentos
previstos pela Unido, empresas estatais,
iniciativa privada e contrapartida de estados
e municipios em projetos de construgdo e de
reforma de UBS, UPA e acées de saneamento.

Vale ressaltar que essa ndo destinacio
de recursos previstos para a saude nio ¢é
exclusividade do PAC 2. O levantamento do
CFM, a partir de dados do Siafi, aponta que
entre 2003 e 2014 o governo autorizou R$
80,5 bilhdes especificos para a realizacio de
obras e aquisicio de equipamentos, porém
so foram gastos R$ 31,5 bilhdes, enquanto
0s R$ 45,2 bilhdes - 56% de todo o recurso
- deixaram de ser investidos. Se todo o valor
fosse efetivamente aplicado, seria possivel
construir 110 mil UBS, edificar 33 mil UPAs
ou aumentar em quase 900 o numero de
hospitais publicos de médio porte.

Abelardo

MIMISTERID DA SAUDE E FUNDACAS NACIONAL DE SAUDE
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onamento, como na Hélio Machado, no bairro de Itapoa

Nos comodos da USF da Gamboa ha mofo e infiltragdo

TCU ratifica problemas do Mais Médicos

Além da redugdo de investimentos para a
saude, relatrios das acdes do governo federal
demonstram  fragilidades nos programas
e politicas publicas governamentais. Os
resultados do PAC 2, explicitos na matéria da
pagina anterior, e as criticas ao Programa Mais
Médicos (PMM) evidenciam esta situacéio. No
caso do PMM, auditoria realizada pelo Tribunal
de Contas da Unido (TCU) detectou o que o
Cremeb e os demais Conselhos de Medicina ja
haviam apontado: o programa ¢ falho em sua
execucdo.

0 relatorio, divulgado em 06/03 pelo
TCU, engloba o periodo entre junho de
2013 e margo de 2014. Entre outros pontos,
constatou-se que nos dois primeiros ciclos
do PMM, 49% dos municipios inseridos
tiveram reducfio do numero de médicos ou
o incremento desse numero foi inferior a
quantidade de profissionais recebidos. Situacfio
que pode sinalizar a substituico de médicos
ou a diminuicio no respectivo quantitativo em
decorréncia de outros fatores.
identificou  fragilidades
também na supervisio dos médicos integrantes

A auditoria

do PMM, uma vez que, dos 13.790 médicos

participantes, pelo menos 4.375 (31,73%)
nfo possuiam supervisores indicados no
sistema informatizado do Ministério da Satde.
Também foram levantadas questdes acerca
das dificuldades apresentadas pelos médicos
participantes para o exercicio de suas atividades
profissionais.

Foram realizadas entrevistas com 114
médicos e cerca de 35% relataram que em algum
momento houve dificuldade de comunicacio
devido a barreiras linguisticas. A auditoria
também mostrou falhas mna distribuicfio
geografica dos médicos do projeto, indicios
de que médicos participantes acumulam
atividades com carga hordria excessiva, acdes
frageis de avaliagdo e monitoramento.

Essas questdes ja haviam sido apontadas
pelos CRM’s e contrastam com objetivos do
programa como diminuir a caréncia de médicos
nas regides prioritarias para o SUS, fortalecer
a prestacfio de servico de atengdo basica em
saude e a politica de educagio permanente. A
determinacdo do TCU foi de que o Ministério
da Saide remeta um plano de acfo com
cronograma de implementacio de medidas
corretivas num prazo maximo de 90 dias.

Supervisao

A deficiéncia no que diz respeito a
supervisio dos médicos também foi ratificada
a0 Cremeb pela Comissdo de Direito a Saude,
da Ordem dos Advogados do Brasil, secfio
Bahia (OAB-BA), que emitiu um parecer sobre
o tema apds o Cremeb ter enviado & Ordem
um dossi¢ com informagdes sobre a execucio
do PMM. O Cremeb solicitou a 0AB-BA apoio
na adocéo de medidas de protecio ao direito a
saude que assiste aos cidaddos.

0 parecer da OAB-BA se baseia em
dispositivos da legislacéio nacional e do préprio
programa, que garantem o poder e dever do
Cremeb em fiscalizar a atividade profissional.
Dentre os argumentos do parecer, foi citado o
Art. 6° da Lei n° 12.527/2011 que confere aos
orgdos e entidades do poder publico a gestdo
transparente da informagdo, propiciando
amplo acesso a ela e a sua divulgacfio. Desse
modo, caberia ao Ministério da Saude fornecer
as informagdes necessarias sobre os tutores e
coordenadores que participam do programa.

Dentincias de irregularidades ao PMM
também tém sido feitas pela imprensa. Apds
a divulgacdo do relatério do TCU, reportagem
TV Band (em 17/03) mostrou que o PMM teria
sido manipulado pelo Governo Federal em
beneficio de Cuba. As gravacdes reproduzidas
na reportagem, feitas em reuniées do Ministério
da Saude com a Organizacio Pan-americana
de Saude, e os documentos citados devem
ser analisados para esclarecer a veracidade
das dentincias e, caso se confirmem, punir os
TeSPONSAVeis e CorTigir os erros.

0 CEM cobrou em publico a apuracdo dos
indicios - apresentados pela imprensa - por
parte dos orgdos de fiscalizacdo e controle,
como Ministério Publico, TCU e Congresso
Nacional. 0 CFM entende que o PMM ¢ uma
iniciativa com evidente intencdo politica,
visando o éxito eleitoral, em detrimento de
legitimos e relevantes interesses sociais.
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Profissionais defendem nas ruas uma saude publica de qualidade e fortalecimento do SUS

Médicos vio as ruas em protesto,
exigir ética e gestdo na politica

Insatisfeitos com o quadro de politicas
frageis, subfinanciamento e mé gestéo
da saude publica, os médicos baianos
participaram das manifestacées de ruas,
realizadas no dia 15/03 e 12/04. Os
manifestos, que aconteceram em diversas
cidades brasileiras, se posicionaram
contra medidas que o governo Dilma tem
tomado. Os profissionais adotaram o lema
“Pela Etica na Politica” e, com faixas e
cartazes, posicionaram-se em defesa
de uma saude publica de qualidade,
carreira de estado, fortalecimento do
SUS, financiamento adequado, punicio
dos corruptos e contra as privatizacoes e
terceirizagoes.

As instituicées médicas ndo levaram
a bandeira do impeachment da presidente
Dilma Roussef em respeito a decisdo
individual de cada médico. O Cremeb,
em reunido de diretoria, decidiu ndo ter
envolvimento no Movimento Politico,
mantendo  sua

postura  apartidaria,

assim como se posicionou o CFM. Para

a manifestacdo que aconteceu no dia
12/04, o Conselho Superior das Entidades
Meédicas do Estado da Bahia (Cosemba),
ABM,
Sindimed, convocou os médicos baianos

constituido  pela Cremeb e
a refletirem sobre a realidade cadtica da
saude publica do Brasil.

Em nota publicada no Jornal A
Tarde no dia 10/04, o Cosemba afirmou
que entende que “o momento requer o
apoio e unido da categoria médica com
os movimentos sociais de combate a
corrupcdo e defesa da ética na politica;
¢ dever do médico reivindicar melhores
condi¢des de trabalho, a fim de evitar
que pessoas continuem a morrer por falta
de atendimento nas unidades de saude;
e a corrupgdo no pais ¢ uma chaga que
precisa ser combatida, para que as verbas
publicas sejam devidamente aplicadas
na implementacdo de politicas publicas;”

Hoje, as unidades de saude -
conforme relatado nos textos anteriores
e em denuncias constantes feitas pelo
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Cremeb e instituicbes médicas - refletem
o descaso dos gestores publicos: faltam
leitos; hd insuficiéncia de profissionais e
superlotacdo de pacientes; mds condicdes
de conservacdio dos equipamentos, de
higiene e limpeza; inseguranca e violéncia.
Os programas para a saude mostram-se
frageis. A cada dia, a midia e instituicbes
denunciam mais uma irregularidade e
abuso no Mais Médicos. Nos Hospitais
Universitarios falta infraestrutura e a
ampliacdo da Residéncia Médica, sem
a devida qualificacio de preceptores e
das unidades de ensino, compromete a
formacéo dos especialistas.

“Ndo podemos aceitar esse cendrio,
que se associa a um discurso falacioso
dos gestores para mascarar o descaso
com a saude, de forma passiva. Médicos,
vamos as ruas!”, declarou o Cosemba
na nota. O conselheiro do Cremeb - 2°
vice-presidente do CFM e representante
da Bahia no CEM - Cons. Jecé Brandéo,
ressaltou que a manifestacdo dos médicos
vem em defesa da ética na politica.
Contrdrio a ideia de impeachment
defendida por alguns, ele afirmou que
“a ética é um limite fundamental da
sociedade. Quando os principios éticos
sdo rompidos, desdgua na corrupcdo, por
isso os médicos e todos os cidaddos tém
que sair de suas casas para pressionar os
parlamentares a aprofundarem a reforma
politica”.

A solucio defendida para mudar
este cendrio exige a adocdo de medidas
efetivas e solidas, com a criacio de
Carreira de Estado no SUS e melhorias
nas condi¢des de trabalho; aumento do
financiamento publico para a saude; e o
aperfeicoamento da gestfio, com politicas
transparentes de planejamento, controle
e avaliacio.



Conselheiros discutem
politica médica em Plenaria £

Os conselheiros do Cremeb se reuniram para discutir
posicionamentos sobre a politica médica para o exercicio da
profissdo em 2015. A plendria, realizada dia 20/02, teve a
coordenacio do presidente do Conselho, Cons. José Abelardo
de Meneses, com a vice-presidente, Consa. Teresa Maltez, e o
1° secretario, Cons. Jorge Cerqueira.

