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APRESENTACAO

E com muita satisfacso que apresentamos & Administracio
Municipal e aos Servidores Publicos Municipais de S&o Paulo
os resultados da Pesquisa de Opinido intitulada“ Utilizagdo do
Hospital do Servidor Pablico Municipa (HSPM) pelos Servi-
dores Publicos Municipais de Sdo Paulo: um diagndstico
preocupante’.

Realizado pela APROFEM - Sindicato dos Professores e
Funcionarios Municipaisde Sao Paulo, o presente trabalho tem
suas raizes nalida diaria da Entidade com seus filiados. Mais
precisamente, nos vincul osjunto a eles estabel ecidos, ao longo
de 25 anos de intensos trabal hos. Criados a partir de umarela-
¢ao compromissadae marcadapor confiancaerespeito mituos,
tais vincul os tornaram-se um traco distintivo da nossa Entida-
de, cujaforma de organizagéo e atuagdo — “ pari e passu” com
seusfiliados—tem possibilitado adequar apropriaacéo sindical
as demandas que por estes |he sdo apresentadas.

Assim, em sintonia com esta filosofia de trabal ho e atentos
as recorrentes observacoes e sugestes de nossos filiados — e
também de ndo filiados — temos observado que o Hospital do
Servidor Pablico Municipal (HSPM), ha algum tempo, tor-
nou-se objeto de severascriticas por parte dos Servidores Pabli-
cos Municipais, em razéo do atendimento que lhes vem sendo
dispensado! . Preocupados, entdo, com esta e outras demandas
relativasao HSPM, é que procedemos arealizacdo de umapes-
quisa de opinido junto aos Servidores Publicos Municipais,
visando a obtencéo de dados e informagdes que nos permitis-
sem néo sO verificar aprocedéncia das reclamacfes e estudar a
problemética existente em torno da relagéo entre Servidores
Publicos Municipaise Hospital do Servidor Publico Municipal
(HSPM), como também encaminhar a Administracéo Muni-
cipal, & Superintendéncia do HSPM e a Secretaria M unicipal
de Salde os resultados de nosso trabalho.?

A APROFEM e, certamente, os seus filiados avaliam os
esforgos envidados pelaatual Administracéo e por aquelas que
aprecederam, no sentido de atender cada vez melhor os usuari-
osdo HSPM. Sabem do valor e dadedicacéo, asvezesaté sobre-
humana, damaioriados funcionariosdo HSPM. Entendem, in-
clusive, que o gigantismo de ontem do HSPM acha-se, hoje,
suplantado pel o elevado nimero de Servidores Piblicos Muni-
cipais®, pelaexpansdo demograficaurbana® e pelo céleredina-
mismo do municipio de S&o Paulo, uma verdadeira cidade-Es-
tado. No entanto, em que pesem tais consideracoes, a APRO-
FEM e seus filiados — enquanto usuarios contribuintes® do
HSPM — nédo conseguem entender, e ndo aceitam, o precario e
constrangedor atendimento que |hes é dispensado no Pronto-
Socorro; averdadeira ‘ disputa’ com usuarios nao-contribuin-
tes por um atendimento no proprio HSPM e, muito menos, a

1- Ligia FORMENTI, “Espera por consulta pode chegar a quatro meses”. 0 Estado de Sao
Paulo, 12/03/2000, p. A-14. Esta matéria, se desconsiderarmos a data em que foi
publicada, continua atualissima!

2- Em reunido do Conselho Gestor do HSPM, realizada em 05/04/05, apresentamos aos
Conselheiros presentes a reunido as razoes da Pesquisa de Opinido por nés empreen-
dida. Na ocasido, entregamos a cada um copia do questionario por nés utilizado na
realizagdo da citada pesquisa.

3- Conforme o folheto A Lei da Reforma da Previdéncia foi aprovada!, IPREM-Insti-
tuto de Previdéncia Municipal de Sdo Paulo, Informativo Previdenciario/2005, os
193 mil servidores municipais, hoje existentes, compdem-se de 127 mil Servidores
Ativos, 46 mil Servidores Inativos e 20 mil Pensionistas.

‘aventura’ em que se transformou o processo de marcacéo de
consulta médica e respectivo retorno.

N&o obstante as limitagdes deste trabalho no que diz respei-
to astécnicas de pesquisa utilizadas, procuramosrealizé-lo ob-
servando alguns critérios técnicos com ointuito de melhor qua-
lificar-lhe ascriticas ereivindicactes. Além disso, entendemos
gue, embasadas apenas no senso comum ou na solicitacdo pura
esimplesa Administragdo, tais criticas e reivindicagdes teriam
poucas possibilidades de se constituir em elementos
abalizadores paraaandlise do administrador. Entendemos, ain-
da, queaproblematica aqui tratadavem assumindo proporcdes
detamanhagravidade quejaestava por merecer umaoutrafor-
ma de abordagem: ndo apenas reivindicatoria — aspecto que
fortemente caracteriza a acéo sindical — mas também
propositiva, amplamente representativa e documentada atra-
vés de pesquisa.®

Estamos convictos de que este documento, ora entregue a
Administracdo Municipal, a Superintendénciado HSPM, a Se-
cretaria Municipa de Salde e as unidades de trabalho, cujos
Servidores nos devol veram os questionarios preenchidos, além
de constituir-se num“ diagnosti co preocupante” darelagéo Ser-
vidores Publicos Municipais e HSPM, néo deixa de ser, tam-
bém, um retrato em branco e preto e sem retoque de uma das
principai s demandas a n6s encaminhadas pel os Servidores PU-
blicos Municipais. Dai nosso apelo as citadas autoridades
institucionais para que, respeitados os respectivos niveis de
competéncia, novas e eficazes politicas de atendimento ao Ser-
vidor Pablico Municipal e, no que couber, a0s municipes— por
forgcade Convénio estabel ecido com o Sistema Unico de Satide
(SUS) —, sejam urgentemente criadas, discutidas e
implementadas pelas partesinteressadas.

N&o poderiamos concluir esta apresentacdo sem deixar re-
gistrado 0 nosso agradecimento aos funcionérios do HSPM
que, como amaioria dos Servidores Pablicos Municipais, ape-
sar daexisténciade dificuldades diversas, diariamente se supe-
ram no desempenho de suas atividades.

Finalmente, mercé do respeito e dedicacdo que devotamos
aos Servidores Publicos Municipais, gostariamos de externar
nossa profunda gratiddo aos nossos filiados, as Equipes da
APROFEM eatodos aquel es que col aboraram nesta pesquisa.
Esperamos que os potenciais beneficios advindos desta forma
pioneira de se encaminhar uma reivindicagéo possam efetiva-
mente se concretizar e melhorar aqualidade de vida davaliosa
categoria dos Servidores Publicos Municipais de Sdo Paulo.

Prof. Ismael Nery Palhares Junior
Presidente da APROFEM

4- A cidade de Sao Paulo possuia, em 2000, cerca de 10,5 milhdes de habitantes,
segundo o censo demografico feito pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatis-
tica (IBGE).

5- Empregamos a expressdo “usuério contribuinte” em conformidade com o que
estéd estabelecido nos artigos 11 e 12, Capitulo VII, da Lei Municipal n¢ 13.766,
de 21/01/04.

6- Ao elaborar este trabalho, procuramos obedecer “aos principios gerais e particulares
do método cientifico”. Ver Perseu ABRAMO, “Pesquisa em Giéncias Sociais”. In: Pes-
quisa Social. projeto e planejamento, Sedi HIRANO (Organizador), (S&o Paulo:
T.A.Queiroz, 1979), p. 25.
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Norteada por uma filosofia de trabalho prépria e atenta as
recorrentes observagoes e sugestdes de seusfiliados—etambém
dendofiliados—aAPROFEM redlizou entrefevereiro e setem-
bro de 2005, uma pesquisa de opinido com objetivo de obter
dados e informagdes que lhe permitissem efetuar estudos em
torno darelagédo Servidor Publico Municipal e HSPM, julgada
insatisfatoriapel os Servidores. Emboracientes destarealidade,
optamos por efetuar a presente pesquisa para comprovar este
estado de insatisfacdo dos Servidores Publicos Municipais e
por entendermos ser este um instrumento técnico adequado
para conhecermos melhor esta situacéo e dar-lhe um encami-
nhamento que, efetivamente, possa atender as aspiragcdes dos
Servidores Publicos Municipais.

Dentreasdiferentesrazéesquenoslevaramarealizar o pre-
sentetrabal ho amparado em umapesquisa, duasgostariamosde
destacar por se constituirem em alavancas das demais: a inten-
sificacdo das queixas e reclamacfes feitas por Servidores PU-
blicos Municipaisa APROFEM, quanto ao atendimento que
Ihestem sido dispensado pelo HSPM e a apresentacdo derela-
tério pelo entdo Superintendente do HSPM, em uma das reu-
nidesdo Conselho Gestor, destacando “ ser alto o grau desatis-
facdo do usuario”’, o que, evidentemente, se contrapunha ao
observado pelas Equipes da APROFEM em seu continuo e
diério “trabalho de campo”.”

Nossas constatacoes e observagfesnasrotineirasvisitasaos
diversos postos de trabalho dos Servidores, somadas as recla-
macOesfeitaspor filiados diretamente nasede social daAPRO-
FEM, levaram-nosaeleger como cruciaise extremamenterele-
vantes, antes mesmo darealizagao da presente pesquisa de opi-
niao, os trés pontos ja assinaados: condicdes extremamente
insatisfatorias, na recepcéo e atendimento dispensados aos
Servidores Publicos Municipaisjunto ao Pronto-Socorro; lon-
go tempo de espera por uma simples consulta e respectivo re-
torno e umaverdadeira ‘disputa’ com usudrios néo-contribu-
intes, por atendimento no préprio HSPM. Além da comprova-
¢ao destes trés pontos como problema da pesquisa?, o presente
trabalho serviu também para revelar outros aspectos que bem
mostram asituagdo e o grau deinsatisfacéo do servidor publico
municipal nestasuarelagdo com o HSPM .°

Por razdes didaticas, procuramos imprimir um formato
monografico aapresentacdo dosresultados de nossa pesquisa,
observando uma estrutura que normal mente serve de referén-
ciaaproducdes desta natureza. Naintroducdo, imbricadasem
justificativas, objetivos, hipéteses e metodologia, destacam-se
as partes que fundamentam nosso trabal ho e que sustentam o
desenvolvimento, cuja sintese pode ser assim delineada:

7- Em uma das primeiras reunioes ordinérias do Conselho Gestor do HSPM, em 2004,
20 sermos informados sobre o alto grau de satisfagdo do usudrio do HSPM, inda-
gamos, surpresos, ao entdao Superintendente, se fora feita alguma pesquisa a respei-
to deste assunto e que publico fora consultado, pois ouviamos, com fregiiéncia,
severas criticas ao HSPM, principalmente por parte daqueles que sequer consegui-
am marcar uma consulta ou ser atendidos com dignidade no Pronto-Socorro. Res-
pondeu-nos, o entdo Superintendente, que, “em 2003, ja havia relatdrio, no Setor de
Internacao, folheto para acompanhante, informando e orientando [sobre] direitos e
deveres estabelecidos pela instituicdo, como também foram colocados em outros
locais, como farmdcia, ambulatérios e laboratério, pesquisas para coletar dados e
saber sobre a satisfagdo ...” Cf. Ata de Reunido do Conselho Gestor do HSPM, reali-
zada em 15/12/04.

Reclamavamos, naquele momento, de a pesquisa feita pelo HSPM estar mostran-
do uma realidade que dizia respeito apenas aos usuarios que tinham conseguido

No Capitulo| —HSPM : recaida ap6ssair daUTI?—procu-
raremos mostrar que, apesar de ter passado por momentos difi-
ceis em sua histéria, 0 HSPM deles conseguiu sair, gragas a
mobilizag8o das entidades sindicais dos servidores publicos
municipaisedosfuncionériosdo HSPM. Hoje, no entanto, com
sucessivos déficits'® e com um atendimento cada vez maisam-
plo aos usuarios—contribuintesendo contribuintes—, o primei-
ro asofrer com esses sintomas derecaida € o usuario contribu-
inte do HSPM.

No Capitulo Il — Relatos veridicos ou ficgao? — sao
apresentados “casos” protagonizados por usuarios contri-
buintes do HSPM que, em razé&o das circunstancias em que
ocorreram, merecem destaque e reflexdo. Nao obstante ter-
mos recebido uma expressiva quantidade de relatos, opta-
mos por incluir apenas alguns neste capitul o por serem bas-
tante representativos.

No Capitulo Il —Pesquisa de Opinido: Anéliseeinterpre-
tacdo de dados — nosso objetivo é apresentar o resultado final
dapesqui sade opinido, seguido de alguns comentérios sobre 0s
dados por nés obtidos. Naseqiiéncia, este capitul o traz algumas
sugestBes apresentadas pel os informantes.

No Capitulo IV — Atendimento ao usuério contribuinte do
HSPM: arealidade através dos nimeros — paraconhecimento
ereflexdo dos Servidores, apresentamos alguns dadosrel ativos
a0 atendimento a demanda do HSPM, bem como dados sumé&
riosreferentesareceitae despesado hospital, seguidosdealgu-
mas consi deragoes.

Finalmente, apds aconclusio, seguem Apéndice e Anexos.
Nesse, além de nos apresentarmos enquanto Entidade Sindical,
trazemos informacfes sobre 0 HSPM, as quais consideramos
Uteis atodos os Servidores.

1- Justificativas

A forma com que nos dirigimos aos Servidores Publicos
Municipais em seus postos de trabalho torna-nos ndo apenas
“bons ouvintes” — qualidade fundamental a nortear o trabalho
sindical —, como também nos impulsiona a agdo em defesa dos
interesses dos trabalhadores, principalmente tratando-se de
uma questdo social mente relevante e abrangente como a abor-
dada neste trabal ho.

Quando em contato com Servidores Piblicos Municipais,
filiados ou ndo aAPROFEM, deles ouvimos diversosrelatos
voltados a relag8o Servidor Publico Municipal e HSPM. Os
questionamentos por el es efetuados, levam-nosarelaciona-los

internar-se ou conseguido receber algum tipo de atendimento, o que nao refletia,
portanto, a situacao da grande maioria dos usuarios. Nao obstante haver teste-
munhos de servidores registrando sua satisfagdo com o tratamento recebido quan-
do internados no HSPM, 78% deles consideraram insatisfatdrio o atendimento
recebido, conforme ANEXO 1-C, questao 11.

8- Segundo Perseu ABRAMO, “... o problema é a principal pergunta da pesquisa. Formal-
mente estabelecido esse problema de pesquisa, 0 passo seguinte é encontrar a princi-
pal resposta provavel a pergunta proposta; essa resposta provavel é a hipdtese de
pesquisa”. Op. cit., p. 69.

9- As respostas dadas a questdo 18 revelam-nos a existéncia de uma estressante relagao
entre o Servidor e 0 HSPM. H&, inclusive, relatos de discussao e ofensas trocadas entre
médico e paciente a porta da sala de atendimento!

10- Ver Demonstrativos 2003 e 2004, no Capitulo I11.
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como parte das justificativas que aqui apresentamos. Dentre
€les, destacamos as mais comuns;

* Nao ha como deixar de contribuir ao HSPM?

* Por que recolhem nossa contribuicéo, se ndo hadiferenca
de atendimento no Pronto- Socorro entre usudrio contri-
buinte e usuério nao-contribuinte?

* Por que contribuir a0 HSPM, se consigo uma consulta
médica somente daqui a quatro meses ou mais?...

Por ter dois cargos, contribuo duplamente ao HSPM. Por
acaso terei atencao dobrada, algum tratamento diferen-
ciado, quando necessitar da assisténcia do HSPM? No
convénio médico particular ndo me cobram pelos cargos
que tenho.

Por que ndo posso colocar meu esposo como dependente,
Se, em casa, apenas eu tenho rendimento?

Por que ndo ha um atendimento um pouco melhor nare-
cepcao do HSPM?

Por que ndo ha uma Recepcao destinada especificamente
a0s usuarios contribuintes?

Por que ndo ha um Pronto-Socorro para atendimento ex-
clusivo aos usuarios contribuintes?

Os hospitais circunvizinhos ao HSPM também néo séo
obrigados a atender pelo Sistema Unico de Saide
(SUs)?

« Haalgum tipo de controle do que se gasta com pacientes
do Sistema Unico de Salide-SUS?

Aolado destasindagacdes, feitasem tom decriticae desaba-
fo, algumasatéindo de encontro alegislacéo vigente, ndo pode-
mosdeixar deregistrar amanifestagdo de solidariedade humana
por parte das pessoas que as proferiam.** Mesmo porque, tam-
bém demonstravam estar cientes de que, ao lado de razdes hu-
manitérias, harazbeslegais as quais ninguém pode se furtar ou
obstaculizar quando se trata de manutencao da salide e preser-
vagdo davidahumana*?

Ampliando o leque dasjustificativas, temos também todo o
Capitulo 11, onde os “casos’ ali descritos vém ao encontro do
gue nos propomos nesta parte do trabal ho.