0 conselheiro do Cremeb, Jecé Branddo, representante
da Bahia no CFM e 2° vice-presidente do CFM, que propds
a realizacfo dessa discussdo, compds a mesa junto com os
diretores e sugeriu os temas para o debate. Os conselheiros
discutiram, entre outros pontos, o relacionamento com o
governo federal e com o Congresso Nacional, a relacfio entre a
medicina e a industria farmacéutica e de outros insumos para
a saude, e a terceirizacéo.

“Agradeco ao Cons. Jecé por ter instigado essa discussio
que so tem a agregar a luta do Cremeb a favor da medicina.

Diretores do Cremeb conduziram as discussdes

Os temas debatidos sdo muito relevantes para uma saude de
qualidade para os brasileiros”, destacou Cons. José Abelardo.
No encontro, o Cremeb reafirmou posturas, como a de ocupar
os espacos que lhe sdo concedidos no governo para defender
seu posicionamento no que tange a saude publica no pais,
além de buscar fortalecer o didlogo com parlamentares que
priorizam as pautas da saude e o exercicio da medicina.

Os conselheiros ressaltaram a importancia da atividade
médica ser exercida com ética, assim como a necessidade
de promover campanhas educacionais nas universidades, no
sentido de esclarecer sobre o Codigo de Etica para os futuros
médicos. A terceirizacdo na area da saude e a precarizacdo
do servico também estiveram na pauta, aliadas a defesa
da realizacfio de concurso publico. As posicoes do Cremeb,
fruto desse debate, serdo levadas ao CFM para discussdes e
deliberaces em escala nacional.

Cremeb participa de Encontro com demais CRMs

Diante do proposito de alinhar acoes
e fortalecer os Conselhos de Medicina
(CRMs) para a defesa de uma assisténcia
digna a saude e de uma formagfo médica
de qualidade, o Cremeb participou do
I Encontro Nacional dos Conselhos
de Medicina 2015 (I ENCM 2015), em
Belo Horizonte-MG. O Encontro, que
aconteceu de 04 a 06/03, contou com
a participacio de representantes dos
Conselhos de Medicina de todo o pais
e serviu como mais um momento de
unido de propésitos da categoria médica,
com debates e indicacfio de aces para
melhorar o cendrio atual da saude.

0 presidente do Cremeb, Cons. José
Abelardo de Meneses, representou a
autarquia baiana, junto com o Cons.

Jecé Brandéo, conselheiro do Cremeb,
representante da Bahia no CEM e 2°
vice-presidente do CFM, e com o Cons.
Otavio Marambaia, conselheiro federal
suplente. No dia anterior ao I ENCM,
os presidentes dos Conselhos Regionais
de Medicina CRMs se
com a diretoria do CFM para trocar

reuniram

experiéncias e discutir os objetivos da
categoria para 2015.

Dentre os temas presentes no
Encontro, estiveram questdes como a
violéncia obstétrica, a integracfio dos
médicos do Mercosul, novos cenarios
da Residéncia Meédica no Brasil, o
exercicio da medicina nas Américas
do Sul e Central e no Caribe, a busca
por criancas desaparecidas e o exercicio

da especialidade de alta complexidade.
Durante o evento foram apresentados

também a prestacdo de contas do ano de
2014 do CEM e o relatorio da Comisséo
de Assuntos Politicos (CAP).
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I ENCM definiu agdes para o cendrio da saude
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| Equipamentos sem uso, por
falta de adequacio estrutural,
flagrados pelo Cremeb

Manutencio de equipamentos e planejamento
interferem na seguranca de procedimentos médicos

“Todo aparelho tem uma vida util,
e para conseguir explorar o maximo
deste equipamento é preciso estar com
as manutencdes em dia, seja por uma
empresa especializada ou pelo proprio
fabricante”. Foi com essas palavras
que a conselheira e vice-coordenadora
do Departamento de Fiscalizacdo do
Cremeb (Defic), Eliane Noya, explicou
aquilo que nio deve ser mais segredo
no ambiente da gestio hospitalar: a
manutencdo regular dos aparelhos é
indispensdvel e garante a seguranca
dos procedimentos.

A Consa. Eliane Noya, que ¢
especialista em Auditoria de Servicos
e Sistemas de Saude, orienta que,
quando um médico identificar o mau
funcionamento de um instrumento,
deve reportar a situacdo ao engenheiro
clinico da unidade, se houver, e ao
diretor técnico. Ainda que o engenheiro
clinico seja o profissional especifico
para receber os registros e dar solucéo
para estas situagdes, € necessario
que o diretor técnico esteja ciente do
ocorrido, para que possa cobrar e ter
conhecimento de quais condicées de
trabalho a sua equipe esta submetida.

0 médico, segundo Consa. Eliane,
pode evitar um “susto” em meio ao
procedimento caso pratique e incentive
o check-list antes de inicia-lo,
testando os equipamentos e simulando
situagdes. A conselheira, que ¢
também diretora técnica de hospital

privado, orienta que o médico nio
inicie qualquer procedimento se algum
aparelho sinalizar inconformidade, e
nio deixe de avisar aos responsaveis tal
situacdo, pois o profissional nio deve
se responsabilizar por uma maquina.
Mas ressalta que, caso o aparelho
pertenca ao médico, a manutencio €
da responsabilidade dele.

Estrutura
0 funcionamento pleno das
capacidades de

também estd ligado & adequacdo da

um equipamento

estrutura da unidade que recebera
o aparelho. Como ja foi flagrado em
fiscalizagdes do Cremeb, aparelhos
novos e prontos para uso encontram-
se, as vezes, acumulando poeira
em salas desativadas, por falta de
compatibilidade das condigdes fisicas
do local. Determinados instrumentos
precisam de algumas especificidades
para funcionar, seja ela a exigéncia de
uma subestacio elétrica, a existéncia
de um sistema de gas no ambiente, ou
até mesmo a refrigeracéo especifica.
“Hoje ja existe a drea de gestdo
hospitalar, a Engenharia Clinica, que
tem a funco de atentar para a escolha
dos equipamentos, a sua adequacio,
e pelas manutencdes corretivas e
preventivas”, informou Consa. Eliane
Noya. Para a médica, essas situagdes
de “desperdicio” acontecem com mais
facilidade no setor publico devido a
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forma de aquisicio, que na maioria
das vezes ¢ por “menor pre¢o”, nio se
preocupando com a estrutura da sala e
planejamento para a instalagfo.

Quanto a  necessidade de
manutencdo regular, ¢ importante
lembrar que até mesmo os aparelhos
de uso mais corriqueiros, a exemplo
do tensidmetro, a bomba de fusio e
o laringoscopio, tém necessidades de
reparos e frequéncia de manutencdo
preventiva. “Esta preocupagio ¢ tdo
importante que em todos os tipos de
certificacio de acreditacio mundial
possuem um capitulo especifico para
tratar do assunto. Os hospitais nio
conseguem uma acreditagfio respeitada
hoje em dia caso nio dé o devido olhar
para o gerenciamento e execucio das
manutencdes dos aparelhos”, garantiu
Consa. Eliane Noya.

Enquanto vice-coordenadora do
Departamento de Fiscalizacdo do
Cremeb, a Consa. Eliane garante
que as vistorias do Conselho tém
feito cobrancas para que ndo haja
negligéncia com a manutencdo dos
aparelhos. De acordo com ela, que faz
parte da comisséo de reformulacéo das
fiscalizacées do CFM, o Cremeb tem
cobrado os contratos de manutencéo, a
calibracéo, e testado os equipamentos.
“A experiéncia nos mostra que outros
fatores diminuem a vida util do
aparelho também, como o mau uso e o
transporte inadequado”, concluiu.



Burla ao concurso publico

Italvar Filipe de Paiva Medina,

0 concurso publico ¢ especialmente va-
lorado pela Constituicio Federal de 1988,
que, em seu art. 37, II, considera-o obrigato-
rio para o provimento de cargos e empregos
publicos. Tem sido comum, todavia, a pratica
de burlas a esse comando constitucional, en-
tre as quais se destacam a simples contrata-
cfo direta de servidores, desvirtuamentos de
cargos em comissdo e de contratacdes tem-
pordrias e terceirizacoes ilicitas.

Os cargos em comissdo, nos termos do
art. 37, V, da CF/88, podem ser ocupados sem
prévio concurso. Devem, porém, ser destina-
dos somente a atribuicées de chefia, direcio
ou assessoramento superior. Seus ocupantes,
assim, nio podem desempenhar funcées me-
ramente técnicas ou burocraticas, nem aque-
las tipicas de servidores concursados.

As contratacdes por tempo determinado,
por sua vez, sdo previstas pelo art. 37, IX,
da CF/88, para o suprimento de necessidade
tempordria de excepcional interesse publico.
Séo exemplos de situagées que as autorizam
a realizacéio de pesquisa com prazo certo de
duragio, ou o acréscimo momentaneo de ser-
vicos em hospital acarretado por epidemia.
Salvo em caso de urgéncia, elas devem ser
precedidas de processo seletivo simplificado,
com critérios objetivos. Ademais, nunca se
justificam para o atendimento de necessida-
des permanentes, que devem ser supridas por
concursados. Celebragdes ou prorrogacées
sucessivas de tais contratos para o desem-
penho de idénticas fungdes descaracterizam
sua finalidade e representam clara fraude ao
concurso publico.

Jd a terceirizacdo ¢ a delegacéo de servi-
C0s acessorios a empresas especializadas que,
por meio de tecnologia e equipamentos pro-
prios, podem presta-los com mais eficiéncia

analista processual do MPU, especialista em Direito do

Estado e em Direito e Processo do Trabalho

do que o delegante, o qual, assim, pode se
concentrar em suas atividades finalisticas.
Como se infere desse conceito e de regras
expressas do art. 10 do Decreto-Lei n. 200/67
e do Decreto n. 2.271/97, a Administracéo
Publica apenas pode terceirizar atividades-
-meio, como as de limpeza e vigilancia, e
jamais atividades-fim, como as de médicos
de hospitais, que devem ser exercidas por
concursados.

Além disso, a empresa terceirizada deve
ser especializada na prestacio de um servi-
co, sendo vedado, ressalvadas somente as
hipéteses da Lei n. 6.019/74, o meroforne-
cimento de trabalhadores para laborarem de
forma subordinada para a Administracfio. 0
trabalho humano, afinal, como ja previa, em
1919, o art. 427 do Tratado de Versalhes, nio
ha de ser considerado mercadoria ou artigo
de comércio.

Néo obstante, ¢ frequente a contratacio
de intermediadoras de méo-de-obra pela
Administracio Publica, nio apenas com o
intuito de burlar o concurso, mas também
de precarizar relacdes de trabalho. Muitas
vezes, tal intermediagio ¢ efetuada através
de pseudocooperativas.

Cooperativas de servico idoneas sdo as-
sociacdes de trabalhadores auténomos, que,
espontaneamente, unem forcas para melhor
organizar suas atividades e obter proveito
comum. [lustrativamente, citam-se coope-
rativas por meio das quais médicos criam
planos de saude que lhes propiciam maior
clientela. Quando voltadas a intermediacio
de trabalhadores subordinados, sdo ilegais,
segundo o art. 5° da Lei n. 12.690/12, e de-
vem ser repreendidas, inclusive no dmbito
criminal.

Quanto & satde publica, cumpre, ainda,

frisar que, consoante os arts. 196 e 199, § 1,
da CF/88, sua prestacio é dever do Estado,
cabendo a participagio da iniciativa pri-
vada apenas de forma complementar, Esta
pode verificar, por exemplo, quando leitos
de hospitais privados sdo dedicados ao SUS,
devido a dificuldades para aumentar os per-
tencentes ao Estado. Inexiste amparo, contu-
do, para transferéncias da integralidade dos
servicos de hospitais publicos a organizacdes
privadas e para a arregimentacdo, por meio
destas, de todos os trabalhadores necessarios
para presta-los, sob pena de se converter o
que deveria ser complementar em principal.

A inobservancia do concurso publico é
deletéria a toda a sociedade, pois impossibi-
lita o acesso igualitario a cargos e empregos
publicos e compromete a qualidade dos ser-
vicos, razdo pela qual deve ser combatida.
Esse combate, no ambito da saude, tem sido
feito por diversos ramos do Ministério Pu-
blico (Estadual, Federal e do Trabalho), que
podem ser provocados por qualquer cidadao.

Entre as iniciativas louvaveis adotadas
na Bahia, cita-se a propositura de acdo civil
publica pelo MPF que resultou no deferi-
mento de liminar impedindo a transferéncia
da gestéo do Hospital Clériston Andrade, em
Feira de Santana, para a iniciativa privada.
Também cabe rememorar o ajuizamento de
acdes civis publicas pelo MPT que lograram
a extingdo de contratos firmados entre o es-
tado e cooperativas de saude, culminado na
realizacfio de concurso publico em 2009.

A defesa do concurso publico pode,
igualmente, ser realizada por outros érgéos e
entidades, como os conselhos profissionais e
sindicatos, que sdo legitimados para propor
acéo civil publica e cuja atuacéo deve sem-
pre ser estimulada.
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Resolucao suspende registro de Atestados
de Capacidade Técnica pelo Cremeb

Desde o dia 12/05/2015, o Departamento de Fiscalizacio do
Cremeb (Defic) deixou de registrar os Atestados de Capacidade
Técnica das empresas médicas. A determinacfio esta
estabelecida na Resolugéio n° 333/2015, aprovada em Sessdo
Plenaria do Cremeb do dia 10/04 e publicada no Didrio Oficial
do Estado e no Jornal A Tarde, dia 12/05. Esta normatizagio
revoga as resoluces n° 278/2006, n° 292/2008, n° 302/2009 e
n° 305/2010, que tratavam do assunto. A decisio considerou,
com base nas experiéncias vivenciadas, que o registro dos
Atestados de Capacidade Técnica pelo Cremeb ¢ ineficaz e sem
beneficio a classe médica, sendo um servico apenas burocratico.
Foi verificado também que o artigo 30 da Lei 8.666/93, que
discorre sobre licitaces, nfo se aplica aos CRM’s. A integra da
resolucdo estd disponivel no portal Cremeb.

Norma esclarece reajustes nos
contratos entre operadoras e
prestadores de servicos

A Stimula Normativa n° 26 da Agéncia Nacional de Saude
(ANS) foi editada e publicada em 02/03, no Didrio Oficial da
Unido. O documento trata da resolucdo normativa ne 364/2014,
que enfoca o indice de reajuste a ser aplicado pelas operadoras
de planos de assisténcia a saude aos seus prestadores de
atencdo a saude e prevé que esse indice serd definido pela ANS
conforme disposto no § 4° do art. 17-A da Lei n° 9.656/1998,
sendo limitado ao indice Nacional de Precos ao Consumidor
Amplo- [PCA.

Cremeb participa do Il Forum do Médico
Jovem que aconteceu em Recife-PE

0 Cremeb esteve presente - representado pelos conselheiros
José Abelardo de Meneses (presidente) e Jecé Branddo
(representante da Bahia no CFM e 2° vice-presidente do CFM)
- 1o II Forum do Médico Jovem, realizado dias 08 e 09/04 em
Recife-PE. O evento, produzido pelo CFM, debateu a realidade
enfrentada pelos médicos brasileiros com até dez anos de
formacéo, com palestras sobre os direitos e deveres do jovem
meédico, residéncia, carreira no Estado, entre outros.
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Conselho chama atencdo de médicos
para alertas e resolucoes da Anvisa

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa)
emite com frequéncia alertas a sociedade e os médicos
devem estar atentos as determinacdes, pois muitas tratam
de questdes diretamente ligadas a area da saude, como
o recolhimento ou suspensdo do uso de medicamentos.
Em decorréncia da inadequacio na prescricio de
medicamentos, o Cremeb chama atencio também para
o cumprimento das Resolucdes das Diretorias Colegiadas
(RDC) da Anvisa. Em especial, destaca as RDC’s 20/2011
e 36/2011, referentes a prescricio de antimicrobianos
e psicotropicos, respectivamente. Para ter acesso aos
comunicados e RDCs da Anvisa, basta acessar o portal
www.anvisa.gov.br.

Relatorio de prestacao de contas de
2014 ¢ aprovado sem ressalvas

Em Assembleia Geral Ordindria, no dia 06/02, a diretoria do
Cremeb apresentou o relatério de prestacdo de contas de 2014,
que foi aprovado sem ressalvas. Na oportunidade, também
foi apresentado o relatério anual de eventos e atividades que
o Cremeb participou. Dentre as acées do ano, as discussdes
sobre o pagamento da anuidade do Conselho e as eleicoes
para o CFM se destacaram. A convocagiio para assembleia foi
publicada no dia 06/01 no Didrio Oficial da Unifo e no Jornal
A Tarde, além de ter sido divulgada amplamente no Portal
Cremeb a partir do dia 16/01.



Campanha provoca reflexao sobre a
qualidade da saude publica no Brasil

No Dia Mundial da Saude, 07/04, os Conselhos Federal e
Regionais de Medicina lancaram campanha publicitdria

visando provocar reflexdes sobre o quadro da saude no ®*

Brasil e estimular a luta por melhorias. As imagens e texto
protestam contra a falta de estrutura e equipamentos do SUS,
a desvalorizacdo dos médicos e profissionais, a ma gestéo do
servico publico e dos planos de satude. “Essa ¢ a saude que
vocé merece?” é a questio que permeia anuncios, banners
digitais, spots de radio e filmes para TV e internet. 0 CFM
criou uma pagina no Portal Médico com levantamentos,
estudos e reportagens que ajudam na compreensdo dos
problemas acerca da saude.

0 Cremeb, no dia 07/04, também divulgou uma nota de reflexéo
para todos os médicos. Confira:

Dia Mundial da Saude, 7 de abril

Porque desejamos uma assisténcia digna a populacdo, com
postos de saude, urgéncias e emergéncias sem filas, com
equipamentos e infraestrutura para o diagndstico de doencas.

Porque queremos que a autonomia do médico seja respeitada,
que haja um pagamento justo dos honordrios, concurso
ptiblico e Carreira de Estado para os profissionais de satde.

Porque sofremos com nossos pacientes, temos compaixdo
e solidariedade, e ndo concordamos com a humilhacdo que
muitos precisam passar para ter um atendimento no SUS.

Por esses motivos ndo desistiremos nunca de lutar por uma
SAUDE melhor para todos.

Neste 07 de abril, Dia Mundial da Saide, vamos refletir e
manter a nossa unido por melhorias, para juntos construirmos
uma melhor assisténcia.
Queremos gestdo e ética
na politica, com respeito a medicina!
Conselho Regional de Medicina do Estado da Bahia - Cremeb
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NAO, VOCE TEM DIREITO A MUITO MAIS.

Para os Conselhos de Medicina, a saude deve ser
um exemplo de respeito, qualidade e cidadania,

© CrM | CRMs

www portalmesfico.org br

Conselho comemorou decisao liminar
que proibiu eventos sem limites de
decibéis na Arena Fonte Nova

A Justica concedeu , em janeiro de 2015, uma liminar que impediu a
Fonte Nova Negdcios e Participacdes de ceder ou permitir que fossem
realizados eventos néo esportivos, em qualquer parte da Arena Fonte
Nova, que desrespeitassem o limite de ruidos previsto na Lei Municipal
n° 5.354/1998. A Justica, ao conceder esta liminar, afastou a vigéncia
da Lei Municipal n° 8.675/2014 art. 3¢, inciso IV e paragrafo unico.
Esta ampliou o limite madximo de decibéis no exterior do recinto
de origem do som, substituindo o previsto na legislacdo de 1998, e
excluiu a Arena Fonte Nova do respeito aos limites de decibéis.