Por estas razées, estamos convictos de que algo precisa ser
feito, ecomurgéncia. E arazéo é simples: quem pagapor agu-
macoisadeve, em contrapartida, receber pel o que estapagando!
Se o servidor publico municipal sofre, compulsoriamente, em
seu holerite, descontos destinados ao HSPM, nada mais justo
que receber atendimento digno no momento em que estiver
precisando.

2 - Objetivos
Baseado nas diversas consideracdes aqui apresentadas e,
principalmente, na problematica referente a relacao Servidor

11- Nas conversas mantidas com muitos dos informantes, a clareza de que ndo se pode
omitir socorro sempre se fez presente através de frases como estas: “Ninguém é mais
do que ninguém, mas contribuir ao HSPM e receber um atendimento assim ...”; "Nin-
guém sabe quem vai primeiro, mas...”; “Nao se pode omitir socorro; pode ser até
alguém de minha familia, algum conhecido que esteja precisando, mas ...”, e outras.

12- Conforme prevé a Lei Municipal n® 13.766, de 21.01.04, Cap.l, Art. 22, Inciso VI, com-
pete ao Hospital do Servidor Publico Municipal: “prestar atendimento de emergéncia a
populagdo em geral, mediante convénio com o Sistema Unico de Satide”.

Publico Municipal e HSPM, elencamos a seguir 0s principais
objetivos deste trabal ho:
« apresentar aAdministracdo Municipal, aSecretariaMuni-
cipal de Salide e a Superintendénciado HSPM indicadores
gue evidenciam ainjusta situagéo a que esta submetido o
Servidor Piblico Municipal —legalmentetipificado usua-
rio contribuinte—nasuarelagdo com o HSPM, se compa-
rada a situac&o do usuério ndo-contribuinte, cujo atendi-
mento, além de crescente, Nao serestringe apenasaos pro-
cedimentos emergenciais de Pronto-Socorro;

considerada a condic&o de usuério contribuinte do Servi-
dor Publico Municipal, solicitar a construgdo de outra
Unidade de Pronto-Socorro para atender exclusivamente
os servidores municipais e seus dependentes (o atual PS
continuariaaoferecer 0 atendimento deemergénciaparaa
populacao, via SUS);

apontar a necessidade de maior agilizacéo e eficacia no
sistema de marcacdo de consultas, inclusive no que diz
respeito areducao de tempo entre arealizagdo daconsulta
propriamente dita e respectivo retorno;

reivindicar efetiva humanizagao no atendimento e trata-
mento dispensados ao Servidor Publico Municipal;

e comprovar ainsatisfagcdo do Servidor Publico Municipal
em suarelacdo com o HSPM.

Também pretendemos com este trabalho acrescentar
mais algumas informagfes ao que ja existe sobre o estado
desta questdo, bem como mostrar a extens&o de alguns pro-
blemas rel acionados ateméaticaaqui abordada, por exemplo:
Por que 0 HSPM se sobrecarrega atendendo el evada quanti-
dade de pacientes do SUS se, no final das contas, priva de
atendimento aqueles que compulsoriamente contribuem
para suamanutengdo?

3- Hipodteses
Tendo em vistao estado da questao e o fato de que os usua
rios contribuintes ndo tém como sefurtar de seus deveres nesta
suarelagdo com o HSPM, temos as seguintes hipoteses aemer-
gir enquanto respostas provaveis ao problema da pesquisa:
1.realizacéo de estudos comparativos sobre atendimentos
de emergéncia prestados a municipes por hospitais da
regiao onde seencontrao HSPM, bem como pelo proprio
HSPM, visando a adocdo de politicas conjugadas de
atendimento ao municipe, de forma a ndo prejudicar o
atendimento ao usudrio contribuinte do HSPM;
2. estabel ecimento de uma politica de atendimento diferen-
ciado no HSPM aos usudrios contribuintes;
3.imediata resolucao da pendéncia juridica entre o HSPM
e0 Sistema Unico de Satide (SUS) visando ao recebimen-
to de débitos ao HSPM, existentes desde 2001;
4. manutencao da natureza e car acter isticas da Autarquia—
HSPM ;4

13- Ver Capitulo IV e o site do HSPM (citado na Bibliografia).

14- Neste sentido, esperamos que seja mantido pelo atual Superintendente o propdsito
entusiasticamente anunciado pela entdo Superintendente do HSPM, Dra. Erika Leticia
Gongalves Rodrigues: “... resgatar o Hospital do Servidor para o Servidor ... ”. Cf.
Ata de Reunido do Conselho Gestor do HSPM, realizada em 28/06/05. Convém desta-
car que, conforme o Inciso VI, do artigo 2, Cap. |, da Lei 13.766, de 21/01/04, 0 HSPM
deve “prestar atendimento de emergéncia & populagdo em geral, mediante convé-
nio com o SUS.” (grifos nossos).
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5.ampliacao do nimer o de Ambulatérios Descentralizados
e do respectivo leque de especialidades médicas, e

6.adocéo de medidas técnico-administrativas para se evi-
tar a interrupcdo do tratamento de pacientes, sgja por
falta de recursos humanos e materiais, sgja por término
da vigéncia de contrato estabelecido com clinicas
conveniadas.

Se consideradas pelaAdministracdo, algumas das hipoteses
aqui relacionadas — por exemplo, a3 e a4 —ndo implicam se-
quer na disponibilizacdo de recursos financeiros. Dependem,
seguramente, de uma decisdo politicado Governo Municipal.

4- Metodologia

Considerando o nimero de Servidores Publicos Munici-
paisfiliadosaAPROFEM ™ e o fato de que dados expressivos
e significativos poderiam ser apresentados a Administracéo
PdblicaMunicipal, procedemos aumapesquisa empiricacom
trabal ho de campo, visando atransformacéo darealidade atu-
almente vivida pelos Servidores Publicos Municipais na sua
relacéo com o HSPM. Foram distribuidos 50 mil questionari-
0s'® a Servidores Ativos, filiados ou ndo a APROFEM,
|otados nos diversos postos de trabalho da Prefeitura do Mu-
nicipio de Sao Paulo, onde nossa Entidade se faz representar
atravésde seusfiliados.'” Além destes, os Servidores | nativos
(aposentados), filiados a APROFEM, também receberam
idéntico questionario para compor o universo da populacéo

15- Destes, a maior parte pertencente aos Quadros da Secretaria Municipal de Educacao.
Ver ANEXO 4.

16- Modelo de Questiondrio: ANEXOS 1-A e 1-B.
17- Ver ANEXOS 2 ¢ 3.

18- Os Servidores Inativos (Aposentados) preencheram e nos remeteram idénticos
questionarios, publicados no Jornal APROFEM, edigio janeiro-fevereiro/2005. Ver
ANEXO 5.

pesquisada.’® Os questiondrios foram entregues por nossas
Equipes, com as devidas orientagdes, nos diversos postos de
trabalho da PM SP, em nimero idéntico ao de funcionérios de
cada posto. Foram distribuidos questionarios em todos os
postos de trabal ho das diferentes Secretarias Municipais onde
aAPROFEM sefaz representar.

N&o obstante havermos esti pulado umadatalimite—20/04/05
—paraadevolucdo dos questionarios devidamente preenchidos,
os mesmos foram recebidos até o final de setembro por trésra-
zOes:. até a data considerada limite, o niUmero de questionarios
devolvidoseramuito baixo emrelacdo ao nimero de questionéa-
riosdistribuidos; apossibilidade de nossas Equipes, diariamen-
teemvisitaaosdiferentes postos detrabal ho, poderem recolher
questionarios preenchidos, aindaem poder do informantee, por
ultimo, o fato de todo o trabalho desta pesquisa, da elaboracéo
do questionério a sua redacéo final, estar a cargo da propria
APROFEM, sem prejuizo dosseustrabal hosderotina. Mesmo
assim, dos 50 mil question&rios distribuidos, apenas 17,49%
foram devolvidos, ou sgja, 8.749 questionarios!

O questionario entregue aosinformantes apresenta 18 ques-
tbes: 17 fechadas e 1 aberta. Procuramos elaborar questdes vi-
sando a obtencao de caracteristicas dos informantes e do pro-
blema da pesquisa. Parafacilitar oscomentérioseinterpretacdo
dos dados obtidos, agrupamos as 18 questfes em 7 grupos que
serdo objeto de consideragdo no Capitulo I11.
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HSPM: RECAIDA APOS SAIR DA UTI?

Ha pouco mais de cinco anos, 0 HSPM viveu, certamente,
0s piores momentos de sua historia. As dificuldades existen-
tes eram tais que, em marco de 2000, com fortes sinais
convulsivos, decorrentes de um complexo quadro deirregula-
ridades, fez-se necessaria a participacdo do Ministério Publi-
co para investigar denuncias relacionadas ao hospital e que
vinham sendo feitasjahaalgunsanos. Por solicitacdo dealgu-
masentidadessindicais, entreelasaAPROFEM *°, o0 Ministé-
rio Publico foi acionado para apurar o estado aparentemente
terminal em que se encontravao HSPM, ajulgar por matérias
de jornais da época. Um deles assim se referia a situagéo:
HSPM: Hospital na UTI.?* Cabe aqui destacar que, na oca-
sido, as entidades sindicais ef etuaram denuincias sobre as pre-
carias condicles de funcionamento do HSPM, através de um
sucinto relatério, porém adensado com diversas notas e repor-
tagensjornalisticas, planilhas de custo e de orcamento, erela-
térios de receita e despesa.

Os sintomas deste quadro ja podiam ser notados ha dez
anos, no minimo, quando dendncias sobre compra
superfaturadade” remédios, em carater de urgéncia, sem neces-
sidade”, foram publicadas em jornais da época. #

E como seisso ndo bastasse, 0 Orgamento/2000, destinado
a0 HSPM, também seviu prejudicado com anefastainterferén-
ciadealguns“nobres’ vereadoresda“basealiada” daquelaépo-
caque, através de emendas, dai retiraram verbas para realizar
projetos proprios em suas bases eleitorais.?

Por sua vez, aprépria Prefeiturafoi citada em reportagens
dejornaisdaépocapor desviar verbasdoHSPM: “... Paracobrir
rombo na administracdo, resultado de dividas com fornecedo-
res do municipio, o Hospital do Servidor Pdblico Municipal
deixou de receber 61,5% do orgamento do ano passado. Foram
repassados para ainstitui¢éo apenas R$15,4 milhdes dos R$40
milhdes aprovados pela CamaraMunicipal” .2

Em suma, o quetemos nessacrisevividapelo HSPM eque
ensejou até abertura de inquérito,®* é o somatdrio de diversos
fatores, dentre os quais destacam-se: falhas técnico-adminis-
trativas no gerenciamento do hospital, nefastas manobras e
ingeréncias de pol iticos em questes de interesse e competén-
ciado HSPM e também descaso do poder publico ao ndo cum-
prir suas obrigacfes paracom a Autarquia HSPM. Os seguin-
testrechos de reportagens, extraidos de algunsjornais da épo-
ca, vém ilustrar a crise por que passou 0 HSPM e, como ja
apontamos anteriormente, se desconsi derarmos asrespectivas
datas em que foram publicadas, tais reportagens continuam
atualissimas:

“[...] Vejo vereadores chegarem ao hospital com o
carro lotado de pacientes. Sio cabos el eitorais que
tém atendimento imediato” , diz ... ha 19 anos fun-
cionéria do hospital”.

[...] Aterceirizacdo precaria que osvarios Superin-
tendentes passaram a adotar para alguns setores
também é questionada pela classe. “ Todos sabem

19- Em 14/04/2000, oito Entidades Sindicais, entre elas a APROFEM, subscreveram um
documento que foi entregue ao Ministério Publico do Estado de Sao Paulo, Grupo de
Atuacdo Especial de Saide Publica e da Satde do Consumidor / Inquérito Civil 5/00 de
13/03/00, conforme Oficio Prot. N¢ 009/00, datado de 14/04/00, onde se apontavam
deploréveis condicdes de funcionamento do HSPM.

20- Luciana MIRANDA. “Inspe¢ao confirma problemas no Servidor. Hospital na UTI”. O
Estado de Sdo Paulo, 15/03/00.

21- Ligia FORMENTI. “Inquérito vai apurar situacdo do Servidor”. O Estado de Sdo
Paulo, 14/03/2000, Caderno A, p.11. Segundo Gérson Almeida, Superintendente
do HSPM, a epoca desta matéria, “... de 1995 a 1999 (g.n), foram feitas vérias
compras de remédios em carater de urgéncia sem necessidade’. [...] ‘Segundo
célculos da Comissdo, dos R$ 300 mil usados para compras de medicamento de

que implementar ou revigorar clinicas no proprio
hospital sai maisem conta do que contratar servicos
deterceiros’.

Leonardo RAPOSO. “ Servidores Municipais denunciam
precariedade de hospital”. Metré News, 16/02/2000, p.3

“... Responsavel pelo atendimento de uma popula-
¢ao estimada em 500 mil pessoas, entre servidorese
seus dependentes, 0 HSPM apresenta uma série de
problemas de atendimento (g.n). Faltam remédios,
alguns equipamentos estdo quebrados e a espera
para consultas pode chegar a cinco meses. No pré-
dio ha infiltracdes e vazamentos ...”

Ligia FORMENTI. “Inquérito vai apurar situagdo do
Servidor”. O Estado de Sio Paulo, 14/03/2000, p. A-11

“Falta de organizacdo, manutencdo e higiene.
Essa é a principal constatacao da inspegao feita
ontem no Hospital do Servidor Pdblico Municipal
(HSPM) por representantes do Conselho Regional
de Enfermagem de Sao Paulo (Coren-SP), Conse-
Iho Regional de Medicina de Sao Paulo (Cremesp)
eCentrode Vigilancia Sanitéria (CVS).[...] Afal-
ta de organizacdo € geral, tanto administrativa
guanto técnica, ...”

Luciana MIRANDA. “Inspeg&o confirma problemas no
Servidor”. O Estado de S&o Paulo, 15/03/2000

“[...] Em 1999 tinhamos repasse de R$31 milhdes.
No ano passado, a verbafoi de R$15,4 milhdes. Com
iss0 0 hospital € mantido basicamente pel os descon-
tos de 3% do salario dos Servidores....”

Renata GUIMARAES e Paula ALFACE. “Prefeitura desvia
verba de hospital”. Diario Popular, 13/02/2000, p. 5

Dos males que entdo acometeram o HSPM — alguns ainda
nao extirpados—, ficaram graves “ sequelas’. Hoje, ovolumee
a diversidade de reclamagdes recebidas, conforme atestam os
questionarios que nos foram devidamente remetidos por milha-
resde servidores, apontam paraum quadro quetende asetornar
mais dramético, se ndo houver aadogao de urgentes providénci-
as por parte da Administracéo Municipal e do préprio HSPM,
no sentido de reverter a preocupante e dificil situacdo a que os
Servidores Piblicos Municipais, na condicao de usuarios con-
tribuintes do HSPM, estdo submetidos.?®

As condi¢oes de atendimento junto ao Pronto-Socorro, ha
muito tempo, mostram-se desoladoras! Relatos comprovados
denunciam esperapor atendimento, superior aquatro horas! O
numero de atendimento e internagdes de pacientes pelo Siste-
ma Unico de Salide (SUS) aumentando cada vez mais, sem o
devido repasse de verbasao HSPM pelaUni&o, desde o ano de
2001. Tratamentos médicos e odontol 6gicos sendo interrom-

urgéncia, apenas R$ 930 eram necessarios [...] Havia estoques de medicamentos
para até 150 meses ...".

Ver mais a respeito: Jodo Batista NATALI e David FRIEDLANDER. “Hospital municipal
fez compras superfaturadas”. Folha de Sao Paulo, 23/03/2000, Caderno Sadde.

22- “EMENDAS reduzem orgamento.” Didrio Popular, 13/02/2000, p.5.

23 - Renata GUIMARAES e Paula ALFACE. “Prefeitura desvia verba de hospital.” Didrio
Popular, 13/02/2000, p.5.

24 - Ligia FORMENTI. “Inquérito vai apurar situacao do Servidor”. 0 Estado de Sao Paulo,
14/03/2000, p.A-11.

25- Obviamente, a parcela de usudrios ndo-contribuintes atendida no HSPM também
sofre com a situagdo descrita neste trabalho.
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pidos por cessag&o de convénios, encerramento de programas
efaltademateriais.®

Paul atinamenteinstalado, o quadro com que se deparam os
Servidores Publicos Municipais em busca de atendimento
junto ao HSPM se nos apresenta deveras preocupante. Ostrés
pontos citados, neste trabalho, como problema da pesquisa,
atingiram tal magnitude e preméncia que potencializam o
surgimento de outras situacfes que, certamente, ampliaréo o
lequededificuldades com asquaislida, hoje, o HSPM. Temos
recebido com freqliéncia reclamagdes de Servidores, alguns
em situacdo dramatica, que se véem impossibilitados de con-
tinuar o proprio tratamento porque o convénio que o HSPM
tinha com determinada clinica, por exemplo, perdeu avigén-
cia. Com arequisicdo de exames em maos enderecada auma
clinica conveniada, que todavia ndo podera realiza-los por
haver cessado avigénciado contrato com o HSPM, o servidor
ficarealmente sem saber o quefazer. Conformeagravidade do
seu problema, ndo sabe se aguarda estabel ecimento de novos
convénios, se pagaarealizagdo de examespor contapropria...
Enfim, em alguns instala-se o panico; em outros, o desanimo
€, em tantos outros, aindignacdo!?”