0 Cremeb comemorou a concessio desta liminar, uma vez que,
de modo pioneiro, desde setembro de 2014, o Conselho tem se
empenhado para reverter o conteido da lei n° 8.675/2014, publicada
em 07/10, conhecida como “Lei do Siléncio” O Cremeb ja solicitou
audiéncia com o prefeito, divulgou parecer técnico mostrando os
prejuizos que o aumento do limite dos decibéis pode provocar a
saude humana e buscou apoio junto ao MP-BA, OAB-BA, Conselho
Regional de Fonoaudiologia, ABM, Sindimed e ao Férum “A cidade
também ¢ nossa”. “Essa liminar é uma primeira vitoria contra a nova
lei da prefeitura”, destacou o conselheiro Otavio Marambaia, suplente
da Bahia no CFM e médico otorrinolaringologista autor do parecer

do Cremeb.
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Caravana em Defesa dz
visita dez hospitais em

No dia 25/05, quando se comemora o Dia Internacional

texto das Criancas Desaparecidas, o Cremeb coordenou na Bahia

Da“ﬂe.Reb"“gas a “Caravana Nacional dos Conselhos de Medicina”, em

Divulgagé(:Tgi:l:; defesa da crianca desaparecida. A acdo, idealizada pela

Comissdo de Assuntos Sociais do CEM, aconteceu em todos

os estados brasileiros. O intuito foi desenvolver um didlogo

com diretores técnicos, equipe de atendimento e da darea

administrativa das unidades de saude, e a sociedade em geral

para uma postura mais vigilante em relacio a problematica
do desaparecimento.

A dinidmica da Caravana Nacional consistiu em visitar
hospitais, de preferéncia com atendimento pediatrico, a fim
de incluir o tema das criancas desaparecidas nas conversas
com os médicos, sociedade e imprensa. Na Bahia, a caravana
atuou por cinco cidades, com equipes visitando dez
hospitais. A coordenacéo foi da vice-presidente do Cremeb e
coordenadora do Departamento de Fiscalizagio (Defic), Consa.
Teresa Maltez. “Todos os hospitais nos receberam muito bem.
Foi uma boa oportunidade para prestar um servico sobre
um assunto de extrema importancia. Esclarecemos como
proceder em casos suspeitos de desaparecimento e quais sdo
as situagdes em que devemos ficar alertas”, pontuou Consa.
Teresa Maltez.

Visitas

Em Salvador foram visitados o Hospital Martagio
Gesteira, o Hospital Geral do Estado e o Hospital Geral
Roberto Santos. Em Feira de Santana, com o apoio do Cons.
Eduardo Nogueira e do Delegado Regional do Cremeb, Dr.
Aderbal Caldas, a Caravana passou pelo Hospital da Mulher
e pelo Hospital da Crianca. Na cidade de Vitoria da Conquista
a equipe de mobilizacao, liderada pela conselheira Maria
Lucia Arbex, contou com o apoio das médicas integrantes
da delegacia regional da regido, Dra. Vitéria Dantas Muniz e
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. Crianca Desaparecida
cinco cidades na Bahia

<

iffagio Gesteira | Salvador oy

Dra. Valéria Ladeia, além da pediatra Dra. Sumaia Lordello.
Elas estiveram no Hospital Esau Matos, Hospital Sdo Vicente
de Paulo da Santa Casa de Misericordia e Hospital Geral de
Vitoria da Conquista.

Em Itabuna, a visita aconteceu no Hospital Manoel
Novaes da Santa Casa de Misericordia de Itabuna, com o
apoio da conselheira Rosangela Melo e da diretora da Santa
Casa, Dra. Fabiane Chavez. Em Barreiras, a acdo aconteceu
no Hospital do Oeste, sob comando da Delegada Regional do
Cremeb, Dra. Isa Bessa, com o apoio do também integrante
da Delegacia do Cremeb na regiio, Dr. Jodo Luis. Uma
funciondria do Conselho Tutelar acompanhou a ag¢iio, dando
uma participacio relevante na elucidacio das duvidas
questionadas pelo publico nas abordagens

Nas vistorias, a equipe da Caravana repassou orientacdes
de como evitar um desaparecimento e de como identificar
e proceder em caso suspeito de desaparecimento, como
base na recomendacio do CFM n° 4/2014, que trata sobre o
assunto. O Cremeb teve o apoio da Delegacia de Protecio a
Pessoa (DPP), Delegacia Especializada de Repressio a Crimes
contra Crianca e Adolescente (Derca), Ministério Publico
Estadual, 12 Vara da Infancia e Juventude, Sociedade Baiana
de Pediatria e Conselho Regional de Enfermagem da Bahia.

Como parte da mobilizacdo, no dia 20/05, o Cremeb
realizou uma reunido com os Diretores de Técnicos da drea
de Pediatria das unidades de saude, quando abordou a
temdtica. A Consa. Teresa Maltez buscou apoio dos diretores
para a Caravana e os orientou sobre como proceder em casos
suspeitos de Criancas Desaparecidas. A vice-coordenadora
do Defic, Consa. Eliane Noya, falou sobre a seguranca no
atendimento pedidtrico. Com as instituicdes apoiadoras, o
Cremeb realizou dois encontros (dias 14/04 e 05/05) para
alinhar as agdes.

i
agio Gesteira | Salvador Hospital Roberto _!al' s | Salvador
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Medicina baiana se despede de grandes
profissionais neste primeiro semestre de 2015

0 ano de 2015 tem sido de grandes perdas para a medicina baiana devido a falecimentos que tiraram a companhia de profissionais e

amigos que marcaram positivamente a prestacio do atendimento médico. Além da conselheira Cremilda Costa Figueiredo, que por muitos

anos dedicou sua vida a medicina, a Bahia se despediu nestes primeiros meses do ano de médicos como Nelson Barros, Orlando Sales,

Paulo Cruz Vieira, José Heckel Aguiar e Carlos Alfredo Marcilio.

“A medicina baiana e brasileira esta de luto com perdas que deixam verdadeiras lacunas na assisténcia e docéncia”, comentou o

presidente do Cremeb, Cons. José Abelardo de Meneses, sobre a significancia destes profissionais para o cumprimento do bom exercicio

da profissdo no estado.
Conheca um pouco da trajetoria deles:

Dr. Nelson de Carvalho Assis Barros

Ele que era professor emérito da Universidade Federal da
Bahia (Ufba), instituicio onde se formou médico e conquistou a
titularidade de pediatria, foi o pediatra que fundou e cumpriu a
primeira presidéncia da Sociedade Baiana de Pediatria (Sobape).
Na gestdo da saude baiana, Dr. Nelson Barros foi secretdrio
de saude do Estado entre 1983 e 1986, e levou seus ideais ao
Sindimed, quando integrou a diretoria de 2010 a 2014. Amante
da profissdo, a qual chamava de “nobilissima”, Dr. Nelson Barros
foi o responsavel pela implantacio do Servico de Pediatria do
Hospital Sdo Rafael, vice-presidente da Sociedade Brasileira de
Pediatria (SBP), dedicando cerca de 60 anos de vida a profissio.
Também era membro da Academia de Medicina da Bahia.

Dr. Carlos Alfredo Marcilio

Dr. Carlos Marcilio foi conselheiro do Cremeb de 1993 a
1998, e faleceu aos 75 anos, completando cerca de 51 anos
de vida dedicados a medicina, uma vez que se formou com
24 anos, em 1963, pela Escola Bahiana de Medicina e Saude
Publica. Pouco tempo apos ter concluido o curso, ele conquistou
a vaga de professor adjunto da Ufba. Membro da Academia
de Medicina da Bahia desde 1997, um dos maiores legados
deixados pelo Dr. Carlos Marcilio para a medicina baiana ¢ o
embrifio da Medicina Baseada em Evidéncia, além de pesquisas
desenvolvidas junto ao Ministério da Saide e Ministério
da Educagfio. Autor do “Diciondrio de Pesquisa Clinica”,
especializou-se em nefrologia no Massachussets General
Hospital, na Universidade de Harvard, nos EUA.
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Dr. Orlando Figueira Sales

Referéncia da Neurologia Pedidtrica no estado, Dr. Orlando
Sales foi responsavel pela criagfio do Servico de Neuropediatria
na Bahia, foi pro-reitor de Graduagfio e diretor do Hospital
Universitario Professor Edgard Santos (HUPES/Ufba). Nas
palavras do 1° Secretdrio do Cremeb, Cons. Jorge Cerqueira,
Dr. Orlando Sales “era competente, extremamente dedicado
aos pacientes, muito afdvel e atencioso com todos que com ele
interagiam. Por essas qualidades, o seu falecimento foi muito

sentido pela comunidade baiana”

Dr. Paulo Cruz Vieira

“Timido, um homem de bem e que apreciava a reclusdo”,
assim definem o Dr. Paulo Cruz, que, justamente por ser
reservado recusou convites para participar do Lado B da Vida
& Etica. Se formou pela Escola Bahiana de Medicina e Saude
Publica no fim dos anos 70 e entre a graduagio foi estudar
em Londres, onde aperfeicoou seu inglés e desenvolveu seu
interesse por musica classica. Dr. Paulo era também pianista de

formacio erudita.

Dr. José Heckel Magalhies Aguiar

Formado pela Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica
na turma de 1974, Dr. José Heckel Aguiar era médico especialista
em Cardiologia e Medicina Intensiva. Foi ele um dos primeiros
médicos intensivistas na Bahia, colaborando como pioneiro no
estado. Exerceu atividade em consultorio, mas a sua verdadeira
vocagdo era atuar no Sistema Unico de Saude (SUS), dedicando
muitos anos ao Hospital Geral do Estado (HGE), ao Hospital das
Clinicas (Hupes) e ao antigo Hospital Getulio Vargas (HGV), onde
foi chefe do setor de cardiologia. Era o pai da Conselheira do
Cremeb, Tatiana Magalhdes Aguiar.



0 dia 24 de marco deste ano marcou a
perda da médica e conselheira do Cremeb,
Cremilda Costa de Figueiredo, que aos 80
anos, assumia diversas responsabilidades
profissionais e sociais em prol da medicina
e das melhores condicbes de vida
daqueles mais desprovidos de assisténcia
humanitdria. A conselheira Cremilda
deixou no Cremeb nio somente colegas
de profissio, mas também verdadeiros
amigos que no dia-a-dia os cativou com
a sua solidariedade e comprometimento
com o exercicio ético da medicina. Além
do Conselho Regional de Medicina do
Estado da Bahia, outras entidades também
sentem a falta de Dra. Cremilda, ja que a
ginecologista e obstetra (formada em 1957
pela Ufba) contribuiu com o trabalho de

diversas instituicdes.

Dra Cremilda coordenou a cerimonia de posse dos novos
conselheiros e da diretoria para gestdo 2013-2018

No Cremeb, a Consa. Cremilda iniciou
sua trajetoria em 1983, totalizando mais
de trés décadas de atuagdo. Exerceu cargos
de Coordenadora do Departamento de
Fiscalizagdo, presidente da Comissdo de
Tomada de Contas e Diretora Tesoureira.
No Tribunal de Etica Médica presidiu a 2:
Camara de Processos Etico-Profissionais e

Conselheira Cremilda deixa
marcante trajetéria no Cremeb
e na medicina baiana

foi secretdria da 3* Camara de Sindicancias.
Ainda no Cremeb, coordenou as Camaras
Técnicas de Mastologia e de Ginecologia
e Obstetricia e participou ativamente de
Comissées de Trabalho e de representacées
externas.

Pelo falecimento da conselheira, o
Plenario do Cremeb emitiu uma Mocéo de
Pesar, ressaltando o seu profissionalismo.
0 documento relata o exemplo de ética
na profissio deixado pela médica, que
“dedicou sua vida a Deus, a humanidade
e a Medicina”. Ele evidencia a admiracio
pelo trabalho desenvolvido pela médica
e afirma que Dra. Cremilda deixa uma
trajetdria que servira “de inspiracdo para as
geracdes médicas futuras e para familiares
e colegas que desfrutaram do seu convivio
e foram agraciados com sua amizade ao

longo da vida”.

Carreira

Na carreira profissional, Consa.
Cremilda teve importante atuacio também
na Sociedade de Ginecologia da Bahia
(Sogiba), Associacdo Bahiana de Medicina
(ABM), Associacio Baiana de Patologia
Cervical Uterina e Colposcopia e Sociedade
Brasileira de Obstetricia e Ginecologia
da Infincia e Adolescéncia (Sogia). Ela
desenvolveu ainda trabalhos voluntarios

em instituicdes beneficentes, a exemplo

do Centro Comunitério Padre Luna e Igreja

do Santissimo Sacramento e Sant’anna,
em Salvador. Foi professora substituta
da Fameb-Ufba (1996-2000), mestre em
Patologia Cervical Uterina e médica da
Rede Ferroviaria Federal (1958-1988).

Nas palavras da conselheira Teresa
Maltez, vice-presidente do Cremeb, Dra.
Cremilda foi “uma grande parceira, sempre
de bem com a vida, com uma disposicio
invejavel, dedicada e comprometida com
o exercicio ético da Medicina” O marido
de Dra. Cremilda, Weimar Figueiredo, ao
relatar os afazeres dos ultimos dias de vida
com a médica, exemplifica o amor pautado
na relacdo do casal. “Ela ¢ meu primeiro,
unico e grande amor (...) Ela, que ja falava
pouco, fitou-me bem nos olhos e sorriu.
Estava no seu rosto: era o mais puro e
profundo amor!”

0 médico Antonio Carlos Vieira Lopes,
ex-presidente da ABM, que acompanhou
a carreira profissional de Dra. Cremilda
desde 1963,
estudantes,

enquanto ainda eram

escreveu uma comovente
carta relatando as vezes em que a médica
“serviu com dedicacio e ética a milhares
de pacientes”. As palavras foram lidas na
missa de despedida, onde dizia: “ela nos
deixa legado um rastro de bons exemplos.
Exemplo de esposa, de irmd que cuidou
dos mais jovens, de médica competente,
dedicada e ética, de lideranca médica, de

solidariedade humana, de amiga”.
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PARECER CREMEB N2 01/15

(Aprovado em Sessao Plenaria de 20/01/2015)

Cobranga de honorarios para deslocamento para
emitir Declaracédo de Obito.

Cons. Otavio Marambaia dos Santos

0 exame e constatacdo do obito de um paciente, com a
consequente Declaracio de Obito néio pode ser cobrado
por médico vinculado ao servico publico no exercicio
deste munus ou quando fizer parte de equipe de empresa
privada que tenha contrato com o paciente atendido ou,
ainda, quando se tratar de paciente sob seus cuidados
no decurso do tratamento. O ato médico de examinar e
constatar o 6bito, sim, podera ser cobrado, desde que se
trate de paciente particular, a quem o médico nio vinha
prestando assisténcia, devendo ser obedecidas as normas
emanadas pelo CEM e a legislacdo da saude publica.

PARECER CREMEB N2 02/15

(Aprovado em Sessao Plenaria de 24/02/2015)
Atendimento de paciente com lesdo neuroldgica,
traumatica ou nio, que possa demandar avaliagdo
neurocirurgica, em unidade hospitalar que nao
disponha de neurocirurgiao.

Cons. Jorge Marcelo da Cruz Oliveira Motta.

As unidades de urgéncia e emergéncia podem acolher
pacientes neurolégicos, que demandam avaliacio com
neurocirurgido, para primeiro atendimento, avaliando-o
e estabilizando-o clinicamente, mesmo na auséncia do
especialista. A definicdo do médico assistente deve ser
voltada para o profissional com melhor capacitacdo
técnica existente na unidade.

PARECER CREMEB N2 03/15

(Aprovado em Sessao Plenaria de 06/03/2015)
Preenchimento de Declaragéo de Obito (D.0.) em
casos de obito de causa desconhecida.

Cons. Luiz Augusto Rogério Vasconcellos

Deve o médico plantonista do hospital ou um médico
vinculado a Secretaria de Saude fornecer a Declaragio de
Obito, mesmo na auséncia de diagnostico de certeza da
causa da morte, desde que néo existam sinais externos de
violéncia. Nesta situagio, devera o médico registrar como
morte de causa desconhecida.

PARECER CREMEB N2 04/15

(Aprovado em Sessao Plenaria de 24/03/2015)

Cobranca de procedimentos em ato médico que
nao teve éxito.

Cons?. Tatiana Magalhédes Aguiar

E ética a cobranca por insercio de dispositivo intra-uterino
inexitosa, ndo se vinculando os honorarios ao fim almejado,
mas a execucdo dos meios indicados pela boa pratica.

Cremeb divulga empresas que
tiveram seus pedidos de registro
arquivados ou cancelados

0 Cremeb informa que nas Sessoes Plendrias dos dias
18/11/2014, 05/12/2014, 09/01/2015 e 20/01/2015 foi decidido o
arquivamento do pedido de registro de empresas, nos termos da
resolugio Cremeb 271/05, por descumprirem as determinacées
da resolugdo CFM n° 1980/11 e do Manual de Procedimentos
Administrativos do Conselho Federal de Medicina.

As empresas que tiveram seus pedidos arquivados foram:

Vergueiro Servicos em Saude S/S Ltda, CNPJ 11.455.343/0001-
67; Silvia Maria de Sa Jampietro - Firma Individual, CNPJ
04.966..086/0001-62; Centro da Visdo Servicos Médicos Gerais
Ltda, CNPJ 07.300.893/0001-30; Gilmar Calasans Lima € Cia Ltda
- ME, CNPJ 13.404.791/0001-67; Cirurgy - Empreendimentos
Meédicos Cirtrgicos Ltda - ME, CNPJ 13.404.791/0001-04;
Mais Saude Candeias Consultérios Médicos Ltda - Filial,
CNPJ 14.521.755/0002-27; ALX Servicos de Saude Ltda, CNPJ
10.963.930/0001-02; Servicos de Anestesia e Ortopedia Vale do
Séo Francisco S/S Ltda, CNPJ 09.265.527/0001-12.

As mesmas sessdes do Cremeb decidiram pelo cancelamento
punitivo das empresas relacionadas abaixo, sob os termos
da resolugio Cremeb 271/05, também por descumprirem as
determinacoes da resolugio CFM n° 1980/11 e do Manual
de Procedimentos Administrativos do Conselho Federal de
Medicina.

As empresas que tiveram seus pedidos cancelados foram:

AM - Clinicas Meédicas Ltda., CNPJ 34.340.034/0001-
47; Endocardio - Endocrinologia e Cardiologia S/C Ltda.,
CNPJ 63.110.373/0001-35; Policlinica Renascer Ltda., CNPJ
00.271.865/0001-92; Andrade €& Quadros Administradores
Associados S/C Ltda., CNPJ 02.010.573/0001-21; Milmed
Administradora de  Servicos Medicos Ltda., CNPJ
96.828.751/0001-70; Clinica Médica e Psicolégica David Ltda.
- ME, CNPJ 08.802.737/0001-30; Medical Health Operadora
de Planos de Assisténcia Médica e Odontoldgica Ltda., CNPJ
52.565.587/0002-60; Ambulatério Médico do Consdrcio
Integragio, CNPJ 10.274.125/0002-44; Ambulatério Médico
Norberto Odebrecht S/A - Filial, CNPJ 06.206.132/0006-
65; Viviane Tavares Pessoa - Firma Individual, CNPJ
09.229.908/0001-46; Intermédica Sistema de Saude S/A
- Filial Pernambués, CNPJ 44.649.812/0202-44; C.M.0.E. -
Clinica Médica Odontoldgica Especializada S/C Ltda., CNPJ
00.115.060/0001-50; Maria do Perpetuo Socorro Borges da
Costa Nunes - Firma Individual, CNPJ 12.077.631/0001-
98; Viviane Almeida Silva - Firma Individual, CNPJ
11.796.808/0001-43; Centro de Recuperacio Evangelho Eterno,
CNPJ 12.644.692/0001-90; Santa Casa de Misericordia da
Bahia - Santa Saude, CNPJ 15.153.745/0009-15; Santa Casa
de Misericordia da Bahia - Centro Médico Durval Storino, CNPJ
Nio Informado.