Os “casos’ apresentados no Capitulo 11, a evolugéo no
atendimento a demanda dos pacientes do SUS — que pode ser

notada no Capitulo IV —, o descaso do Governo Federal em
n&o repassar verbas ao HSPM, a propria Prefeitura também
deixando de fazer repasse de verbas ao HSPM, os déficits
financeiros do HSPM que vém se acumulando, o atendimen-
to julgado insatisfatorio pela maioria dos usuérios contribu-
intes e outros problemas, que podem ser inferidos a partir
das sugestdes dadas pel os informantes no Capitulo |11, bem
ilustram o que queremos dizer, aqui, com o titulo “HSPM:
recaida apos sair da UTI?". Cumpre também assinalar que,
ndo bastassem os prejuizos decorrentes do nao pagamento
pelo SUSao HSPM, ao exceder no atendimento aos usuérios
nao-contribuintes, de algumaforma, o usuario contribuinte
esta deixando de ser atendido. E caso nao sejam levados em
conta o clamor dos Servidores Publicos Municipais, no sen-
tido de terem um atendimento digno junto ao HSPM, caso
ndo sejam viabilizados os encaminhamentos das entidades
sindicais, como este apresentado pelaAPROFEM, g, princi-
pal mente, se ndo ficarmos atentos ao Orcamento do HSPM
que, anualmente, passa pela Camarade Vereadores, inevita-
vel seraa“recaida’.

26- Ver Capitulo II, “caso 4”.
27- Ver “casos”, no Capitulo II.

Capitulo Il

RELATOS VERIDICOS OU FICCAO?

Alguns casos apresentados neste capitulo, retratando avia
crucisque muitos Servidores percorrem para conseguir atendi-
mento junto ao HSPM, constituem apenas umaamostrado que
foi respondido pelos informantes, na questdo 18 do questiona-
rio “Pesquisade Opinido”. Dosrelatos aqui publicados, apenas
umfoi feito oralmenteadoisdiretoresdaAPROFEM pelapré-
priafunciondria, em seu local de trabalho.

Ao visitarmos os postos de trabalho, € comum ouvirmos
relatos de um ou outro servidor, até em tom de desabafo, infor-
mando-nos dos percal ¢os por que passam paramanter apropria
salide e a de seus dependentes. Devido a gravidade que alguns
relatos encerram e para que se tenha uma idéia do estado da
questdo edaindignacao de muitos servidores, apresentaremosa
seguir, de forma bem sucinta, oito casos, que entendemos
emblematicos. Ressaltamosaindaque, paraosfinsaque se pro-
p0e este trabal ho, osrel atos aqui apresentados tém, respectiva-
mente, autorizagao expressa de familiares ou dos proprios ser-
vidores envolvidos.

CASO1

Pronto-Socorro do HSPM — Circo dos Horrores 2

No dia 13 de fevereiro passado (sexta-feira, 13!) o Presi-
denteda APROFEM sofreu umacidentedetréansito efoi enca-
minhado para 0 “PSVergueiro” (o Pronto-Socorro do Hospi-
tal do Servidor Publico Municipal), para observacéo. Feliz-
mente, do acidente, nenhum problema: a ndo ser o susto.

Entretanto, ao chegar ao PS por volta das 20h, foi levado
para um salao repl eto de macas onde misturavam-se atropela-
dos, baleados, drogados, embriagados, enfartados..., enaten-
dimento através do SUS (Sistema Unico de Saude). Os Profis-
sionais da Saude circulavam dentre as macas, coma naturali-
dade e a frieza dos que lidam cotidianamente com situages de
desgraca e morte (€ para o PS Vergueiro que as autoridades
encaminham os casos ocorridos na Regido Central, Glicério

etc.). Atéqueumdeles, vendo o Presidenteda APROFEM depé
e integro, perguntou a razéo de sua presenca ali e, diante da
resposta, determinou que ele dali se retirasse, por ser o local
reservado para 0s casos graves.

Orientado a preencher uma Ficha num guiché, frente ao
qual havia uma fila estatica com dezenas de pessoas, lembrou
de identificar-se como servidor municipal. Resposta fria rece-
bida: “ funcionario ou ndo, étudo namesmafila’. Dessaforma,
0 Presidente ndo se sujeitou a preencher atal ficha, permane-
ceu ignorado e ndo examinado e, o melhor, conseguiu sair dali
sem qualquer contaminacdo adicional.

Conclusdo: Eleconstatou (na pel€) que o nosso Hospital con-
tinua decepcionando no atendimento que deveria proporcionar
aqueles que o sustentam compul soriamente (nos, servidores!).

Oficio:

Sra. Prefeita, reiteramos: tenha a grandeza de determinar a reversao dessa ominosa

situagdo, determinando:

1. que se torne facultativa a contribuicao para o HSPM, por parte dos servidores ativos;

2. que se construa outra Unidade de Pronto-Socorro (hé espaco para isso), com ins-
talagdes decentes e Profissionais competentes e preparados para atender exclusiva-
mente os servidores municipais e seus dependentes (o atual PS continuaria a ofere-
cer o atendimento de emergéncia para a populagao, via SUS);

3. que o Hospital seja provido de equipamentos, medicamentos, pessoal suficiente e o
que mais for necessario para que 0 usudrio nao fiqgue meses ou anos a espera de
uma consulta, exame ou cirurgia;

4. que 0 marido ou companheiro da servidora seja considerado seu dependente.

S assim restara resgatada nossa dignidade e preservado o respeito que merecemos.
Prof. Ismael Nery Palhares Junior
Presidente da APROFEM
Copiado relato feito pelo Presidente da APROFEM, Prof.
Ismael Nery Palhares Junior, e encaminhado através de Oficio,
naquela ocasido, a PrefeitaMarta Suplicy.

28- Ismael Nery PALHARES JUNIOR. “Pronto-Socorro do HSPM — Circo dos Horrores”.
Jornal APROFEM. Ano XXII, ne 116, margo/abril de 2004, p.7.
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CASO 2

“... Hapouco maisdetrésanos, numauto-exame preventivo
ao cancer de mama, detectel um nddulo em um dos seios. Pro-
curei 0 HSPM e, quando consegui ser atendida, me disseram
que o nodulo ‘ precisava amadurecer’. Da primeira vez, quem
disseisso foi uma médica; depois, na consulta seguinte, foi um
meédico ... Cheguel a fazer diversos exames por minha conta,
inclusive o de mamogr afia; tenho até as notasfiscaiscomigo ...
Depois, com o0 exame de mamografia em maos, consegui que
fosse marcada uma cirurgia no HSPM. Porém, no dia da ope-
racéo, no proprio hospital, os médicosresolveramnéo me ope-
rar; disseram-me, apenas, que ‘ndo era nada'!... Por fim, de
tanto as colegas aqui da escola me pedirem para procurar ou-
tro local para tratamento, dirigi-me ao Hospital Pérola
Byington, onde fui operada. De pronto, vi a perplexidade da-
queles que me atendiam, bem como seu desconforto, ao me per-
guntarempor que‘eu’ deixaraa situacgdo chegar aquele ponto!

Eispartedorelatofeito por MariaAparecida Simanovicius,
Agente Escolar. Ouviram-na, em outubro/2004, em seulocal de
trabal ho, doisrepresentantesdaAPROFEM emaisduas pesso-
as da Unidade Escolar. Maria Aparecida Simanovicius, entéo
sob tratamento quimioterapico no HSPM, viriaafalecer naul-
timasemanade dezembro seguinte, sem solicitar apropriaapo-
sentadoria. Em sua simplicidade e grandeza de espirito, disse-
nos que ndo tinha aintencéo de abrir processo algum contra os
médicos que a haviam atendido daquela maneira no HSPM;
gueria apenas conversar conosco e obter orientacfes sobre a
possibilidade de aposentar-se por invalidez. Além disso, queria
saber se, uma vez aposentada, poderia estar comparecendo a
escolaparaajudar em algumacoisa, jaque anteviaser um enfa-
do insuportavel parar repentinamente de trabal har.

CASO 3

“ ... As 15 horas [a médica] apareceu para conversar
conosco, visivelmente nervosa, pedindo desculpas porque o
laudo ainda ndo tinha ficado pronto e estava sendo examinado
pelo Hospital das Clinicas e outros érgaos competentes. Na
ocasido, esclareceu que a hipdtese de doencas eram varias,
sendo possivel também AIDS, o que chocou muito Dona
Adelaide Lucio, por ser pessoa idonea e ndo pertencer a grupo
derisco...”

Trata-se, este trecho, da transcricéo parcial de um e-mail
enviado a APROFEM por Maria Zeli Boattini Coelho, em
14/12/2004, relatando a dificil situacdo vivida por €ela e por
DonaAdelaide L ucio, aquem resolvera acompanhar paraob-
tengdo de atendimento médico junto ao HSPM. A ‘aventura
por que passaram, apartir do més de agosto de 2004, subscrita
e protocoladajunto aOuvidoriado hospital, teveinicio com o
extravio de material coletado para bidpsia, pois no corpo de
Dona Adelaide surgiram alguns carogos. Em seguida, apos
uma segunda coleta de material, o resultado dos exames
laboratoriais € que se extraviou. Dentre as varias situacoes de
desconforto por que passaram, nada condizentes com a preco-
nizada humanizacao dos servicos do hospital, causou-lhesin-
dignacdo a espada colocada pela médica sobre a cabeca de
Dona Adelaide: a possibilidade da existéncia de varias doen-
¢as, inclusive a AIDS! Um detalhado relatorio feito por elas
nospermiteinferir que— premidas pelaincertezae expectativa
face aumaterceira coleta de material e ao resultado de novos
exames laboratoriais — ambas viveram uma dolorosa via
crucis, que s6 ndo foi mais dolorosa para Dona Adelaide, em
razdo dafraternagjudarecebidade MariaZeli. Hoje, transcor-
rido mais de um ano de verdadeira luta para manter a propria

salide, em que pese o fato de os médicos responsaveis pelo
tratamento de Dona Adelaide L Gicio ainda ndo terem chegado
a uma conclusdo definitiva sobre que mal a acomete, ela nos
assegura estar sendo bem atendida. Mesmo tendo que se sub-
meter aumanova col eta de material parauma quartabiopsia,
0s carocos surgidos em seu corpo tém sido retirados; jareali-
zou duas tomografias em caréter de urgénciae diz haver rapi-
dez no tratamento. Sente-se melhor porque foi tratada como
ser humano; porque esta sendo informada, com respeito, sobre
0 que esta acontecendo em seu organi smo.

CASO 4

“[...], estou comobstrucdo renal ecal cul ose, detectado des-
de 18/05/05, atravésde ultrassonografiarenal eviasurinarias.
O Dr. ..., (urologista), solicitou uma Cintilografia renal com
DMSA, no dia 06/09/05. O HSPM (Hospital do Servidor Publi-
co Municipal) estd se recusando a marcar 0 exame, por ser
realizado fora do hospital. Estou correndo risco de perder o
rimesguerdo por falta de exame. Esse exame mostra a porcen-
tagem de funcionamento do rim, para realizar a cirurgia de
retirada de célculos.”

Este relato, transcricdo de fax enviado a APROFEM, em
19/10/05, dispensa comentério. E mais que um relato: trata-se
de um apelo dramatico feito por uma Servidoral

Ap6s contatos junto a Ouvidoriado HSPM %, em 31/10/05,
fomos informados de que o contrato com clinica especializada
jadhaviasido firmado e que, brevemente, seriamantido contato
comapaciente. Defato, em 11/11/05, aservidoranostelefonou
dizendo que, em 10/11/05, realizara 0s exames requisitados
pelo médico e que |he restava, agora, aguardar pelo resultado
dos mesmos.

CASO 5

“Nao uso o Hospital porque tenho medo [...]. Quando pre-
cisei, em 1989, fiquel esperando por trés horas porque precisei
aguardar bandidos, trombadinhas etc. serem atendidos. Eles
ali chegavam com tiro, facada e passavam na minha frente,
pois era considerado EMERGENCIA. E eu, funcionaria que
compul soriamente pago o HSPM, ndo pude ser atendida!

Eis outro relato que também dispensa comentario. Alias,
este éum tipo derel ato que freglientemente ouvimos em nossas
visitas aos postos de trabal ho.

CASO 6

“Eul...], declaro que, nodia 10/02/05, dirigi-meao Pronto-
Socorrodo HSPM, comcrisedediabetese comfortesdoresnos
rins. Apos ser medicada, fiquei em observacéo numa sala, das
10 horas do dia 10/02/05 as 12 horas, mais ou menos, do dia
11/02/05, sentada em uma cadeira comum, tomando sor 0!
Esta desconfortavel situacao so néo ficou pior porque, de ma-
drugada, uma enfermeira providenciou-me dois lencéis. um,
dobrado, para que eu recostase a cabeca junto a cadeira e ou-
tro para que eu me cobrisse.”

CASO 7

“Eul...], responsavel pelomenor ....... , declaro que o mesmo
estd em tratamento na Ortodontia desde os 4 anos de idade
(preventiva com aparelho mével). Fez cirurgia com buco e
fono, tendo recebido os acompanhamentos necessarios. Em
2002, ocorreu atroca da chefiaimediata, ocasido emquerece-

29- Vale registrar que, a partir de setembro/2005, o HSPM passou a contar com nova
Ouvidora.
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bemos comunicacao ver bal da extingdo do tratamento sem
alta médica. Como neste periodo de tratamento estava com
aparelho fixo, foi preciso, para que sua manutencao tivesse
continuidade, a adocdo de medidas legais via Conselho Tute-
lar.[...} Contudo, ... n&o houve cumprimento do acordo, poiso
material de uso no tratamento n&o foi comprado, para provo-
car, assim, a minha desisténcia compulséria. Como responsa-
vel pela satide do meu filho, tomei a decisao de contribuir com
0 que fosse necessario para néo prejudicar o excel ente desen-
volvimento até entdo atingido ... Documentos foram encami-
nhados a Superintendéncia para apuracao dos fatos. [...] tém
sido adotatas medidas restritivas, nas remar cagdes de consul-
ta, para que os usuarios desistam do tratamento e nao provi-
denciem o material necessario ao tratamento. Stuacgdo esta
que provocou desconforto financeiro ...”.

CASO 8

“No dia 01/10/05, amanheci comdor de cabega. Dirigi-me
a uma farmacia, onde, apds um breve relato a farmacéutica
sobre o0 que sentia, foi-me receitado “ Cefalium’, [...] A dor
insistia em permanecer, ainda que menos intensa apods a
ingest&o do remédio, mas logo retornando e forte. No dia se-
guinte—estava emAraras, na casa do meuirméo—, decidi ir ao
Pronto-Socorro local, pois a dor ndo passava. [ ...] a doutora,
apbdsouvir o que sentia, medi cou-me e prescreveu-me que, caso
0s sintomas nao desapar ecessem, deveria procurar ummédico
Neurologista (segue anexo o encaminhamento). Obtive breve
melhora. Retornando a Sdo Paulo, a dor intensificou-se, resol-
Vi passar no Pronto-Socorro do HSPM. Fui atendida pelo Dr.
...que, [ ...} também diagnosticou enxaqueca, medicou-me, |...]
prescreveu-me “ Ormigrein” (receita anexa), dando-me alta.
No dia posterior, logo pela manhd, senti muita sensibilidade a
claridade, passei ater vomitos. [...] Semcondi¢cBesdeir traba-
Ihar, & noite, decidi retornar ao HSPM. O atendimento foi rea-
lizado por um péssimo médico, que ndo me examinou, mal
olhava em meu rosto, apenas medicou-me. Acho que seu nome
era ..., mas ndo tenho certeza. O que n&o falta é condicdes de
vocés saberem certamente quem é esse médico, [ ...] E sincera-
mente o que espero. Ao final damedicacéo, aindacomdor, pedi
para minha mée que avisasse a enfermeira que a dor ainda
permanecia, tendo a minha mée como resposta que nada pode-
ria ser feito, poisjé havia recebido alta. [...] 0 médico ndo se
encontrava mais. Entéo, fui atendidapelaDra. ..., quesolicitou
uma tomografia e passou mais medicamento. Pela manha, o
Dr. ... verificou a tomografia realizada dizendo que o exame
nada havia apresentado. Recebi alta. Ainda sem condic¢des de
trabalhar, pedi paraqueo Dr. ... medesselicenca. Respondeu-
me ele que ndo dava licenga para ninguém. Pedi, entdo, que
fosse somente por aquele dia, afinal havia passado a noite an-
terior no hospital. Ent&o ele me disse que deveria conversar
com o DSS. No DSS fui informada pela funcionéria que, de
jeito nenhum, conseguiriatirar licenca semo relatorio do mé-
dico. Voltei ao Pronto-Socorro e relatel o que me foi dito no
DSSparaoDr. ... (0 que lera a tomografia), o qual escreveu
que eu havia entrado no Hospital com enxaqueca e queja esta-
va bem. Insisti emque, ao menos, fosse colocado o meu horério
de entrada e saida do hospital, sendo preenchido por ele como
horario de entrada 21h30 min do dia 03/10 e 9h30 min do dia
04/10, como horario de saida. Sentia-me um pouco melhor. Na
tarde do mesmo dia, a dor de cabega voltou, juntamente comos
vOmitos. Sentia-me cada vez pior. Retornei ao HSPM, mal con-
seguiaandar, entrei decadeiraderodas. Fui atendidapeloDr.
..., que me examinou e diagnosti cou também enxaqueca, medi-
cando-me. Na manha seguinte, quando o médico veio me exa-