Cassia Barretto da Silva
Daniela Gurgel

Assessoras Juridicas do Cremeb

O novo Cédigo de Processo Civil.
Implicacdes no Direito Médico

Como ¢ cedico, no dia 16 de
marco de 2015 foi sancionada a Lei
n°13.105, pela presidente Dilma Rous-
sef, a qual instituiu o novo Cddigo de
Processo Civil (CPC) que entrard em
vigor apds decorrido um ano da data
de sua publicacio oficial.

Nesse sentido, com a edicdo do
novo CPC o legislador busca trazer
inovacées a fim de tornar os pro-
cessos mais céleres, além de dirimir
divergéncias e impor solucdes para
problemas que se acumularam na vi-
géncia do normativo atual.

Da analise desta nova legislagéo,
observamos que algumas disposi¢des
afetam diretamente questdes relati-
vas ao exercicio da profissio médica,
como por exemplo, a possibilidade
de ser promovida a interdicdo, pelo
representante da entidade em que se
encontra abrigado o interditado, po-
dendo ser esta uma unidade de saude.

Assim, dispde o novo CPC, em
seu artigo 747, que “A interdicdo
pode ser promovida: I - pelo conjuge
ou companheiro; II - pelos parentes
ou tutores; III - pelo representan-
te da entidade em que se encontra
abrigado o interditando; IV - pelo
Ministério Publico”, além de estabe-
lecer o seu paragrafo unico que “A
legitimidade devera ser comprovada
por documentacio que acompanhe a
peticéo inicial”.

Desse modo, ressaltamos a impor-
tancia deste papel atribuido a insti-
tuicdo médica pela nova legislacio,
conferindo-lhe o poder de pedir a
interdicdo de pessoas sob sua res-
ponsabilidade, inclusive benefician-
do aquelas abandonadas em asilos e
clinicas de reabilitacdo que, por falta
de responsaveis legais, nio tém como
reivindicar direitos.

Outro ponto que merece desta-
que diz respeito a producdo da pro-
va pericial no curso do processo de
interdicdo para a compreensdo das
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Com a edicido do novo
CPC o legislador busca
trazer inovagoes a fim de
tornar os processos mais
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limitacdes do interditando. Enquanto
o artigo 1.183 da legislacdo vigente
preconiza que o juiz “nomeara peri-
to” para examinar o alegadamente
incapacitado, a nova sistematica traz
a possibilidade de participacio de
uma equipe multidisciplinar, visando,
no tanto quanto for possivel, promo-
ver uma analise holistica e global da
situacdo do curatelado.

Nesta esteira, retira-se do médico

psiquiatra o poder absoluto de deci-
dir sobre a sanidade do curatelado,
podendo a pericia ser realizada por
equipe composta por expertos com
formacdo multidisciplinar, os quais,
em conjunto, opinardo pelo estado do
interditando, o que embasard o juiz
em sua decisdo acerca dos limites da
interdicao.

No entanto, de qualquer manei-
ra, quando do requerimento inicial
da interdi¢fio, considerando que in-
cumbe ao autor, na peticido vestibu-
lar, especificar os fatos que demons-
tram a incapacidade do interditando
para administrar seus bens e, se for
0 caso, para praticar atos da vida ci-
vil, a nova legislacdo processualista
estabelece que o requerente devera
juntar laudo médico para fazer prova
de suas alegacdes ou informar a im-
possibilidade de fazé-lo.

Enfim, trata-se a interdigio de ato
de responsabilidade publica, o qual ¢é
exercido a partir de uma decisio ju-
dicial e cujo papel do médico se tor-
nou ainda mais essencial em defesa
dos interesses da sociedade. No caso,
tratando-se de tema ainda muito re-
cente, ndo estando ainda o novo Co-
digo em vigor, acreditamos que muito
ainda sera discutido nfo apenas sobre
ele, como também sobre tantos ou-
tros relacionados a atividade médica
e mencionados na nova Lei.
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DA BAHIA - Cremeb

CENSURA PUBLICA EM PUBLICAQAO OFICIAL
(Publicado em 06/02/2015 no Diario Oficial e no Jornal
A Tarde, pag. B 08)

0 Conselho Regional de Medicina do Estado da Bahia -
CREMEB, em cumprimento a decisdo proferida em sessio de
julgamento do Processo Etico Profissional n.° 077/10, realizada
em 05.04.2013, pelos Membros da 2.2 Camara do Tribunal de
Etica Médica do Conselho Regional de Medicina do Estado da
Bahia, conforme decisdo contida no Acordio a fl. 197, vem
aplicar ao Dr. Antonio Josevaldo Silva Lima, CREMEB 3.780,
a pena de CENSURA PUBLICA EM PUBLICA(;AO OFICIAL,
prevista na alinea “c”, do art. 22 da Lei 3.268/57, por infracio
aos artigos 142, 30 e 17 do Codigo de Etica Médica/88, que
correspondem aos artigos 18, 2° e 19 do Codigo de Etica
Médica vigente, uma vez que restou provado que o profissional
ndo assegurou as condicbes minimas para o desempenho
ético profissional, delegando a terceiros atos exclusivamente
da profissdo médica, infringindo a Resolucdo do CREMEB n°
268/04. Salvador, 28 de janeiro de 2015.

Cons. José Abelardo Garcia de Meneses

Presidente do Cremeb

CENSURA PUBLICA EM PUBLICA(;AO OFICIAL

(Publicado em 06/02/2015 no Diario Oficial e no Jornal
A Tarde, pag. B 03)

0 Conselho Regional de Medicina do Estado da Bahia -
CREMEB, em cumprimento a decisdo proferida em sessdo de
julgamento do Processo Etico Profissional n.° 106/08, realizada
em 13.12.2013, pelos Membros da 2.2 Camara do Tribunal de
Etica Médica do Conselho Regional de Medicina do Estado da
Bahia, conforme decisdo contida no Acérddo n° 051/14, vem
aplicar ao Dr. PAULO CHAVES DE SOUZA REGES, CREMEB
9.793, a pena de CENSURA PUBLICA EM PUBLICACAO
OFICIAL, prevista na alinea “c”, do art. 22 da Lei 3.268/57, por
infracio aos artigos 29 e 57 do Codigo de Etica Médica/88,
que corresponde aos artigos 1° 32 do Cédigo de Etica Médica
vigente, uma vez que restou provado que o médico causou
dano ao paciente, por acdo ou omissdo, caracterizavel como
impericia, imprudéncia ou negligéncia, bem como por deixar
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de usar todos os meios disponiveis de diagnostico e tratamento,
ao seu alcance, em favor do paciente. Salvador, 27 de janeiro
de 2015

Cons. José Abelardo Garcia de Meneses

Presidente do Cremeb

EDITAL DE NOTIFICACAO E CITACAO

(Publicado em 24/02/2015 no Diario Oficial e no Jornal
A Tarde, pag. A 07)

0 Conselho Regional de Medicina do Estado da Bahia - CREMEB,
notifica as pessoas abaixo relacionadas, que se encontram em lugar
incerto e ndo sabido, para que atualizem seus enderecos perante
este Regional, tendo em vista as inexitosas tentativas de localizagéo.
Srs. Eder Botelho, Olinda Dalina da Silva, Luciene de Almeida
Tavares, Rilza Ignacia de Jesus Freitas, Marcelo Silva Madureira,
Lucilene de Queiroz Oliveira, Graciete Rosa de Jesus, Michelle
Gama Tazitu, Emmanuel de Jesus Bispo Ferreira, Andina Almeida
Santos para tomarem conhecimento da decisido dos julgamentos
das Sindicancias n°s. 208/12, 080/12, 343/12, 448/12, 201/13,
418/13, 490/13, 525/13, 079/14 e 207/14 respectivamente,
podendo interpor Recurso, no prazo de 30 (trinta) dias.

Dr. Joseli Freitas Schettini, CREMEB 5.299 - PEP n° 139/07, Sr.
Carlos Augusto do Nascimento PEP N° 040/14 para conhecimento
da decisdo que o excluiu da lide e para manifestacio acerca de
seu interesse em integrar a demanda, respectivamente, fornecendo
ambos, endereco atualizado no prazo de 05 (cinco) dias. Sra.
Eliete Apolinaria da Silva, PEP 139/07 para tomar conhecimento
da deciséo do julgamento do PEP 139/07 podendo interpor recurso
no prazo de 30 (trinta) dias.

Citacdo dos Drs. Julio José da Costa, CREMEB 27.284, Lauro
Oscar de Lima Junior, CREMEB 16.250, Carlos da Conceicdo
Silva, CREMEB 11.784, Jose Edjevandio Siqueira de Albuquerque,
CREMEB 11.990, Levi Rodrigues Dias, Erico Verissimo Brandao de
Oliveira, Fabiano Ceschini, para tomarem conhecimento dos PEPs
n° 131/14, 014/12, 129/13, 050/13, 017/11, 034/12 e 040/12
respectivamente, e apresentar defesa no prazo de 30 (trinta) dias.
Citacdo do Dr. Paulo Sergio Pringsheim da Cunha, CREMEB 5.921
para tomar conhecimento dos Processos Etico Profissionais n°
035/11, 053/13, 046/13 e 072/11 respectivamente e apresentar
defesa no prazo de 30 (trinta) dias.