minar, pedi-lhe que me encaminhasse para um Neurologista,
pois eu havia conseguido marcar consulta apenas para o dia
02/12/05 eque ndo aglientaria atéla. Entéo, respondeu-meque
nao havia a necessidade de um Neurologista, que a minha do-
enca era psicossomatica e que me encaminharia para um Psi-
quiatra. Além disso, falou-me que ndo poderia atestar além
daqueledia eque, seeu necessitasse demais, deveriafalar com
o Psiquiatra. Ja com o Psiquiatra, relatei tudo o que estava
acontecendo. Ele ndo me disse nada; apenasmereceitou“ Neo
Amitriptilin” emeencaminhou para o DSS, anotando o CID no
versodareceita. No DSS maisuma vez, relatei todo o ocorrido.
O médico que me atendeu ficou pensando alto quantosdiasele
me daria; decidindo, finalmente, por 06 (seis) dias. Informei-o
deque, caso a dor nédo passasse durante essesdias, eu procura-
ria um Neurologista, ao que me respondeu que era o melhor
queeupoderiafazer.[...] Nodia06/10/05, amanheci mal nova-
mente. Minhafilha, acompanhando todo o transtor no que esta-
va passando nesse hospital, levou-me ao Hospital dasClinicas.
Chegando |4, logo fui encaminhada para umNeurologista, que
me examinou, verificou atomografiafeitano HSPM esolicitou
que fizesse uma nova tomografia com contraste. Vendo que o
resultado ndo acusava nada novamente, solicitou-me que eu
retirasse licor da espinha. Aposaretirada do licor, diagnosti-
cou-se Meningite Viral, quando fui corretamente medicada!
Gragcas ao Hospital das Clinicas, estou fazendo este relatério,
j& que ndo posso dizer 0 mesmo dos profissionais do HSPM,
onde passei trés vezes pelo Pronto-Socorro, fui atendida por
cinco médicos e nenhumteve a iniciativa de, ao menos, me en-
caminhar para um Neurologista. Até eu, que sou leiga, pedi
para que me encaminhassem! Diante deste relato, eu me sinto
no direito de exigir aisencao da contribuicdo mensal no valor
de R$100,00 (cemreais), pois ndo pretendo mais utilizar esse
hospital. Como providéncia, eu adquiri um convénio médico
gue possui quase 0 mesmo valor da contribuicio mensal. Estive
na Ouvidoria no dia 10.11.05, [...] Mas, a verdade é que, sea
contribuicdo é obrigatoria por estar na Lei, obrigatorio deve-
ria ser também um atendi mento digno, comrespeito, com com-
peténcia a todo Servidor, muito ao contrario do que aconteceu
comigo. [...] Por isso eu penso que, se 0 HSPM ndo cumpriu
com o seu dever, também nédo sou obrigada a cumprir com o
meu. Segue, anexado a esterelatério, copia detoda adocumen-
tacdo que possuo sobre o ocorrido. [...] Estou no aguardo de
umaresposta” ¥

Por estes relatos, o 6bvio fica evidente e ndo é demais
assinalarmos: quem procura um hospital, nele ja chega
descompensado e pedindo ajudal Embora todos nés saiba-
mos das limitagdes e da condicdo humana, sabemos, tam-
bém, que o tratamento do paciente ja comega no momento
emque ele chega ao hospital, no momento emque érecebido
no hospital. Por isso, um respeitoso atendimento na Recep-
¢ao, com informacdes precisas, permeada pelo espirito de
solidariedade paracom o paciente e eventual acompanhante,
jase constitui em significativo alivio paraquem se encontra
nestasituacdo de dependéncia. O pacientejase senteem tra-
tamento quando isto ocorre.®

30- Este relato chegou as nossas maos no final de novembro de 2005; ndo acompanhan-
do, portanto, o questiondrio da pesquisa de opinido. Contudo, pela sua importancia e
pelos detalhes nele descritos, alguns dos quais se repetem em outros relatos menos
complexos que este, é que resolvemos inclui-lo neste trabalho.

31- Este tipo de colocacao fizemos em reunido do Conselho Gestor, em 15.12.04, quando
relatamos o0s Casos 2 e 3. Neste sentido, esperamos que o Programa “Gente Satide”,
recentemente implantado no HSPM, realmente consiga atingir as metas e objetivos a
que se propds. Ver APENDICE.
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PESQUISA DE OPINIAO: ANALISE E INTERPRETACAO DE DADOS

Embora a diferenca entre o nUmero de questionarios en-
tregues aos servidores e 0 nimero de questionarios preenchi-
dosedevolvidos sejamuito grande, principal mente se consi-
derarmos o volume de reclamacGes feitas pelos servidores
clamando por melhor atendimento junto ao HSPM, tal dife-
renca ndo comprometeu a realizac&o de nosso trabalho. Se,
por um lado, tal fato nos revela um paradoxo, por outro, po-
demos considerar que o nimero de questionarios preenchi-
dos e devolvidos é bastante significativo. A titulo de compa-
racdo, vale lembrar que — em pesquisas de opinido publica
recentemente feitas por renomadas institui ¢des do ramo, vi-
sando a medir indices de popularidade de politicos —, o nU-
mero de informantes consultados, em ambito nacional, apre-
sentou-se bem aquém do nimero de informantes registrado
em nossa pesqui sa, realizada junto auma categoriade traba-
Ihadores, em &mbito municipal.

Neste capitulo, procuraremos comentar cada questao ou
grupo de questdes conforme o grau de similitude entre elas
existente.® Dos 8.749 questionarios devolvidos, 8.510 com-
p6em abase de cél culo, umavez que 239 questionariosforam
considerados ndo-validos. Para efeito de calculo dos
percentuais aqui apresentados, servimo-nos dos val ores abso-
lutos dos nimeros. Para melhor visualizag8o dos percentuais
aqui apontados, convém lembrar que, atualmente, somos 193
mil servidores municipais, dos quais 127 mil sdo Servidores
Ativos, 46 mil, Servidores Inativos (aposentados) e 20 mil,
Pensionistas.

Parafacilitar ainterpretacdo dos dados obtidos, agrupamos
as 18 questdes em 7 grupos, em funcdo de suas especificidades
e objetivos, a saber:

e questdesla4:
determinagéo do “ potencial contributivo” do usudrio con-
tribuinte do HSPM;

e questdes5a’:
determinagdo do potencial de utilizagdo do HSPM pelos
usudrios contribuintes;

e questdes8e9:
determinagdo do percentual de usuérios contribuintesque
mantém vinculos com planos particulares de assisténcia
médica e odontol bgica;

e questfes10a 13:
apuragdo do grau de satisfagdo do usuério contribuinte e
daavaliacdo que faz dos servicos prestados pelo HSPM;

e questdes 14 a 16:
mensuracdo do conhecimento que o Servidor Publico
Municipal tem dosmecanismosasuadisposi¢ao nadefesa
de seus interesses junto ao HSPM;

e questdo 17:
verificacdo devinculosdoinformante com asentidadessin-
dicaisrepresentativas dos Servidores PiblicosMunicipais;

e questdo 18:
captacao de informagoes e sugestdes rel evantes, conside-
rado o proposito deste trabal ho.

Iniciamosainterpretacao dos dados col etados, com um bre-
ve comentdrio arespeito da“ Identificacéo do Informante”.

32- Ver ANEXO 1-B.
33- Ver ANEXOS 3-A ¢ 3-B.

34- Vale destacar que, conforme a Lei n213766, de 21/01/2004, sao considerados contri-
buintes obrigatdrios do HSPM: Servidores regidos pelas Leis ne 8989/79 e n® 9160/

Identificacao do informante:

NOMIE: ot
RF: e
Unidade de lotagdo: .
Subprefeitura: ...... .
Cargo/FUNGED: ... s

Ao elaborarmos o questionario constante deste trabal ho,
ficamos em divida se o informante deveria ou ndo ser identi-
ficado. Nao obstante a identificacdo do informante poder se
constituir num fator inibidor no que diz respeito a devolugéo
do questionario preenchido, optamos por suaidentificagéo vi-
sando, principalmente, a fidedignidade dos dados fornecidos
e eventual contato posterior, se necessario.

Objetivamos também com este item, quantificar e agrupar
asinformagdes por regi&o de procedéncia.®** Convém assinaar
que, durante o trabal ho de tratamento dos dados, por constatar-
mos que muitos informantes ainda ndo estavam familiarizados
com a nova divisdo das Coordenadorias Regionais de Educa-
¢a0, optamos por agrupar os questionarios segundo a divisdo
anterior da Cidade, em 31 Sub-Prefeituras, com as respectivas
Coordenadorias Regionais de Educacéo.

Questdes 1 a 4:

1- DETEM APENAS UM CARGO? SIM-72% NAO - 28%
2- DETEM UM CARGO E ACUMULA ~

COM O DE APOSENTADO? SIM-12% NAO - 88%
3- SE APOSENTADO, AINDA CONTRIBUI -

PARA O HSPM NESTA CONDIGAQ? SIM-8%  NAO-92%
4- ACUMULA 2 (DOIS) CARGOS ATIVOS _

NA PMSP? SIM-28% NAO-72%

Nossaintencao ao agrupar estas questdes neste bloco foi ob-
ter dados que nos permiti ssem determinar o perfil dos Servidores
Publicos Municipais—ativos einativos (aposentados) —rel ativa
menteao seu“potencial contributivo” ao HSPM eressaltar asitu-
acdo daqueles que contribuem duplamente ao HSPM com 3%
sobrea retribuicao-base mensal, em razéo de acimul o de cargo.
Nesta situacdo temos um percentual bastante significativo: 40%
dosinformantes (Questéo 2: 12% e questdo 4: 28%).*

Questdes 5 a 7:
5- POSSUI DEPENDENTE(S) ?

6- HAQUANTOS ANOS CONTRIBUI
PARAOHSPM 2...cooeiiiciicceee 14 anos (em média)

SIM-68% NAO-32%

6.1.1- PARA USO PROPRIO APENAS? SIM-68% NAO-32%

6.1.2-PARA USO DE DEPENDENTE(S) ~
APENAS ? SIM-23% NAO0-77%

6.1.3-PARA USO PROPRIO E DOS ~
DEPENDENTE(S) ? SIM-74% NAO-26%

7- APOS SEU INGRESSO NA PMSP, COM QUE
FREQUENCIA TEM UTILIZADO O HSPM ?

7.1-NUNCA UTILIZOU -12%
7.2- RARAMENTE UTILIZA - 8%
7.3- AS VEZES UTILIZA -18%
7.4- UTILIZA REGULARMENTE - 62%

Asquestdes 5, 6 e 7, assim como as anteriores, também es-
t&o presas arelacdo custo-beneficio. A questdo 5 apresentaum
elevado percentual de usuérios contribuintes (68%), cujos de-
pendentes, em tese, também estariam sendo atendidos pelo

80; os Servidores das Autarquias, Camara Municipal e Tribunal de Contas do Munici-
pio, exceto os regidos pela Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT); os inativos e as
vilivas dos Servidores e 0s pensionistas. A qualquer tempo, no entanto, fica facultado
aos inativos, as vilivas dos Servidores e aos pensionistas, o cancelamento de suas
inscricdes como contribuintes, mediante requerimento.
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HSPM. Por outro lado, também é expressivo o percentual de
usudrios contribuintes que nao tém dependentes (32%), o que
significaumacompensacao, entre estas duas categorias, naen-
trada de contribuicdes ao HSPM.

Com asquestdes 6 e 7, pretendemos mostrar que existeuma
parcela de Servidores que passa um longo tempo efetuando
contribui¢do ao HSPM sem nunca utiliza-10.* O tempo médio
de contribuicdo ao HSPM pel os usuarios contribuintes—de re-
cém admitidos a aposentados — apurado nesta questdo em 14
anos, foi obtido através da média aritmética simples do tempo
citado pelos informantes.

Questdes 8 e 9:

8- PAGA ALGUM CONVENIO? SIM-20% NAO-80%
8.1- DE ASSISTENCIA MEDICA - 80%
8.2- DE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA —10%
8.3- AMBOS -10%

9-0 CONVENIO PAGO E : .
9.1- PARA USO PROPRIO? SIM-15% NAQ-85%
9.2- PARA USO DOS DEPENDENTE(S) ? SIM-85% NAO-15%

Dos percentuais citados nas questfes 8 € 9, podemosinferir
gue ha um expressivo nimero de Servidores Piblicos Munici-
paisque, por ndo conseguir atendimento no préprio HSPM, seja
no momento em que precisam, seja hum prazo tido por eles
como razoavel, optam por aderir a convénios médico-
odontol dgicos particul ares.

Questdes 10 a 13:

10- NA SUA OPINIAQ, A CONTRIBUIGAO PARA O HSPM DEVE SER :
COMPULSORIA-15%  FACULTATIVA - 85%

11- JAESTEVE INTERNADO NO HSPM? SIM-58% NAO-42%
CASO SUA RESPOSTA SEJA AFIRMATIVA, VOCE
CONSIDERA QUE O ATENDIMENTO FOI:
SATISFATORIO? 22%  INSATISFATORIO? 78%

12- QUANDO PROCUROU 0 HSPM (EXCETO NO CASO DE
INTERNAGAO), O ATENDIMENTO QUE LHE FOI
DISPENSADO VOCE CONSIDERA TER SIDO

SATISFATORIO? 30%  INSATISFATORIO? 70%

13- JA TEVE ALGUM TRATAMENTO, PROPRIO OU DE DEPENDENTE(S) ,
QUE TENHA SIDO INTERROMPIDO POR DECISAQ UNILATERAL DO
HSPM, COM JUSTIFICATIVAS QUE NAO LHE CONVENCERAM ?
SIM-25% NAQ-75%
AsquestBes deste bloco sdo de capital importancianestapes-
quisa e objetivam apontar o grau de satisfagdo dos usuarios con-
tribuintesdo HSPM, registrando ndo sd amanifestacdo daqueles
quejaforam atendidos pelo HSPM, como também dagueles que
ndo conseguem ai ser atendidos. Além disso, pretendemos tam-
bém avaliar arelacdo entre Servidor PUblico Municipal eHSPM.
O apurado na questéo 10 é bastante significativo e serve
como alerta a Administragcdo Municipal e a Superintendéncia
do HSPM: 85% dos entrevistados, em decorréncia do atendi-
mento hoje dispensado ao Servidor Pablico Municipal, usuario
contribuinte do HSPM, entendem que a contribuicéo deveria
ser facultativa.®

Quanto a questdo 11, surpreendeu-nos o fato de que 78%
daguel es que conseguiram internar-se no HSPM tenham julga-
doinsatisfatorio o tratamento recebido, principa mente se con-
siderarmos a afirmacéo feita pelo entdo Superintendente do

HSPM de ser “alto o grau de satisfacéo do usuario” ¥
As questBes deste bloco, principalmente a questdo 12, tam-
bém merecem atencédo especia por parte da Administragdo Mu-
nicipal e da Superintendéncia do HSPM. Temos aqui um
percentual muito alto (70%) indicando ainsatisfagdo do usuario
com relacao ao atendimento dispensado pelo HSPM. Ascriticas

s80 muitas, principa mente com relacdo ao precarissmo atendi-
mento no Pronto-Socorro, junto com os usuari os nao-contribuin-
tes e a0 demorado processo de marcacao de consulta e retorno.

A questao 13 abordasituacGes sobreasquais, démderegis-
tros nestapesquisa, muito ouvimos em nossas visitas aos postos
de trabalho. Por exemplo: auséncia do médico na data de con-
sultasem prévio aviso ao paciente; cancelamento decirurgiano
instante em que o paciente se dirige para a sala de operagéo;
suspensao de tratamento por término de convénio comclinicas,
entre outros.

Questdes 14 a 16:

14- NA HIPOTESE DE NAO TER SIDOBEM
ATENDIDO, SEJANO CASO DE INTERNAGAQ
0U NAO, VOCE REGISTROU QUEIXA NO

SETOR COMPETENTE DO HSPM ? SIM-15% NAO-85%
15- VOCE SABIA QUE 0 HSPM POSSUI UM -
SERVIGO DE OUVIDORIA? SIM-14% NAO-86%

16- ALGUMA VEZ JA PREENCHEU ALGUM
QUESTIONARIO DE AVALIAGAO DOS
SERVIGOS PRESTADOS PELO HSPM ?
16.1- EM QUE MOMENTO ?

16.1.1- APOS INTERNAGAO OU TRATAMENTO PROLONGADO - 80%
16.1.2- APOS UTILIZAGAO CASUAL OU REGULAR -20%

Emboraas questdes 14, 15 e 16 também serefiram aavalia
¢ao do HSPM por parte do usuario contribuinte, 0 agrupamento
aqui feito objetivabasicamente verificar seo mesmo sabe fazer
valer os seus direitos, quando se vé prejudicado na suarelacdo
com o HSPM %

Os resultados percentuais citados na questéo 16 nos suge-
rem anecessi dadede seintroduzir ou aperfeicoar um sistemade
avaliacao periddicado HSPM que leve em conta usuarios que
conseguem ser atendidos e usuarios que ndo conseguem ser
atendidos, usuarios que conseguem ser internados e usuarios
que estéo ha meses aguardando por uma consulta.

SIM-10% NAO-90%

Questdo 17:

17- VOCEE: .
17.1- FILIADO A APROFEM - 48%
17.2- FILIADO A OUTRA ENTIDADE - 42%
17.3- FILIADO A APROFEM E A OUTRA(S) ENTIDADE(S) - 8%
17.4- NAO E FILIADO A NENHUMA ENTIDADE -2%

O objetivo desta questdo foi caracterizar o informante no
que tange a vinculo(s) mantido(s) com as diferentes entidades
representativas dos Servidores Pdblicos Municipais. Das res-
postas apresentadas, podemos inferir que se verifica uma
universalizacdo da pesquisa, através da participacao de infor-
mantes filiados a outras entidades e até ndo filiados a qual quer
Entidade.

Questao 18:
18- ESPACO PARA ANOTACOES QUE JULGAR CONVENIENTES:

35- Ver questdo 7.1.

36- Trata-se de uma questdo bastante polémica e, por isso, merecedora de estudos: se,
por um lado, 0 HSPM se constitui num patrimonio do Servidor Piblico Municipal, do
qual ndo pode simplesmente abrir mao porque nao consegue ser atendido, por outro,
ndo faz sentido o proprio servidor ndo conseguir ser atendido no préprio HSPM, no
momento em que precisa, em razao do poder publico ndo implantar efetivamente
politicas globalizadas de sadde publica.

37- Ver nota de rodapé ne 7.

38- Em virtude de os resultados da pesquisa indicarem que o usudrio contribuinte desco-
nhece alguns dos servicos do HSPM, é que nos estendemos um pouco mais, no
Apéndice, registrando algumas informacdes Uteis ao usudrio.
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Asrespostas aestaquestao serviram de apoio ao desenvol-
vimento de todo o trabal ho, principal mente na elaboracéo das
justificativas e na confirmagdo das hipoteses aqui apresenta-
das. A transcrigdo parcial ouintegral, no capitulo 11, dosrela
tos feitos pel os informantes representam uma pequena amos-
trado que nosfoi entregue. Em que pese o fato de haver infor-
mantes el ogiando a atuacdo do HSPM, a quantidade dagueles
que se dizem insatisfeitos com os servicos prestados pelo
HSPM é muito maior.

Como em muitas pesquisas, conseguimos detectar suas fa-
Ihas apenas na fase de conclusdo. Neste momento é que nota-
mos a existéncia de “é&reas controvertidas ou envolvidas em
penumbras’, que algumas questdes poderiam ter sido feitas e
ndo o foram, que poderiam ter sido melhor formuladas etc..*
No caso da presente pesquisa, ndo foi diferente. Por exemplo:
deixamos de incluir uma questao perguntando ao usuario con-
tribuinte quais as causas da interrupgéo de seu tratamento; se
para continuar determinado tratamento, teve que comprar al-
gum material quedeveriater sidofornecido pelo HSPM; seteve
algum retorno da Ouvidoria as queixas eventualmente
efetuadas; se aposentado, contribui ou ndo, ao HSPM, entre
outras.* Contudo, ante o risco detornar a pesquisa complexae
extensa, o risco de coletar dados que nos desviassem de nosso
foco principa e o risco de deixar o informante predisposto a
esquivar-se de responder o questionario que lhe fora entregue,
restringimos nossas pretensdes e nos limitamos, por ora, a de-
tectar o que mais aflige os Servidores Piblicos Municipais nes-
tasuarelagdo com o HSPM e dar o devido encaminhamento as
suas demandas.

1- Sugestdes

Relacionamos a seguir as sugestGes mais freqlientemente
citadas pel osinformantes nos questiondrios, aindaqueagumas
se contraponham.

1. Maior divulgagao, junto asdiversas Secretarias, dosser-
vicosoferecidospelo HSPM, com orientagdesvisando a
agilizacéo no atendimento;

2.Convénio com hospitais: um paracadaregido (Zona) da
cidade;

3. Junto aos Servidores, ampla e constante divulgacéo dos
servigos prestados nos Ambulatérios Descentralizados
do HSPM edas especialidades médi cas nel esexistentes;

4. Ampliag&o das especi alidades médicas nos Ambul atori-
os Descentralizados, visando adiminuir o afluxo de Ser-
vidores ao HSPM;

5. Construcéo de outra Unidade de Pronto-Socorro para
atender exclusivamente os servidores municipais e seus
dependentes,

6.Fazer levantamento e estudos sobre atendimentos de
emergéncia prestados por outros hospitais da regido
onde se encontrao HSPM, pois este se encontra sobre-
carregado;

7.Introduggo da medicina homeopética e de tratamentos
alternativos (mais econdmicos e a critério do paciente);

8.Implantacdo de atendimento ininterrupto na Farmécia
do HSPM, inclusive nos finais de semana e feriados;

9. Implantacdo deumaformaderegistro e controledo tem-
po utilizado pel o servidor, ato continuo aconsultamédi-
ca, para fins de comprovacéo de auséncia ao Sservico,
guando na Farméciado HSPM;

10. Com relagdo a aquisicao de medicamentos: hojé é feita
com a apresentacao de receita cujo periodo de vigéncia

nado pode exceder a 30 dias. Sugerimos que, em alguns
casos, até para se evitar uma consulta desnecessaria, a
receita sgja expedida com maior prazo de validade;

11. Humanizag&@o no atendimento e tratamento respeitoso
aqueles que procuram o HSPM;

12. Contribuigéo ao HSPM: facultativa;

13. A contribuicéo ao HSPM deve ser obrigatdria, porém o
mesmo deve oferecer um atendimento digno;

14.Exclusividade de uso do HSPM por usudrios contri-
buintes;

15. Utilizagdo do HSPM também pelo conjuge, paisefilhos
do usuério contribuinte;

16. Agilizag@o na resolucéo das questdes encaminhadas a
Ouvidoria do HSPM;

17.Melhoriano sistema de marcagéo de consultas por tele-
fone: os Servidores precisamir pessoal mente e enfrentar
enormesfilas;

18. Remarcagao de consulta para 0 mesmo dia, ou em dias
subseqientes, quando daausénciado médico ao servico,
sem o paciente ter sido previamente avisado pois, quan-
do isto acontece, a consulta é remarcada com longo pe-
riodo de espera;

19. Melhorar higiene e limpeza;

20. Pacientes internados ficam longo tempo esperando por
um banho e troca de roupas;

21. Faltade medicamentos;

22. Demoraexcessivano atendimento diério, tanto no Pron-
to-Socorro como nas consultas;

23. Osagendamentos das consultas sdo feitoscom um longo
periodo de espera (3 a4 meses);

24. Agilizagdo narealizag8o de exames e namanutengdo de
aparelhos.*

O volume de criticas e sugestdes constantes dos questiona-
rios por nos recebidos ensgjaria a elaboragcdo de um caderno
especifico, se Nos propuséssemos a este objetivo.

Se, por um lado, o presente trabal ho possibilitou que mui-
tos usuarios tecessem severas criticas ao tratamento recebido
no HSPM, por outro, também possibilitou que, embora em
menor escala, elogios fossem feitos neste sentido por outros
USU&rios.

39- CASTRO assim se posiciona em relacdo ao que chama 4reas controvertidas ou en-
volvidas empenumbra: “Em ciéncia, a transicao do que se sabe para o que nao se sabe
nem é nitida nem dramatica. Diante de um novo problema, maneiras diversas de trata-
lo aparecem, explicagdes incompativeis entre si sdo propostas. E nessa terra de nin-
guém que se encontra o habitat dos cientistas. Exatamente nesta area é que o leitor
precisa de orientacdo do autor que, presumivelmenete, esta capacitado para perceber
sutilezas e julgar as controvérsias”. Claudio Moura CASTRO. Estrutura e apresenta-
¢do de publicagoes cientificas. (Sao Paulo: McGraw-Hill, 1976), p. 7.

40- Sobre estas e outras situagdes, temos relatos escritos constantes do questionério de
pesquisa e de outros documentos que nos foram enviados.

41- Ver mais sugestdes no Oficio, anexo ao “caso 17, Capitulo |1l deste trabalho e no item
2.1 do APENDICE.
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ATENDIMENTO AO USUARIO CONTRIBUINTE DO HSPM:
A REALIDADE ATRAVES DOS NUMEROS

Quando elaboramos o questionario “ Pesquisa de Opinido —
Utilizacdo do HSPM pelos Servidores Publicos Municipais de
Séo Paulo”, ja sinalizavamos, em nota de rodapé,* a situacéo
pelaqual passao HSPM e, conseqlientemente 0S Seus usuarios;
“receita certa, sd aguela proveniente do desconto compulsério
sobre os vencimentos dos Servidores Publicos Municipais’.

N&o iremos, aqui, entrar no mérito da questdo pela qual o
poder publico federal ndio tem arcado com seus compromissose,
até eventuamente, o poder publico municipa. Hoje, objetiva
mente, haduas certezas com relagdo ao HSPM:: areceitacompul -
soria proveniente da contribuicdo dos usuarios contribuintese a
ampliacdo de atendimento aos usuarios, de maneirageral, sem a

respectiva cobertura da Uni&o, no caso dos usuarios ndo-contri-
buintes. Emboranos utilizemosaqui de dadosdo “Informe Geral
—HSPM” relativos apenas aos anos de 2000 a 2003, mesmo ali
constando informagdes até o primeiro semestre de 2004, pode-
mos notar agravidade da situacdo, através dos nimeros ai cita-
dospelo préprio HSPM. A situacéo tem evoluido com rapidez e,
nosdois Ultimos anos, mostra-se agravadapor balancos deficita-
rios, como podera ser constatado mais a frente neste capitulo.

A seguir, tendo por base informactes do préprio HSPM
destacamos al guns pontos quejulgamos convenientes parao nos-
so proposito e quejustificam o titulo deste capitulo, bem como o
estado de indignacao dos Servidores Publicos Municipais.

1.0BSERVACOES SOBRE O DOCUMENTO “INFORME GERAL-HSPM” — QUADROS 1 E 2%
Destes Quadros, apontaremos dados anuais de alguns itens, relativamente ao periodo de 2000 a 2003, acrescentando
indices percentuais junto aos numeros apresentados para que melhor seja visualizada sua evolugéo.

CONSULTAS | 2000| % 2001 % 2002| % 2003| %

1. AMBULATORIOS HSPM 564.536 515.408 510.223 510.334
1.1.AMB. CENTRAL ....cccecuven 474370 | 84,0 | 444525| 86,2 | 433.783 | 850 | 418.618 | 82,0
1.2. AMB.DESCENTRALIZADOS ......ccecoiiiieienieieneesreeeeeeenee 90.166 | 15,9 70.883| 13,7 76.440 | 14,9 91.716 | 17,9

Variag6es entre 2000 e 2003:

* 1. AMBULATORIOS HSPM ......ccoiiiiiiiiiiicie i 54.202 — 9,6 % (paramenos)

* 1.1. AMB. CENTRAL
* 1.2. AMB.DESCENTRALIZADO

55.752
1.550

—11,7% (para menos)
— 1,6% (paramais)

Apesar de se registrar uma variagao de 1,6% (para mais), entre 2000 e 2003, no numero de consultas em Ambulatérios
Descentralizados, ainda é grande o afluxo de Servidores no Ambulatério Central.

2000 % 2001 % 2002 % 2003 %
2. PRONTO-SOCORRO .......oootiiiiiiiieeee e 129.244 151.919 170.422 166.623
2.1 SMCU . 101.136 118.566 132.158 128.716
FUNCIONANIOS ...ttt 65.509 | 64,7 75.471| 63,6 79.222 | 59,9 82.415 | 64,0
MUNICIPES .. 35.627 | 352 43.095 | 36,3 52.936 | 40,0 46.301 | 35,9
2.2PSINFANTIL Lottt 20.619 25.340 29.084 27.323
Funcionarios 18.010 | 87,3 21.426 | 84,5 24195 | 83,1 21.633 | 79,1
MUNICIPES .. 2609 | 126 3914 | 154 4889 | 16,8 5.690 | 20,8
2.3PS OBSTETRICO ... saees 7.489 8.013 9.180 10.584
FUNCIONANIOS ... 5.072 | 67,7 4.910| 61,2 5.407 | 58,8 6.203 | 58,6
MURNICIPES ..ttt e 2417 | 322 3.103 | 38,7 3.773 | 41,1 4.381 | 41,4
Variacoes entre 2000 e 2003:
* 2. PRONTO-SOCORRO ... 37.379 —28,9% (para mais)
+ 2.1.SMCU .. 27.580 —27,2% (paramais)
* 2.2.PSINFANTIL ..ottt 6.704 —32,5% (paramais)
¢ 2.3 .PSOBSTETRICO.......cceciiiiiiiieieceeceee e 3.095 —41,3% (paramais)

Estes dados vém confirmar as queixas e reclamacoes feitas por Servidores, principalmente quando referentes ao atendi-
mento no Pronto-Socorro. Nota-se que as variagdes sao todas “para mais” e que, na relagao usuario contribuinte e
municipe, ha elevados pontos percentuais de atendimento ao municipe em prejuizo ao usuario contribuinte.

5. INTERNAGCAO 2000 % 2001 % 2002 % 2003 %
5.1. MOVIMENTO
PACIENTES INTERNADOS .....ccoiirieieeireeieeeeeeeeeeeeene 1.977 11.392 12.692 13.086*
FUNCIONANIOS ...ttt 8.398 | 70,1 7.874| 69,1 9.399 | 74,0 9.008*
Municipes 3.579 | 29,8 3.518| 30,8 3.293 | 25,9 3.009*
(*) Salvo melhor juizo, ha algum equivoco nestes numeros.
6. EXAMES REALIZADOS 2000| % 2001| % 2002| % 2003| %
(TOTAL) -ttt 929.724 1.004..492 1.133.994 1.247.439

Nao ha separagao entre exames feitos por Funcionarios e exames feitos por municipes.

Do total de exames realizados (anatomia patolédgica, endoscopia peroral, patologia clinica e radiodiagnéstico), entre 2000
e 2003, ha uma variagdo de 317.715 exames, para mais, representando uma evolugao de 25,4%.

42- Ver nota de rodapé ne 3, constante do ANEXO 1-A, “Pesquisa de Opinido— Utilizagdo Em razdo de, em 2004, ndo constarem dados relativos aos dois ultimos trimestres
do HSPM pelos Servidores Publicos Municipais de Sdo Paulo” do ano, faremos nossas consideragdes levando em conta apenas os dados de 2000

43- Ver Quadros 1 e 2: “INFORME GERAL — HSPM — POR TRIMESTRE — 2000 / 2001 / a.2003.
2002 /2003 /2004”. Obtidos junto ao site do HSPM: http:/portal.prefeitura.sp.gov.br/ 44- Ver Quadros 1 € 2, no site do HSPM. Os calculos percentuais aqui apresentados nao
empresas_autarquias’/hspm/0009 . constam dos dados disponibilizados no site.
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7. MATRICULAS NOVAS
Funcionarios
Dependentes

2000 % 2001 % 2002
6.963 6.153 11.060
3.032 2.676 4.831
3.931 3.477 6.229

Entre 2000 e 2003, houve um acréscimo de 9.555 matriculas novas, ou seja, 137,22%.

8. NUMERO DE FUNCIONARIOS ........ooovimeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenenn

2000 %
3.008

2001 %
2.764

2002|
2.707

%

% 2003

%

Entre 2000 e 2003, houve uma diminui¢éo de 217 funcionarios, representando um indice de 7,21%. N@o obstante, como
podemos constatar através dos dados acima, houve aumento de matriculas novas e de atendimento no Pronto-Socorro.

2. DADOS REALIZADOS HSPM - 2001 A 2005

O HSPM conta com trés tipos de receitas para manutencao
de suas atividades: a contribuicdo dos funcionarios munici-
pais, acontribuicéo da PMSP e o repasse de verbas do Sistema
Unico de Salde (SUS). No entanto, desde 2001, as verbas pro-
venientes do SUS ndo tém sido repassadas ao HSPM. Ou sgja,
ha mais de quatro anos, 0 HSPM vem atendendo um ndmero
cada vez maior de usuarios ndo-contribuintes sem receber um
centavo sequer por isso! A propria PM SP, em 2003, deixou de
repassar oito milhdes de reais ao HSPM!

Apresentamos a seguir Dados Realizados de 2001 a 2005,
com o objetivo de levar ao conhecimento do Servidor Publico
Municipal algumas informac@es sobre o destino de sua contri-
buicdo ao HSPM, enquanto usuério contribuinte.