Os autos respectivos encontram-se a disposicdo para “vistas” na
Secretaria do Tribunal de Etica Médica, de segunda a sexta-feira no
horario das 8 as 17h, na sede deste Conselho, na Rua Guadalajara,
175, Morro do Gato - Barra. Salvador, 10 de fevereiro de 2015.
Cons. José Abelardo Garcia de Meneses
Presidente do Cremeb

CASSAQAO DO EXERCICIO PROFISSIONAL
(Publicado em 19/03/2015 no Diério Oficial e no Jornal
A Tarde, pag. B 07)

0 Conselho Regional de Medicina do Estado da Bahia - CREMEB, em
cumprimento a decisio proferida em sesséo de julgamento do Processo
Etico Profissional CREMEB n.° 016/08 - CFM 1°3582/2014 realizada
em 20.11.2014, pelos Membros do Pleno do Tribunal Superior de Etica
Meédica do Conselho Federal de Medicina conforme decisdo contida
no Acordio constante dos autos, vem conhecer e negar provimento
ao recurso interposto pelo Dr. UBIRAJARA JORGE MUNIZ DA SILVA,
CREMEB 4.529, mantendo a decisdo do Conselho Regional de Medicina
do Estado da Bahia , contida no Acérddo n° 158/2013, aplicando-lhe
a pena de CASSACAO DO EXERCICIO PROFISSIONAL, prevista na
alinea “e”, do art. 22 da Lei 3.268/57, por infragdo aos artigos 45, 55,
110 e 114 do Codigo de Etica Médica/88, que corresponde aos artigos
17, 30, 80 ¢ 83 do Codigo de Etica Médica vigente, uma vez que restou
provado que o médico demonstrou desatencdo as normas emanadas
do Conselho de Medicina, suas intimacdes e notificagdes, que utilizou
da profissdo para corromper os costumes, favorecendo o crime, por
fornecer atestados médicos sem ter praticado o ato que o justifique
ou que ndo correspondia a verdade, colaborando com a pratica de ato
ilicito, e por atestar obito que nio tenha verificado pessoalmente ou
quando ndo tenha prestado assisténcia ao paciente. Salvador, 16 de
margo de 2015

Cons. José Abelardo Garcia de Meneses

Presidente do Cremeb

CENSURA PUBLICA EM PUBLICA(;AO OFICIAL

(Publicado em 26/03/2015 no Diario Oficial e no Jornal
A Tarde, pag. B 08)

0 Conselho Regional de Medicina do Estado da Bahia - CREMEB,
em cumprimento a decisdo proferida em sessio de julgamento do
Processo Etico Profissional n.° 091/07, realizada em 28.05.2014,
pelos Membros da 3. Cimara do Tribunal Superior de Etica Médica

do Conselho Federal de Medicina, conforme decisdo contida no
Acordio as fls. 515/516 dos autos, vem aplicar ao Dr. MILESIO
LEDOUX VARGAS, CREMEB 1.708, a pena de CENSURA PUBLICA
EM PUBLICAQAO OFICIAL, prevista na alinea “c”, do art. 22 da Lei
3.268/57, por infracio aos artigos 29, 57 e 69 do Codigo de Etica
Médica/88, que corresponde aos artigos 1°, 32 e 87 do Codigo de
Etica Médica vigente, uma vez que restou provado que o médico agiu
com imprudéncia, impericia e negligéncia, deixando de utilizar todos
os meios disponiveis de diagndstico e tratamento a seu alcance em
favor do paciente bem como deixou de elaborar o prontudrio médico.
Salvador, 9 de marco de 2015
Cons. Jos¢ Abelardo Garcia de Meneses
Presidente do Cremeb

SUSPENSAO DO EXERCICIO PROFISSIONAL

(Publicado em 17/04/2015 no Diario Oficial e no Jornal
A Tarde, pag. A 07)
0 CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DA BAHIA, EM
CUMPRIMENTO A CARTA PRECATORIA, FAZ PUBLICAR DECISAO
CONSTANTE DOS AUTOS DO PROCESSO ETICO-PROFISSIONAL -
CRM-PR N.° 008/07, CONFORME TRANSCRICAQ ABAIXO:

“EDITAL | CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO
PARANA

SUSPENSAQ DO EXERCICIO PROFISSIONAL POR 30 (TRINTA) DIAS -
PENA DISCIPLINAR APLICADA AQ MEDICO ANTONIO SOBERANO -
CRMPR 8428 E CREMEB 22.633

0 CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO PARANA,
no uso das atribuicdes que lhe sio conferidas pela Lei 3.268/57,
regulamentada pelo Decreto 44045/58, consoante ACORDAO contido
nos autos do Processo Etico Profissional ne 008/07, referendado pelo
Conselho Federal de Medicina, vem executar a pena de “SUSPENSAOQ
DO EXERCICIO PROFISSIONAL por 30 (trinta) dias” nos termos da
letra “D” do artigo 22, da Lei 3268/57, a0 médico ANTONIO SOBERANO,
CRMPR-8428, por infracio ao artigo 57 do Codigo de Etica Médica,
que estara impedido de exercer a Medicina no periodo compreendido
entre 20 DE ABRIL DE 2015 A 19 DE MAIO DE 2015 por ter infringido
o0 artigo acima mencionado, que diz ser vedado ao médico: art. 57 -
Deixar de utilizar todos os meios disponiveis de diagnostico e tratamento
a seu alcance em favor do paciente. Curitiba, 15 de Abril de 2015. Cons.
Mauricio Marcondes Ribas. Presidente.” Salvador, 15 de abril de 2015.

Cons. José Abelardo Garcia de Meneses

Presidente do Cremeb
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Recomendacéo orienta
protocolos para o
diagnéstico da sepse

Com o intuito de promover o reconhecimento
precoce e a imediata instituicio de medidas de
tratamento dos pacientes com sepse, o CFM publicou
a Recomendagio 6/2014 que orienta que em todos os
niveis de atendimento a saude sejam estabelecidos
protocolos assistenciais. A sepse apresenta alta
mortalidade no pais, sendo a principal causa de morte
nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e a principal
geradora de custos tanto no setor publico quanto no
privado. A recomendagio ainda sugere que os médicos
se capacitem para enfrentar esse tipo de problema,
que ¢ cada vez mais incidente em decorréncia do
aumento da populacio idosa e do numero de pacientes
imunossuprimidos ou portadores de doencas cronicas.
Além de que “qualquer processo infeccioso pode
evoluir para gravidade, caracterizando o quadro de
sepse, sepse grave ou choque séptico”, como destacado
no documento.

CFM reforca proibicdo da
execucio do procedimento de
auto-hemoterapia por médicos

Apods receber questionamentos e denuncias de
que pessoas leigas estariam utilizando e divulgando
a auto-hemoterapia, o CFM reforcou a proibicdo da
execucdo do procedimento por médicos. A pratica
consiste na retirada de sangue de uma veia e
aplicacdo no musculo do préprio paciente a fim de
tratar algumas doencas. De acordo com a autarquia,
a auto-hemoterapia nido tem efetividade cientifica
comprovada e pode trazer danos. A opinido sobre
o procedimento ¢ compartilhada pela Associacdo
Brasileira de Hematologia e Hemoterapia (ABHH).
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Critérios para obter titulo de
especialista tém nova atualizacio

Em fevereiro deste ano, o CFM aprovou a Resolugio de
n° 2.116/2015 que firma os critérios para o reconhecimento
e denominacio de especialidades e areas de atuacdo na
Medicina. O documento também determina a forma de
concessio e registros de titulos de especialista. Ele altera os
topicos das normas orientadoras e reguladoras e também
o Anexo II da Resolugido n° 2.068/2013, que celebra o
convénio de reconhecimento de especialidades médicas,
firmado entre o CFM, a Associagdio Médica Brasileira
(AMB) e a Comissdo Nacional de Residéncia Médica
(CNRM). A resolucéo, que entrou em vigor no dia de sua
publicacdo no Diario Oficial da Unido, em 04/02/2015,
revoga todas as publicacdes feitas anteriormente.

Cirurgia Bariatrica e Reprodugio
Assistida sdo reconhecidas como
areas de atuacio da medicina

A cirurgia bariatrica e a reproducéo assistida foram
reconhecidas como areas de atuacdo pelo Conselho
Federal de Medicina (CFM) na Resolugéo n° 2.116/2015,
publicada em janeiro. Segundo dados do CFM, no Brasil
sdo realizadas cerca de 80 mil cirurgias bariatricas por
ano e 25 mil fertilizacdes in vitro. A cirurgia bariatrica
foi vinculada as especialidades cirurgia do aparelho
digestivo e cirurgia geral, enquanto a reproducio
assistida foi vinculada a ginecologia e obstetricia. Com
essa Resoluciio, os médicos atuantes nas duas areas
poderdo buscar, por intermédio da Associagdo Médica
Brasileira (AMB), a sua certificacio. A Comissdo
Nacional de Residéncia Médica (CNRM) fica autorizada
a credenciar programas de formacédo especificos para
essas areas. Em posse dos documentos emitidos pelas
duas institui¢des, o médico podera se registrar na area
de atuacdo junto ao Conselho Regional de Medicina a
que esteja vinculado.



Sempre achei que viajar
¢ uma questdo de prioridade,
sendo esse 0 meu lema de vida
e, por sorte, tenho conseguido
realizd-lo  gradativamente.
Viajei por diversos lugares do
mundo, mas um em especial
sempre vinha a minha mente:
a milenar China.

Quando mencionei o
roteiro para a minha esposa
Marcia, ela imediatamente

aceitou, com uma condicéo:

aproveitar e conhecer o Japéo.

Muralhas da China e Paldcio de Verdo
foram alguns dos lugares visitados

Como um sonho sozinho é so
um sonho, juntei-me a ideia
dela e transformei em realidade.

Nossa viagem foi programada para o més de julho/2014,
saindo de Sdo Paulo com destino a Chicago-EUA, uma linda e
surpreendente cidade, na qual ficamos trés dias. Seguimos para
China, visitando as cidades de Pequim, Xian, Xangai, Hong
Kong e, por ultimo, fomos a Tdkio, no Japdo.

A China ¢ dona de um passado glorioso e rico, localizada
no continente Asiatico. Como idioma oficial tem o Mandarin,
moeda iuan, tendo dado nos ultimos anos uma corrida para ser
uma das trés maiores economia do mundo. E o contraste do
novo e antigo que torna magico esse pais.