DADOS REALIZADOS DE 2001
NATUREZA DA RECEITA VALOR %
CONTRIBUIGOES DE FUNCIONARIOS ... 61.663.364 54,03
CONTRIBUICOES DAPMSP.............. . 49.773.725 43,60
TRANSFERENCIAS DA UNIAO .. . 311.498 0,27
OUTRAS RECEITAS ..... . 2401339 2,10

TOTALGERAL ..... 114.149.926 100,00
NATUREZA DA DESPESA

PESSOAL E ENCARGOS 76.321.682 66,86
MATERIAL DE CONSUMO ...... 15.141.797 13,27

SERV. TERCEIROS E OUTROS.
OBRAS/MAT, PERMANENTE ..

21.161.845 18,54
1.516.095 1,33

TOTALGERAL .................. 114.141.419 100,00

SUPERAVIT 8.507 0,07
DADOS REALIZADOS DE 2002

NATUREZA DARECEITA VALOR %

CONTRIBUICC:)ES DE FUNCIONARIOS..... 69.143.484 55,24
CONTRIBUICOES DA PMSP ... . 51.874.681 41,44
TRANSFERENCIAS DA UNIAO .. -0-

OUTRAS RECEITAS ..... 4.160.686 3,32

TOTALGERAL 125.178.851 100,0
NATUREZA DA DESPESA

PESSOAL E ENCARGOS 78.482.996 64,30
MATERIAL DE CONSUMO ...... 18.468.983 15,10

SERV. TERCEIROS E OUTROS.
OBRAS/MAT, PERMANENTE

22.019.458 18,00
3.055.724 2,50

TOTAL GERAL 122.027.161 100,00

SUPERAVIT 3.151.690 2,58
DADOS REALIZADOS DE 2003

NATUREZA DA RECEITA i VALOR %

CONTRIBUICOES DE FUNCIONARIOS ... 65.200.694 60,84

CONTRIBUIQC)ES DAPMSP. ............. . 38.500.000 35,92
TRANSFERENCIAS DA UNIAO .. -0-
OUTRAS RECEITAS ..... 3.473.865 3,24

TOTALGERAL 107.174.559 100,00
NATUREZA DA DESPESA
PESSOAL E ENCARGOS .... 73.647.220 64,06

MATERIAL DE CONSUMO ...... . 17.110.770 14,88
SERV. TERCEIROS E OUTROS. 20.300.374 17,66
OBRAS/MAT, PERMANENTE .. . 3.915.911 3,41
TOTALGERAL ........c.c....... . 114.974.275 100,00
DEFICIT ..o 7.799.716  -7,28

45- Fontes: Boletim Informativo do Hospital do Servidor Publico Municipal, margo de
2004 e prospectos entregues em Reunides do Conselho Gestor do HSPM.

DADOS REALIZADOS DE 2004
NATUREZA DA RECEITA VALOR %
CONTRIBUIGOES DE FUNCIONARIOS ... 74.698.500 60,6
CONTRIBUICOES DAPMSP...........ccoceuenne. 45.500.000 36,9
TRANSFERENCIAS DA UNIAO . -0-
OUTRAS RECEITAS ..... 2.998.100 2,5
TOTALGERAL 123.196.600 100,0
NATUREZA DA DESPESA
PESSOAL E ENCARGOS .......coooverrerennn. 86.372.800 68,1
MATERIAL DE CONSUMO ..... 17.821.200 14,1
SERV. TERCEIROS E OUTROS .. 20.715.400 16,3
OBRAS/MAT, PERMANENTE .................... 1.911.800 1,5
TOTALGERAL ... 126.821.200 100,0
DEFICIT 3.624.600 -2,9
ORGCADO 2005
NATUREZA DA RECEITA VALOR %
CONTRIBUICOES DE FUNCIONARIOS..... 83.211.800 57,3
CONTRIBUICOES DAPMSP .......... .. 50.000.000 34,5
TRANSFERENCIAS DA UNIAO . 1.800.000 1,2
OUTRAS RECEITAS ..... 10.113.500 7,0
TOTALGERAL 145.125.300 100,0
NATUREZA DA DESPESA
PESSOAL E ENCARGOS ... 97.470.000 67,2
MATERIAL DE CONSUMO ..... 19.000.000 13,1
SERV. TERCEIROS E OUTROS 20.800.000 14,3
OBRAS/MAT, PERMANENTE . .. 7.855.300 54
TOTALGERAL ..o 145.125.300 100,0
DADOS REALIZADOS - 12 TRIMESTRE 2005
NATUREZA DA RECEITA VALOR %
CONTRIBUICOES DE FUNCIONARIOS ... 18.956.700 72,4
CONTRIBUICOES DAPMSP.......... .. 6.400.000 24,4
TRANSFERENCIAS DA UNIAO . -0-
OUTRAS RECEITAS ..... 840.300 3,2
TOTALGERAL 26.197.000 100,0
NATUREZA DA DESPESA
PESSOAL E ENCARGOS .......cooeverererne. 21.320.000 80,9
MATERIAL DE CONSUMO .. 2.388.200 9,1
SERV. TERCEIROS E OUTROS................. 2.646.300 10,0
OBRAS/MAT, PERMANENTE .................... -0-
TOTALGERAL ... . 26.354.500 100,0
DEFICIT 157.500 -0,6

Pelos dados aqui apresentados, podemos constatar que 0s
numer os bem expressam adurarealidade vividapel os Servido-
res Publicos Municipais, enquanto usuérios contribuintes do
HSPM; sgjam aquel es constantes dos Quadros “Informe Geral
—HSPM”, sejam aquel es relativos a execugdo orcamentdaria e
financeira do HSPM, cujos Ultimos balancos tém apresentado
resultados deficitarios. Infelizmente, os dados relativos ao se-
gundo semestre de 2004 ndo se encontram, até 0 momento,
disponibilizados nos Quadros “ Informe Geral —HSPM” o que,
certamente, muito contribuiriacom o enfoque dado ao presente
trabalho, principalmente para destacar a ampliacdo de atendi-
mento dispensado ao usudrio ndo-contribuinte, a julgar pelas

avaliacOesfeitas pelosinformantes.

Quanto arealidade vivida pel os Servidores Piblicos Muni-
cipaisem funcéo destes nimeros, bastaretomarmos o conteido
do capitulo 11, onde apresentamos apenas alguns casos como

exemplo.
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CONCLUSAO

Aoiniciarmos aPesquisa de Opini&o queresultou no traba-
Iho oraintitulado “ Utilizac&o do Hospital do Servidor Publico
Municipal (HSPM) pelos Servidores Piblicos Municipais; um
diagndstico preocupante”, nosso principal objetivo erater em
maos dados concretos de uma situagdo, que ha muito tempo
vem afligindo osservidores, e entrega-losaAdministracéo para
as necessarias e devidas correcdes e/ou gjustes.

Conforme apontam os resultados de nossa pesquisa, muitos
servidores, além de contribuirem compul soriamente ao HSPM,
por um ou doiscargos, estéo hojeamercé de convénios médicos
e odontol 6gicos particul ares, por ndo conseguirem obter, quan-
do necessitam, assisténcia do HSPM. Outros, em razéo da de-
moraedificuldade em conseguir umaconsultamédicaou reali-
zar algum exame, passam a postergar a propriaidaao médico,
ainda que necessitem passar por uma consulta. Lamentavel-
mente, a predisposicdo de muitos servidores em procurar o
Hospital do Servidor Publico Municipal apenas em dltimo
caso, vem ganhando corpo nas unidades de trabalho, o que,
além do mal ja causado no organismo do préprio Servidor,
dificulta um eventual tratamento por ndo terem sido implanta-
das, a tempo, acles preventivas para determinadas doencas.
Alémdisso, a causa de muitasreadaptacGes pode ser decorren-
te de proteladas idas ao médico, pela dificuldade e demora no
agendamento de consultas e da inexisténcia de agdes preventi-
vas que deixaramde ser tomadas no momento proprio, inclusi-
ve pelo proprio servidor.*

A comprovagao, por meio desta pesquisa, dos trés pontos
que elegemos cruciais e a revelagdo de outros aspectos, que
mostram o grau de insatisfagéo do Servidor Pdblico Munici-
pal nestasuarelagdo com o HSPM, atestam que algo deve ser
feito ecom urgéncia. Sabemos dacompeténciae dedicacdo da
maioria dos funcionéarios do HSPM. Sabemos, também que,
nenhum Servidor, ao ser admitido, assina algum documento
co-responsabilizando-se pela assisténcia e manutencao da
salide da populagdo em geral e, tampouco, faz algum pacto
social com o poder publico, neste sentido. Sua parcelade con-
tribuicdo social éigual adetodos os cidaddos atravésdo paga-
mento de impostos, cabendo a Prefeitura, por seu turno, obri-
gacOes enquanto empregador.

Nossascriticas, objetivamente, sedirigem ao Poder Plblico
que tem se furtado a encarar um problema que se torna mais
complexo, a cada dia que passa, e que ndo tem desenvolvido
politicas publicas que equacionem mel hor estainjustasituacéo.
Algodeveeprecisaser feito com urgéncia. Ou seraqueo SP, da
siglaHSPM, serve apenas para os registros contabeis conferi-
rem aos usudrios contribuintes a condi¢do e o destaque de prin-
cipais mantenedores ou patronos deste Hospital ?

Por suavez, a APROFEM exorta os Servidores Publicos
Municipais a ficarem atentos a atuagéo da Administracdo e do
LegislativoMunicipal paraqueerrosacontecidos num passado,
nada remoto, ndo voltem a se repetir.
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A- QUEM SOMOSNOS?

A APROFEM - Sindicato dos Professores e Funciondrios
Municipais de S8o Paulo foi criada com uma visdo de
integracdo e unido entre asdiversas Classes e Quadrosde servi-
dores. Possui, no seu Quadro de Sindicalizados, milhares de
integrantes do Quadro do Magistério (Professorese Especialis-
tas), do Quadro de Apoio (administrativos e operacionais) e do
QPA (vigias, ATAs e agentes) em exercicio nas unidades da
S.M.E., bem como inimeros Servidores de vérias outras Secre-
tarias Municipais. Assim, desmitifica-se 0 equivoco de que a
APROFEM “sb defende determinado segmento de servido-
res’: aAPROFEM agregae luta por todos; todos os profissio-
nais acima citados podem (e devem) filiar-se a APROFEM,
beneficiando-se e fortal ecendo sua atuagao.

Desdeo seuinicio,aAPROFEM compatibilizou alutapela
defesaintransigente das conquistas dos servidores com a pres-
tacdo de servicos aos filiados (capacitacdo, cursos, atendimen-
to/orientacGes, envio de publicaces etc.). Foi muito criticada
por isso e 0 tempo encarregou-se de mostrar 0 acerto de nossa
opcdo: hoje, somos reconhecidos pela pratica de um
sindicalismo moderno e maduro, sendo salutarmente imitados
por outras Entidades. Desta forma, visando proporcionar aos
seus filiados um atendimento cada vez melhor, a APROFEM
coloca a sua disposicao um amplo leque de servigos, do qual
destacamos:

O atendimento personalizado aosfiliados, nasede daenti-
dade, inclusive com agendamento prévio, para esclare-
cimentos sobre questdes funcionais, obtencdo de infor-
magdes e assessorias diversas;

0 assisténcia juridica em questdes funcionais e orienta-
¢Oes em questdes particul ares;

0 amplo servico de divulgagdo e orientacdo, abrangendo
inclusivendofiliados, atravésdo Jornal Aprorem, dosite
APROFEM, do Painel APROFEM e daredizacéo de
palestras nos postos de trabal ho sobre temas de interesse
dosservidores, como: aposentadoria, vidafuncional, evo-
lucdo funcional, avaliagdo de desempenho, entre outros;

O realizagdo de Congressos e cursos diversos;

[0 convénios com Universidades, Faculdades, Colégios e
cursos diversos;

0 convénios com profissionais e servicos diversos
credenciados junto a APROFEM, incluindo empresas
de planos de satide (médico/odontol 6gicos);

O lazer: coldniasdefériaspropriase convénioscom hotéis
e pousadas em Sao Paulo e em outros Estados.

Nosso trabal ho, portanto, basei a-se sobretudo, naexperién-
cia, nas agdes do cotidiano e naquilo que constatamos e abstra-
imos do contato que diariamente temos com nossos filiados,
segjaem seuspostosdetrabal ho, sejaquando comparecem asede
danossa entidade, sgja, ainda, por outras formas de comunica-
¢a0.* E paraque existaumarelagdo deste tipo — responsavel,
respeitosa e de mituaconfianga—, muito tém contribuido asen-
sibilidade e atencao de nossas equi pes quando em visitaas uni-
dadesdetrabalho. Damesmaforma, em nossasede, aatuacdo de
nossos funcionarios no atendimento aos filiados é norteada por

47- Dentre as diversas formas de contato com nossos filiados podemos destacar: 6
reunides anuais com o Grupo de Assessoria aos Representantes Sindicais, en-
volvendo 60 filiados, em média, a cada reunido; 6 reunides anuais de Represen-
tantes Sindicais, envolvendo 2700 filiados, em média; Congresso anual, realiza-
do em dois dias, envolvendo cerca de 3000 filiados, no minimo; Curso de Forma-
¢do, anual, envolvendo 2500 filiados; eleicOes de candidados ao Grupo de As-
sessoria e eleicdes de Diretoria, eventos que potencialmente deveriam envolver

este espirito, estando sempre atentos as diferentes situagdes vi-
vidas e por €les apresentadas.

A cronologia da organizacéo da APROFEM é a seguinte;

[0 outubro de 1981.: criagdo da Associacao de Professores
Municipais daZona L este (APROMUL);

0 outubro de 1986: mudanca de denominag&o para A sso-
ciacdo dos Professores e Funcionarios do Ensino Muni-
cipal de Séo Paulo (APROFEM);

0 novembro de 1988: primeira entidade a transformar-se
em Sindicato — Sindicato dos Professores e Funcionari-
0s do Ensino Municipal de Sdo Paulo (manteve asigla
APROFEM, por ser bem conhecida);

00 maio de 1994: obtencdo do Registro Sindical no Minis-
tério do Trabalho.

A andlisedessacronologiaeosprincipiosdeindependéncia
e apartidarismo que norteiam a atuagéo da APROFEM — que
nao éfiliada a qualquer Central e acolhe osfiliados sem qual-
quer patrulhamento politico-ideol 6gico —, devem ser suficien-
tesparaneutralizar asjaultrapassadas tentativas de ideol ogi zar
sua atuacéo, visando dificultar o seu continuo crescimento.

Oimpressionante crescimento daAPROFEM , aconsolida-
¢a0 da sua atuagdo e o respeito natural mente granjeados atrai-
ram a atencdo de inimeros servidores municipais que ainda
desconheciam o nosso trabalho. Hoje somos cerca de trinta e
quatro mil filiados!

Dai, 0 nosso apelo: ndo permita que afrontem o seu
discernimento e direito de opgéo. Ndo se intimide e junte-se a
nos. Vocé sera sempre tratado com dignidade e respeito, este &
0 NOSso compromisso! Visite-nos: www.aprofem.com.br

Quadros da Diretoria da APROFEM - 2005

Diretoria Executiva:

Presidente — Ismael Nery Palhares Junior
Vice-Presidente — Margarida Prado Genofre
Secretério-Gera — Eliana de Godoy Seculin
1° Secretario — Antonio Braga

2° Secretario — Dinaura de Moraes Torelli

1° Tesoureiro =Y oshimi Takiuchi

2° Tesoureiro — Regina Clementina Paglione

Conselho Fiscal:

LeilaMartinez Souto

MarciaMello Camargo

Josefina de Assumcao Carmassi Miguel
Moacyr Nery Palhares

Regina Drukier Waintrob
AramisPrada

Departamentos:

|- Especialistas
Cleonice Moraes Giordano
Marilene Cescon
MarciaMadalena do Nascimento
QOdiléa Botta de Mattos
Arnaldo Ribeiro dos Santos
AnalUciaBoucault Pivari

todos os filiados, hoje aproximadamente 34 mil; cursos diversos; palestras nos
locais de trabalho, desde que previamente agendadas; visitas de rotina e/ou pre-
viamente agendadas aos locais de trabalho dos filiados, diariamente feitas e co-
brindo toda a cidade; atendimento personalizado, preferencialmente agendado,
na sede social da APROFEM; acompanhamento, a filiados e ndo filiados, em ses-
soes de escolha de vagas (fase ps-concurso), além de telefonemas, e-mails e
correspondéncia.
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I1- Docentes
ArmidaL orenzetti
Elaine Barrionuevo Belmonte Kim
Odette de Souza Ortiz Le Senechal
Benilde Silva
Ruth Dolores de Leone

I11- Apoio a Educacéo (Administrativos e Operacionais)
Jodo L opes de Macedo
MariaTherezaDonley Calvéo Gambaré
MarciaNunes Torres
Monika GizelaPillat
Rogério Alves Dias

B- INFORMACOESUTEIS

Ainda que sucintamente apresentadas, as informacdes
constantes desta parte do trabalho visam fornecer ao leitor
umavisdo panoramicado Hospital do Servidor Piblico Muni-
cipal, de seu Conselho Gestor e da participacdo da APRO-
FEM junto aeste Consel ho, trabalhando por um melhor aten-
dimento aos servidores publicosmunicipais. Além disso, nos-
saperspectivaéque ainsercdo detaisinformagdes possam, de
algumaforma, ajudar os usuarios a conhecer melhor o HSPM
e utilizar melhor os seus servicos.®

1- HOSPITAL DO SERVIDOR PUBLICO
MUNICIPAL (HSPM)
1.1- Legislagao:
Lei n°7.736, de 26 de maio de 1972
Lei n°10.257, de 18 de fevereiro de 1987
Decreto n° 24.266, de 23 de julho de 1987
Lei n° 13.766, de 21 de janeiro de 2004
Decreto n° 45.216, de 31 de agosto de 2004
Autarquia Municipal, criada pela Lei ne 7.736, de 26/05/
1972, dotada de personalidade juridica, patrimonio préprio,
autonomia administrativa e financeira, vinculada a Secretaria
Municipal de Salde. Reorganizada pela Lei n° 13.766, de 21/
01/2004, que instituiu 0 novo Plano de Empregos Publicos,
Carreiras, Salériose Remuneragfese EstruturaOrganizacional .

Competéncia legal : %

I- Prestar assisténcia médica, hospitalar, domiciliar,
odontol dgica e farmacéutica aos servidores municipais
e seus dependentes, na forma da legislacdo em vigor,
bem como ao empregado da prépria Autarquia regido
pela Consolidacdo das Leisdo Trabalho—CLT;

I1- Propiciar, sempre que possivel, meios a pesquisatécni-
cae cientifica, desde que ndo haja prejuizo ao atendi-
mento dos Usu&rios,

I11- Servir de campo de aperfei coamento paramédicos, en-
fermeiros, dentistas, estudantes de M edicinaede Enfer-
magem, bem como para outros profissionaisligados as
atividades técni co-administrativas de salide, em nime-
ro limitado, desde que ndo cause prejuizo ao atendi-
mento do usuério e ndo acarrete el evado 6nus de manu-
tencao e equipamento;

IV- Contribuir paraaeducagdo sanitaria de seus usudrios,

V- Manter entendimentos com outros érgaos mediante
convénios,

V- Prestar atendimento de emergéncia a populagdo em
gerd.

1.2- Historico e caracterizagao:

1936- Inicio das Atividades naPragaAlmeidaJr., 98 (Divi-
s80 Hospitalar Municipal).

1944- Incéndio (3° Andar). Convénio com Hospital Santa
Cruz.

1946- A Prefeitura adquire a Casa de Salde Santa Inés, a
Rua Castro Alves, 60.

1950- Inicio das obras paraampliar asinstalagdes.

1957- Inauguracéo do novo prédio (13 andares).

1959- O Pronto-Socorro, que até entdo funcionavano Patio
do Colégio, éincorporado ao HSPM.

1972- O HSPM passaaser umaAutarquiaMunicipal, com
a denominagdo de Hospital do Servidor Publico
Municipal.

O Hospital do Servidor Pdblico Municipa € um complexo
integrado que dispde de atendimentos de urgénciae emergénci-
as 24 horas, para adultos e criangas, em varias especialidades
médicas, odontol dgicas e farmacéuticas disponiveis para aten-
der Servidores PUblicos Municipais e seus dependentes, sendo
osmunicipesatendidosapenasem caso deemer géncia. (gri-
fo nosso). Paraum melhor atendimento aos usuérios, 0 HSPM
dispbe de5 Ambulatdrios Descentralizados, convénios particu-
lares e programas especializados de atendimento.

Area Fisica; complexo hospitalar com érea aproximadade
35.000 m?, aRuaCastro Alves, n° 60, correspondendo 6 blocos
principais e outros menores, assim distribuidos:

« Bloco Hospitalar: 14 pavimentos

« Bloco Ambulatorial: 10 pavimentos (Anexo ao Hospitalar)

« Bloco de Servicos: 5 pavimentos (Anexo ao Hospitalar)

« Bloco Anatomia Patolégica: 5 pavimentos

« Bloco Pediatria: 2 pavimentos

« Bloco Administrativo: 2 pavimentos

Além de cinco Ambulatérios Descentralizados de atendi-
mento e um Centro Administrativo.

Numero de leitos: 293, sendo

 Unidades Clinico-Cirurgicas = 198

e Unidades de TerapiaIntensiva= 28

« Retaguarda do Pronto-Socorro* = 57

» Hospedaria= 10

* Atendimento em 2004 = 753.420

* Pronto-Socorro adulto/obstétrico e infantil.

1.3- Servicos:
Servicode Arquivo Médico— SAME
Localizacdo: Prédio externo.
Horério de atendimento:
de segunda a sexta-feira, das8 as 15 h
Telefone parainformacdes: 3208-2211 —Ramais 271 e 275

Farmécia
Localizag&o: Prédio externo, proximo ao estacionamento.
Horério de atendimento:

de segunda a sexta-feirg, das7 as 19 h
Telefone para informacdes: 3208-2211 — Ramal 348
Aos sdbados, domingos e feriados ndo ha atendimento ao
publico.

48- Asinformagcdes aqui constantes desta parte do trabalho acham-se disponibilizadas no
seguinte endereco: http://www .portal.prefeitura.sp.gov.br/empresas_autarquias/
hspm/0009.

49- Transcricao de informagdes anexas ao Oficio ne 370/2005-Gab. da Superintendéncia,
datado de 10/08/2005, enderecado aos Representantes do Conselho Gestor do Hos-
pital do Servidor Pablico Municipal.
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Laboratério de Patologia Clinica
Localizacdo: 4° andar
Horério de coleta:

de segunda a sexta-feira, das 6 as 19h30 min
Telefone para informagoes:

3208-2211 — Ramais 274, 259 e 253

Servico de Radiodiagnostico
Localizacdo: 3° andar
Horario de atendimento:
de segunda a sexta-feira, das8 as18 h
Telefone parainformactes: 3208-2211 — Ramais 266 e 500

Servico Social Médico
Localizacdo: 2° andar
Horério de atendimento:
de segunda a sexta-feira, das8 as18 h
Telefone parainformagdes: 3208-2211 — Ramais 290 e 254
Secretaria: Ramal 425

Servico delnformacoes para
pacientesinternados/ visitas
Informagdes sobrelocalizacéo de pacientes, altashospitala-
res, aviso de nascimento e convocacao de familiares.
Localizacdo: Recepcgao Central, 1° andar
Horario de atendimento:
de segunda a domingo, inclusive feriados,
das7h30 minas 18 h
Telefone para informacdes sobre pacientes: 3208-2211
Internacdo: Ramais 295 e 504
Visitas: Ramal 363

UAC (Unidade de Avaliagao e Controle) Central de Guias
Emissdo de Guias— Exames externos
Localizacéo:

Prédio Administrativo aRuaCastro Alves, 131 - 22 andar
Horério de atendimento:

de segunda a sexta-feira, das7 as16 h
Telefone parainformacdes: 3208-2211 — Ramais 383 e 527

Posto do DSS
Localizacdo: 2° andar
Horario de atendimento:
de segunda a sexta-feira, das 7h30 min as 17h30 min
Telefone para informagdes:
3277-4103 e 3208-2211 — Ramal 294

Quvidoria
Localizacdo: Recepcgao Central, 1° andar
Horario de atendimento:
de segunda a sexta-feira, das 8h30 min as 16h30 min
Telefone para informagdes:
3207-2874 e 3208-2211 — Ramais 370 e 478

Veldrio
Localizag&o: Rua Apeninos, 96-A
Telefone para informacdes: 3208-2211 — Ramal 447

1.4- Ambulatérios descentralizados:

Os ambulatorios descentralizados do HSPM oferecem
atendimento médico nas especialidades de Clinica Médica,
Ginecologia e Obstetricia, e Pediatria; assisténcia odontol 6-
gica, de enfermagem e social; coleta de exames (bioquimico,
urinaefezes); dispensacéo de medicamentos a preco de custo

e, ainda, trabalhos em grupos para orientagdo e apoio aos
pacientes diabéticos e hipertensos, gestantes e mulheres no
climatério.

Se houver necessidade de atendimento com especialista e
exames complementares (radiol 6gicos, ultrassonografiaetc.), o
paciente recebera guia de encaminhamento parao HSPM.

Ender ecos:
Regiao Oeste:
Lapa—RuaFaustolo, 1720 —Telefone: 3864-4671 e 3875-3313

Regido Leste:

Carréo — Praca Heitor Levi, 700

Telefones: 293-4462 / 293-3861 / 293-5244.

S0 Miguel —Rua Dona Ana Flora Pinheiro de Souza, 76
Telefones: Expediente: 6297-9901 / 6297-9899 / 6297-5077
DSS: 6131-0179

Regido Sul:
Santo Amaro—Praca Floriano Peixoto, 54
Telefone: 5548-0658 / 5548-3026 / 5548-4371

Regido Norte:
Tucuruvi — Rua Pedro Madureira, 627
Telefone: 6977-4986

Observacdo: O agendamento para consultas novas no
HSPM é pel o telefone 6829-6400 de segunda a sexta-feira, das
8as 18 horas. Osretornos séo marcados nos guichésdas propri-
asclinicas.

1.5- Ouvidoria:®

De cliente a cidadao.

A Ouvidoriaé o 6rgao responsavel por atender queixas, su-
gestdes, criticas e elogios do usuério, objetivando a democrati-
zacdo dos servicos. Transforma os registros em dados, que se
transformam em informages gerenciais. Acompanhaas provi-
dénciastomadas, mantendo o usuérioinformado. E um canal de
comunicagdo humanizado, imparcial, democrético e ético, en-
tre a instituicdo, os profissionais de salide e 0s usuarios;
permeado pelo didogo, promove a melhoria nos processos de
trabalho. Tem ofoco no ser humano como um ser complexo ede
relacBes. Reconhece que os usuarios/funciondrios sdo partes
importantes da rel agdo com instituicao.

Localizacéo:
Recepgéo Central — 1° andar
Telefone: 3208-2211. Ramal: 370 — das 8h30 min as 16 h.

1.6- Programa Gente Saude:

Seguindo ameta da SecretariaMunicipal de Salde evi-
sando avalorizacéo profissional, o HSPM lancou o Progra-
ma Gente Salde, no dia 6 de agosto de 2005, visando a
melhoria da qualidade de vida dos Servidores Publicos
Municipais.

Em 1991, o HSPM, numa parceria com o Dr. Jou E€l Jia,
implantou a Medicina Tradicional Chinesa que obteve grande
sucesso. Nesta nova fase, 0 programa esta capacitando
multiplicadores para atuar nos diversos Hospitais Publicos
Municipais com as técnicas da Acupuntura, Meditacao,
FitoterapiaeLien Ch'i.

50- Texto obtido junto ao Servigo de Ouvidoria.
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1.7- Casa de Apoio —Hospedaria de
Cuidados Especiais:®

A Casa de Apoio — Hospedaria de Cuidados Especiais do
Hospital do Servidor Publico Municipal — presta assisténcia a
portadores de doencas progressivas sem possibilidades tera-
péuticas de cura, enfatizando o controle dos sintomas e o aten-
dimento as necessidades vitais minimas do individuo.

Uma Equipe Multidisciplinar oferece assisténcia médica,
social, psicol 6gica e de enfermagem aos pacientes e seus fami-
liares ou cuidadores, em um trabalho de natureza integrada e
humana.

O papel dosprofissionaisqueatuam naCasa, pode ser assim
resumido:

« Psicologo: trabalha a humanizacdo das relagtes entre pa-
cientes, familiares e funcionarios, visando ao |uto dentro
do processo de morrer;

 Enfermeiro: promove novas abordagens e descobertas;

« Assistente Social: trabal haaintegracéo daEquipe, pacien-
tesefamiliares, com énfase naabordagem dos conflitose
dos direitos, promovendo a cidadania;

« Médico: oferece atendimento em tempo integral aos
pacientes.

O principa objetivo deste servico € implantar uma unidade
destinada aacompanhar etratar pacientesforade possibilidades
de cura, de modo mais €ficiente e digno. Este trabalho tem por
finalidade privilegiar o atendimento humanizado e com qualida-
de, num ambientefamiliar, distante do aspecto hospitalar. Todo o
trabal ho terapéutico € calcado naautonomia e dignidade.

Em um ano de trabal ho, de junho de 2004 ajunho de 2005,
a Casa de Apoio apresentou o seguinte resultado:

« 35 pacientes acolhidos;

« dos quais, 90% portadores de cancer apresentando dor
(destes, 70% dependentes de anal gésicos opidides, 50%
tiveram suas necessi dades anal gési cas reduzidas);

« 15 pacientes com insuficiéncia respiratoria apresentaram
reducdo de oxigenioterapia;

« dos 29 6hitos ocorridos, nenhum paciente necessitou de
sedacdo; até o momento da morte, estavam conscientes e
participativos.

1.8 - Outras agdes promovidas pelo HSPM:

OHSPM possui aindaoutros servicoscomo: VisitaHuma-
nizada, criagdo de Enfermaria para Idosos, Central de Acdo
Voluntéria, Capelania, Brinquedotecae Programade A¢&o I n-
tegrada para Diabéticos-PAl. Informagdes adicionais podem
ser encontradas no site do HSPM: http://www .portal.
prefeitura.sp.gov.br/empresas_autarquias/hspm/0009.%2

2- CONSELHO GESTOR DO HSPM:

Lel n° 13.766, de 21 de dezembro de 2004

O artigo 3 destaLei prevéaatuagéo do Conselho Gestor na

administracdo do HSPM.

Regulamentada pelo Decreto ne 45.216, de 31 de agosto de

2004.%

O Conselho Gestor do HSPM é um érgéo de caréter perma-
nente e deliberativo, com poder decisorio dentro daquilo que
pertence asuaesferade competéncia. A implantagéo do Conse-
Iho objetivaincentivar aparticipagéo eintegracdo, estabel ecen-
do um processo democréti co, de comunicagéo entre ostrés seg-
mentos representativos: Administragdo, funcionérios e usuari-
osdo Hospital . E composto de 16 membrostitularese 16 mem-

bros suplentes.> Estruturalmente, € tripartite: 50% de seus
membros sdo representantes dos usuarios® , 25% da Adminis-
tracdo e 25% dos funcionarios do HSPM.

Qual quer pessoaou Entidade poderaencaminhar propos-
tas, dendincias e/ou queixas ao Consel ho Gestor. Suas princi-
pais atribuic6es encontram-se previstas no Artigo 6° da Lei
n° 13.766.

Competéncia legal:

I- acompanhar, avaliar efiscalizar os servicos e as acoes
de salide prestados a popul agao;

I1- propor e aprovar medidas para aperfeicoar o plangja-
mento, a organizacdo, a avaliacdo e o controle das
acOes e dos servicos de salide;

I11- acompanhar o Orcamento Participativo;

IV- solicitar eter acesso asinformagdes de carater técnico-
administrativo, econdémico-financeiro e operacional,
relativas arespectivaUnidade, e participar daelabora-
¢ao e do controle da execucgdo orcamentaria;

V- examinar propostas, deniinciasequeixas, encaminhadas
por qualquer pessoa ou entidade, e a elas responder;
definir estratégias de agdo visando aintegracdo do tra-
balho da Unidade aos Planos locais, regionais e esta-
dual de Salide, assim como a planos, programas e pro-
jetos intersetoriais;

V1I- elaborar e aprovar 0 seu Regimento Interno e normas
de funcionamento.

VI-

2.1- Atuagéo da APROFEM junto ao Conselho Gestor :

Ao realizar este trabalho com caracteristicas monogréaficas,
aAPROFEM quisir aém dos encaminhamentos normal mente
feitosaAdministracdo, visando aconsecucgdo e manutengado dos
direitosdo Servidor Piblico Municipal . Assim, janasprimeiras
reunides do Consel ho Gestor do HSPM, em novembro de 2004,
solicitou esclarecimentos sobre pesquisas realizadas pelo
HSPM, que apontavam como elevado o grau de satisfacéo dos
usudrios. Entendiamos, como ainda entendemos, que tal pes-
quisa ndo refletia totalmente a verdade, pois do universo da
populacdo pesquisada também deveriam fazer parte aqueles
Servidores que sequer conseguiam ser atendidos em consultas
derotinaou, o que épior, simplesmente deixaram de procurar a
assisténcia do HSPM pela demora no agendamento de consul-
tas e respectivo retorno.

Com a pesquisa em andamento, em 20/04/2005, recebe-
mos o entdo Superintendente do HSPM, Dr. Massayuki
Y amamoto, que, a nosso convite, participou da Reunido de
Representantes Sindicais daAPROFEM, ocasi&o em quefez
uma el ucidativa explanacgéo sobre o HSPM, além de informar
os presentes sobre a existénciade um projeto de ampliacdo do
Pronto-Socorro do HSPM..

51- Texto obtido na prépria Casa de Apoio, quando la estivemos em visita. Situa-se a Rua
Muniz de Souza, 992 — Aclimagao — SP. Telefone: 3399.4745.

52- Todos os servigos prestados pelo HSPM, citados neste trabalho, acham-se descritos
no site do Hospital.