A capital chinesa, Pequim, ¢ o resumo do que a China tem de
melhor. O lado moderno com seus edificios de formas variadas
e também o passado glorioso com constru¢des monumentais
como a Cidade Proibida, Templo do Céu erguido no século 15,
Praca da Paz Celestial, Paldcio de Verdo e a atracio nimero um,
as Muralhas da China.

Seguimos para Xian. Esta ¢ uma grande cidade onde
novamente se vé o poder da civilizacio chinesa. Com seus
Guerreiros de Terracota, um exército esculpido em argila em
tamanho real, por ordem do Imperador Qin Shi Huang, no século
3 a.c, para proteger o seu tumulo. Algo de impressionar.

A iluminada Xangai com seus arranha-céus futuristas,
brilhantes, ¢ um mar de luz e cores. Observar o lado financeiro

na Baia de Xangai ao final da tarde nos transporta ao futuro

A milenar China e o Japio... realizando sonhos

Urandi Riella, médico mastologista

antecipadamente. Porém, seu lado historico encontra-se muito
bem representado no Templo de Buda Jade, no Museu de Xangai
(Shanghai Museam), no bairro historico.

Prosseguimos para Hong Kong onde ao chegarmos nos
deparamos com a imensiddo do Porto com seus containers, uma
cidade cosmopolita, onde tudo ¢ diferente nessa parte chinesa,
inclusive a moeda - ddlar Hong Kong, ja que ¢ independente
economicamente. Os shoppings centers séo enormes, com todas
as grifes e marcas do planeta. Com sua Avenida das Estrelas a
beira-mar de Tsim Sha Tsui e um show de luz todas as noites nos
seus imensos edificios higt tech é de impressionar.

Para finalizar a China, ndo poderiamos deixar de falar da
sua culinaria. Que saudade do café da manha que em verdade ¢é
um almoco, o pato laqueado, do misticismo onde tudo tem uma
razdo de ser, o ritual do cha, as pinturas. Magico.

Japao

Enfim Japdo: Tokio. Uma cidade onde a organizacio
impera. Tudo limpo, seguro, correto. Com seus belos jardins e
forma de cumprimentar reverenciando. Visitamos o Santudrio
Meiji, Jardim Nacional e a famosa Time Square Japonesa com
sua iluminacdo em neon. Conhecemos o ritual do saqué e as
famosas tempuras. Fomos ao Lago Ashi e conhecemos o Vale
de Owakudani, regifo vulcinica préxima ao Monte Fuji. O
local ¢ famoso por atrair multiddes devido ao Kuro Tamago ou
ovo negro, que tem sua casca dessa cor porque sio cozidos em
dguas vulcanicas compostas por enxofre a uma temperatura de
100°C, cuja lenda menciona que se uma pessoa comer um ovo
prolongara sua vida por mais sete anos; se comer 2, por mais
14 anos.... um verdadeiro elixir da juventude.

Dr. Urandi exibe o ovo negro ou Kuro Tamago, cozido em aguas vulcanicas
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expressao

Medicina
Gerson Mascarenhas™

Deste amor, wpxbmwmgmmwmzda
Passam os anaos, o tempo nao perdoa
Mas, wmammagﬂb%aa/&

“Vejo-te wenavada, face juvenil
Andamas, ew e tw pov caminhos mil
Mas na transicio do dia @ noite
Mesma quanda a vida venta agaite

Reencontramao-nos, ardorasas amantes
@éwa/afiwdo//u%ant@, MW

%/}Lm/ta&, a wspmo/m&smaxa/v,
Dandao de nés solidariedade.

*Gerson de Barros Mascarenhas (em memoria), médico ginecologista e obstetra, formado em 1939 pela Universidade
Federal da Bahia (Ufba). Teve uma vida dedicada & medicina, foi militante das causas médicas e sociais. Faleceu em
novembro de 2009 e, neste ano de 2015, comemorou-se o centendrio do seu nascimento.
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Alagoinhas*

Delegado: Dr. José Alberto Lins de Faria
Praca Ruy Barbosa, 234-B, Ed. Aguiar,
S/3 - Centro. 48010-130

(75) 3422-5470
alagoinhas@cremeb.org.br

Barreiras

Delegada: Dra. Isa Urbano Bessa
Costa de Souza

Rua Capitdo Manoel Miranda, 789,
Sala 101 - Centro. CEP: 47805-210
(77) 3611-4802
barreiras@cremeb.org.br

Bom Jesus da Lapa*

Delegado: Dr. Edson Willer F. Bittencourt
Av. Duque de Caxias, 380 - Centro.
47600-000

(77) 3481-4099
edsonbitencourt@yahoo.com.br

Brumado

Delegado: Dr. Bruno Leandro Neves Brandéo
Avenida Cassimiro Pinheiro de Azevedo,
n° 508, Centro

Edificio da Risoclin, 2° andar, Sala 201.
46100-000

(77) 3441-2618

brumado@cremeb.org.br

Cruz das Almas*

Delegado: Dr. Aécio Mendes Santos
Rua RJB da Fonseca, 307, Edf. Luis
Anselmo, S/109 - Centro. 44380-000
(75) 3621-1345
cruzdasalmas@cremeb.org.br

Eunapolis

Delegado: Dr. Raymundo dos Santos Leal
Rua Castro Alves, 384, Térreo - Centro.
45820-006

(73) 3281-3019

eunapolis@cremeb.org.br

Feira de Santana

Delegado: Dr. Aderbal Mendes
Freire D’Aguiar

Rua Bario do Rio Branco, 882,
S/209 - Kalilandia. 44010-000
(75) 3623-4242
fsantana@cremeb.org.br

Guanambi®

Delegado: Dr. Fred Wesley da Silveira
Rua Rui Barbosa, n° 275 Sala 102
Centro 46430-000

(77) 3452 3638
guanambi@cremeb.org.br

Ilhéus*

Delegada: Dra. Laiz Carvalho de
Jorge Goulart

Praca Jos¢ Marcelino, 14, Ed. Cidade
Ilhéus, S/312 - Centro. 45653-030
(73) 3634-8886
ilheus@cremeb.org.br

Irecé*

Delegado: Dr. Jefferson Luciano Oliveira
Rua Cel. Teréncio Dourado, n° 187/102 B,
Centro. 44900-000

(74) 3641-4189

irece@cremeb.org.br

Itaberaba*®

Delegado: Dr. Carlos Souto Aderne
Rua Luiz Fernandes Serra, 139, S/26,
1° andar - Centro. 46880-000

(75) 3251-2669
itaberaba@cremeb.org.br

Itabuna

Delegado: Dr. Almir Alexandrino

do Nascimento

Av. Cinquentenério, 884, 7° andar, S/705,
Ed. Benjamim Andrade - Centro.
45600-004

(73) 3211-5700

itabuna@cremeb.org.br

Itapetinga

Delegado: Dr. Luiz Carlos Costa Faleiro
Rua Dois de Julho, 34, S/01 - Centro.
45700-000

(77) 3261-2225
itapetinga@cremeb.org.br

Jacobina®
Delegada: Dra. Maria Elisabete
Alves de Carvalho
Praca Rio Branco, n° 143, Ed. Santa Rita,
sala 25, 2° andar, Centro
44.700-000
(74) 3621-1587
jacobina@cremeb.org.br

Jequié*

Delegado: Dr. Fernando Costa Vieira
Rua Apolinario Peleteiro, 354, S/203,
(Min.Pub.Fed.) - Centro. 45203-580
(73) 3525-3728
jequie@cremeb.org.br

Juazeiro*

Delegado: Dr. Carlos Augusto da Cruz
Praca da Bandeira, n° 16, 1° andar,
Edf. Olegdria Soares, Centro.
48903-490

(74) 3611-7606
juazeiro@cremeb.org.br

Paulo Afonso

Delegado: Dr. Juliano Marcio de
Medeiros Nogueira

Av. Apolonio Sales, 1059, S/02
Centro. 48608-100

(75) 3281-2969
pafonso@cremeb.org.br

Santo Antonio de Jesus*

Delegada: Dra. Vilma Carla

Sarmento dos Reis

Rua Sete de Setembro, S.M - Set Center,
259, Bloco B, Centro, 2° andar. 44571-005
(75) 3631-2665

sajesus@cremeb.org.br

Senhor do Bonfim*

Delegada: Dra. Jamile de Araujo Carneiro
Rua Mariano Ventura, 144, Térreo

Centro. 48970-000

(74) 3541-1799
jamilefamilia@hotmail.com

Serrinha

Delegado: Dr. Augusto Agripino Brauna
Av. ACM, 124, S/01 - Centro. 48700-000
(75) 3261-9001

serrinha@cremeb.org.br

Teixeira de Freitas

Delegado: Dr. Rodrigo Silva Santos

Rua Eleuzibio Cunha, 614, 2° andar, S/201
- Bela Vista. 45997-002

(73) 3291-4773

tdefreitas@cremeb.org.br

Vitéria da Conquista
Delegado: Dr. Luis Claudio
Menezes Carvalho

Rua Siqueira Campos, 646 -
Escola Normal. 45020-001
(77) 3422-2409
veonquista@cremeb.org.br

*Para estas delegacias néio houve elei¢iio por
falta de chapa. A diretoria do Cremeb, em decisdo
plendria, definird como serd a nova composicao.

Cremeb em Salvador

Presidente
José Abelardo de Meneses

Rua Guadalajara, 175
Morro do Gato - Barra
40140-460

(71) 3339-2800
cremeb@cremeb.org.br

a CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DA BAHIA

vida & ética - Revista do Cremeb .ano 6 - n® 20| 2015

35



CARAVANA NACIONAL DOS
CONSELHOS DE MEDICINA
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A cada 15 minutos desaparece
uma crianca no Brasil
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Médicos e Profissionais de Saude
podem mudar esta realidade

www.cremeb.org.br

DISQUE DENUNCIA BAHIA - capital: (71) 3235-0000 / interior: 181 ' CFM CREMEB
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