53- Convém lembrar que Lei n°13.325, de 8 de fevereiro de 2002 “dispGe sobre a organi-
zagdo de Conselhos Gestores nas Unidades do Sistema do Unico de Salde, e d& outras
providéncias”.

54- A APROFEM tem assento junto ao Conselho Gestor do HSPM: Prof. Arnaldo Ribeiro
dos Santos (Titular) e Prof: Ruth Dolores de Leone (Suplente).

55- A representatividade dos usudrios junto ao Conselho Gestor do HSPM esta assim
constituida: de um total de 8 membros, 6 sdo representantes dos usuarios contribu-
intes e 2 representantes de usudrios ndo-contribuintes ao HSPM.
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APENDICE

Em 02/06/2005, em companhia do Dr. Massayuki
Y amamoto e de Representantes de Funcionariosdo HSPM, par-
ticipamos da entrega de Oficio do Conselho Gestor do HSPM
a0 Chefe de Gabinete do Prefeito José Serra, ocasido em que
pudemos somar nossas consi deragdes aquel as constantes do do-
cumento entregue e, também, aquel as apresentadas pel os Con-
selheiros que integravam o grupo. Entre outrositens, o referido
oficio apontavaaurgente necessidade de se proceder anomea-
¢ao de médicos e funciondrios aprovados em concursos do
HSPM. Isto por umarazao imperiosa: diminuicao do quadro de
funcionéariosdo HSPM, apartir do ano 2001, contrapondo-se a
crescente demanda de usuérios contribuintes e ndo-contribuin-
tesjunto ao HSPM %

Em 02/08/2005, encaminhamos por escrito anova Superin-
tendente do HSPM, Dra. Erika Leticia Gongalves Rodrigues,
por intermédio de seu Assessor, Dr. Elcio Luiz Figueiredo, so-
licitagdo quejaforafeitaverbalmenteao antigo Superintenden-
te, Dr. Massayuki Y amamoto, dotada do seguinte teor:5”

[...] “Por estarmos cientes de que ha um projeto dereforma
do Pronto-Socorro do HSPM, gostariamos de obter os seguin-
tesesclarecimentos:

« Em que fase se encontra este projeto?

* Emque consiste esta reforma?

» Ha previsdo de inicio das obras?

 Considerando queareceitado HSPM éconstituida majo-

ritariamente de contribuicBes dos servidores publicos
municipais e que estes fazem severas criticas ao trata-
mento recebido no Pronto-Socorro, consta deste projeto
de reforma a oferta de uma recepcao diferenciada aos
usudarios-contribuintes em relacdo aos demais
municipes? Sopesando val ores ético-humanitarioseare-
ceita do HSPM, que razdes estariam amparando uma de-
cisdo eventual mente tomada nesse sentido?

Esta prevista alguma mudanca na forma de atendimento
aos usuarios no Pronto-Socorro? Qual ou quais seriam?
Ha algum controle estatistico, por parte da Administra-
¢ao ou da Secretaria Municipal de Satde, dos atendimen-
tos emergenciais feitos por hospitais circunvizinhos ao
HSPM, como propasito de se mapear o fato de umhospi-
tal ficar mais sobrecarregado que outro neste tipo de

Uma outra demanda que gostariamos de ver atendida é a
seguinte:*®

Sabemos que, emnossa cidade, o desemprego atingemilha-
res e milhares de pessoas e que estas obviamente precisam so-
breviver, obtendo o proprio sustento e de seus familiares, a
partir do trabalho. No entanto, temos recebido inimeras quei-
xas de nossos filiados quanto as barracas de ambulantes exis-
tentes ao longo da calcada do HSPM na Rua Vergueiro.
Qualquer um percebe quea quantidade debarracasali existen-
tesdificulta extremamente o fluxo de pedestresemgeral, a pon-
to decolocar emrisco sua seguranca. Diariamente, uma quan-
tidade enorme de pessoas transita por esta calgada e, por ra-
zBes diver sas, algumas andam devagar, outras apressadamen-
te. Algumas saemda cal cada e caminham pela rua por falta de
espaco, expondo-se, desta forma, a um desnecessario risco,
dado o volume detrafego na citada via. Nosdias de chuva, esta
situacdo seagrava. Quasetodas asbarracastémcordas amar-
radasempontosdo muro enasgradesdo murojunto acalcada,
fato que atrapalha o fluxo de pedestres, principal mente aque-
les que portam guar da-chuva.

Além disso, como nestas barracas exploram-se diferentes
tiposde comércio, queremostambém destacar aquel asqueven-
dem alimentos, algumas com mesas e cadeiras ao longo dacal-
cada. Sem abordarmos a existéncia, ou ndo, de higiene no for-
necimento dosalimentos, chamamos aatencéo ndo apenas para
areducdo do espaco destinado aos transeuntes, como também
paraumaquestéo de satde publica: os restos de alimentos e/
ou aprecarialimpezanolocal podem se constituir em potencial
foco atrativo de ratos. Como explicar aexisténciadeta situa-
¢ado junto aum hospital diretamente vinculado a Adminis-
tracdo Municipal ea Secretaria Municipal de Saude?

Particularmente, ndo sabemos se a banca de jornal, com
base de alvenaria e luz el étrica, ocupando um bom espaco dos
transeuntes, tem alvara de funcionamento. Mas, certamente,
deve haver uma legislacéo disciplinando tal situacgdo e que
deve ser observada por todos.

Seestas ponderagdes nao encontraremeco junto a Superin-
tendéncia do HSPM e a Administracao, apelamos para que
haja uma outra entrada para os usudrios do hospital, devida-
mente organizada, 0 mais proximo possivel da estacéo do me-

atendimento? trd, na propria Rua Vergueiro. [...]"%°

56- Ver dados a respeito no Capitulo IV.

57- Em razo da saida da Dra. Erika Leticia Gongalves Rodrigues, esta mesma solicitaco,
em outubro/2005, foi encaminhada ao novo Superintendente do HSPM, Dr. Roberto
Siniscalchi.

58- Sugestao feita a partir de encaminhamento feito pelo sr. Osires Coltro Gomes — CEl
Jardim Santo André (Sdo Mateus), falecido em 03/10/2005.

59- Além destes encaminhamentos, no final do més de agosto de 2005, entregamos a
entdo Superintendente do HSPM dados preliminares deste nosso trabalho para serem
utilizados em reunides com a Administragdo Municipal.
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ANEXO 1-A (Frente)

PESQUISA DE OPINIAO  (ViDE VERSO)

UTI!_IZAQAO DO HSPM PELOS SERVIDORES
PUBLICOS MUNICIPAIS DE SAO PAULO

ReaLizacio APROFEM

Tendo em vista inumeras queixas e reclamacdes recebidas de servidores publicos munici-
pais sobre o atendimento que lhes é dispensado pelo HSPM - Hospital do Servidor Publico Muni-
cipal, principalmente no que tange ao longo tempo de espera por uma simples consulta e a uma
verdadeira disputa com usudrios ndo-contribuintes por um atendimento no proprio HSPM, a
APROFEM - Sindicato dos Professores e Funcionarios Municipais de Sdo Paulo propds-se a
realizar a presente pesquisa de opinido visando a reversao deste quadro. Para tanto, esta entre-
gando aos servidores lotados nas diversas unidades de trabalho onde se faz representar através
de seus filiados, o presente questionario especificamente voltado para esta abordagem'.

Uma vez compilados os dados, e se confirmada a crescente insatisfacdo do usuario-contri-
buinte do HSPM 2, estes seréo entregues a Administracdo Publica Municipal para que, sensivel
ao objeto e analise da pesquisa, possa tomar providéncias e medidas que efetivamente venham
ao encontro das expectativas basicas daqueles que contribuem atualmente com mais de 60% da
receita do HSPM?3.

Ao realizar este trabalho, a APROFEM pretende ir além dos encaminhamentos rotineiros ja
feitos neste sentido. Assim, comecga questionando pesquisas realizadas pelo HSPM que apon-
tam elevado grau de satisfacéo dos usuarios. Entendemos que, do universo da populagéo a ser
pesquisada, também deveriam fazer parte aqueles servidores que ndo conseguem sequer ser
atendidos em consultas de rotina e aqueles que, simplesmente, deixaram de procurar a assistén-
cia do HSPM; hoje, muitos deles, a mercé de convénios médicos particulares. Por estas e outras
razdes, a APROFEM procurara envolver consideravel parcela de servidores nesta luta, para que
dados expressivos e significativos possam ser apresentados a Administragcao Publica Municipal.
Porquanto, apela aos servidores municipais para que, espontaneamente, respondam este ques-
tionario, independentemente da condicéo de filiados a APROFEM.

A todos aqueles que se dispuserem a participar conosco desta luta, autorizamos a elabora-
céo de copias deste documento e informamos que os questionarios respondidos poderao ser
entregues para nossas Equipes, em suas préprias unidades de trabalho, ou remetidos, até o pro-
ximo dia 20/04/05*, a APROFEM: Praga da Sé, 371 — 102 andar — Centro-SP — CEP 01001-901 —
Fone 3292-5500.*

Sao Paulo, 23 de fevereiro de 2005.
APROFEM
SINDICATO DOS PROFESSORES E FUNCIONARIOS MUNICIPAIS DE SAQ PAULO

1 - Os servidores inativos (aposentados), filiados 8 APROFEM , também comporao o universo da populacdo pesquisada.

2 -0 contato das Equipes de trabalho externo da APROFEM com seus filiados em seus postos de trabalho, o atendimento direto
a eles dispensado na sede da entidade e o crescente volume de correspondéncia e e-mails recebidos, apontando e registrando
as condicdes de atendimento ao usudrio-contribuinte do HSPM, levaram a APROFEM a realizar o presente trabalho.

3- O HSPM conta, de fato, com dois tipos de receitas para manutencdo de suas atividades: a contribuigdo dos funciondrios e a
contribuicdo da PMSP. Verbas provenientes do SUS-Sistema Unico de Satide também deveriam compor esta receita. No
entanto, ha quatro anos que o HSPM néo as recebe, mesmo atendendo um numero cada vez maior de usudrios nao-contribu-
intes! A propria PMSP, em 2003, deixou de repassar oito milhdes de reais ao HSPM! Em outras palavras: receita certa, s6
aquela proveniente do desconto compulsorio sobre os vencimentos do funcionario publico municipal! (Fonte: Boletim Informa-
tivo do Hospital do Servidor Publico Municipal, marco de 2004).

4- Em virtude de a APROFEM estar realizando, em 18.03.05, as Eleicées do Grupo de Assessoria aos Representantes Sindicais,
os questionarios preenchidos também poderao ser entregues nos diversos locais de votacao a serem previamente divulgados,
ja que este evento acha-se contemplado com dispensa de ponto nos termos da Portaria SME n® 5627, de 08/12/04.

*. A APROFEM assegura o pleno sigilo e ndo identificacdo dos servidores que responderem os questionarios.
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ANEXO 1-B (verso)

PESQUISA DE OPINIAO

Nome:
Cargo/Funcao: RF:
Unidade de lotag@o/Exercicio: Subprefeitura:
1. Detém apenas um cargo? Sim [ Nao [
2. Detém um cargo e acumula com o de aposentado? Sim [ Nao [
3. Se aposentado, ainda contribui para o HSPM nesta condigao? Sim [ Nao []
4. Acumula 2 (dois) cargos ativos na PMSP? Sim [ Nao []
5. Possui dependente(s)? Sim [ Nao [
6. Ha quantos anos contribui para o HSPM?
6.1. Ao longo deste tempo, vocé tem utilizado o HSPM:
6.1.1- para uso proprio apenas? Sim [ Nao []
6.1.2- para uso de dependente(s) apenas? Sim [ Nao []
6.1.3- para uso proprio e do(s) dependente(s)? Sim [] Nao []
7. Apds seu ingresso na PMSP, com que freqiiéncia tem utilizado o HSPM?
7.1- nunca utilizou L] 7.3- as vezes utiliza L]
7.2- raramente utiliza [] 7.4- utiliza regularmente []

8. Paga algum convénio?
Sim [ Nao [

8.1- de assisténcia médica ]
8.2- de assisténcia odontolégica []
8.3- ambos ]

9. O convénio pago é:
9.1- para uso préprio? Sim [ Nao [
9.2- para uso do(s) dependente(s)? Sim [ Nao []
10.Na sua opiniao, a contribuicao para o HSPM deve ser:
Compulsoria [ Facultativa [

11.J4a esteve internado no HSPM? Sim [ Nao [
11.1- Caso sua resposta seja afirmativa, vocé considera que o atendimento foi:
Satisfatorio? [l Insatisfatério? []

12.Quando procurou o HSPM (exceto no caso de internagdo), o atendimento que Ihe foi dispensado vocé consi-
dera ter sido:
Satisfatorio? [ Insatisfatério? []

13.Ja teve algum tratamento, proprio ou de dependente(s), que tenha sido interrompido por deciséao unilateral do
HSPM, com justificativas que nao lhe convenceram?
Sim [ Nao [

14.Na hipétese de néo ter sido bem atendido, seja no caso de internagdo ou nao, vocé registrou queixa no setor
competente do HSPM?
Sim [ Nao [

15.Vocé sabia que o HSPM possui um servigo de Ouvidoria?
Sim [ Nao [

16.Alguma vez ja preencheu algum questionario de avaliagéo dos servigos prestados pelo HSPM?
Sim [ Nao [
16.1- Em que momento?
16.1.2- apds internagdo ou tratamento prolongado []
16.2.3- apos utilizagédo casual ou regular

17.Vocé é:
17.1- Filiado & APROFEM ] 17.3- Filiado & APROFEM e a outra(s) entidade(s) []
17.2- Filiado a uma outra entidade [] 17.4- Nao é filiado a nenhuma entidade

18.Espaco para anotagdes que julgar convenientes:
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ANEXO 1-C (TABULADA)

PESQUISA DE OPINIAO

1. Detém apenas um cargo? Sim =72% Nao =28%
2. Detém um cargo e acumula com o de aposentado? Sim =128% Nao =88%
3. Se aposentado, ainda contribui para o HSPM nesta condicao? Sim = 8% Nao =92%
4. Acumula 2 (dois) cargos ativos na PMSP? Sim =28% Nao =72%
5. Possui dependente(s)? Sim =68% Néo =832%
6. Ha quantos anos contribui para o HSPM? = 14 anos (média)
6.1. Ao longo deste tempo, vocé tem utilizado o HSPM:

6.1.1- para uso proprio apenas? Sim =68% Nao =82%

6.1.2- para uso de dependente(s) apenas? Sim =288% Nao =77%

6.1.3- para uso préprio e do(s) dependente(s)? Sim = 74% Nao =26%

7. ApOs seu ingresso na PMSP, com que freqliéncia tem utilizado o HSPM?
7.1- nunca utilizou =128% 7.3- as vezes utiliza =18%
7.2- raramente utiliza = 8%  7.4- utiliza regularmente =62%

8. Paga algum convénio?
Sim =20% Nao =80%

8.1- de assisténcia médica =80%
8.2- de assisténcia odontologica = 10%
8.3- ambos =10%
9. O convénio pago é:
9.1- para uso proprio? Sim =15% Nao =85%

9.2- para uso do(s) dependente(s)? Sim =85% Nao =15%

10.Na sua opiniao, a contribuicao para o HSPM deve ser:
Compulséria =158%  Facultativa =85%

11.Ja esteve internado no HSPM? Sim =58% Nao =42%
11.1- Caso sua resposta seja afirmativa, vocé considera que o atendimento foi:
Satisfatorio? =28%  Insatisfatério? =78%

12.Quando procurou o HSPM (exceto no caso de internagéo), o atendimento que Ihe foi dispensado vocé consi-

dera ter sido:
Satisfatéorio? =80%  Insatisfatério? =70%

13.Ja teve algum tratamento, proprio ou de dependente(s), que tenha sido interrompido por deciséao unilateral do

HSPM, com justificativas que nao lhe convenceram?
Sim =25% Nao =75%

14.Na hipétese de néo ter sido bem atendido, seja no caso de internagdo ou nao, vocé registrou queixa no setor

competente do HSPM?
Sim =15% Nao =75%
15.Vocé sabia que o HSPM possui um servigo de Ouvidoria?
Sim =14% Nao =86%
16.Alguma vez ja preencheu algum questionario de avaliagéo dos servigos prestados pelo HSPM?
Sim =10% Nao =90%
16.1- Em que momento?
16.1.2- apos internagéo ou tratamento prolongado = 80%

16.2.3- apos utilizagédo casual ou regular =80%
17.Vocé é:
17.1- Filiado & APROFEM =48% 17.3- Filiado & APROFEM e a outra(s) entidade(s) = 8%
17.2- Filiado a uma outra entidade = 428% 17.4- Nao é filiado a nenhuma entidade =8%

18.Espaco para anotagdes que julgar convenientes:
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ANEXO 2

SECRETARIAS:

GOVERNO MUNICIPAL
Viaduto do Cha, 15 — Centro — PABX: 3113-8000.

COMUNICAGAO
Viaduto do Cha, 15 — 6° e 10° andares — Centro
PABX: 3113-8000.

TRABALHO
E-mail: st@prefeitura.sp.gov.br
Av. Sao Jodo, 473 — 4° e 5° andares — Centro — PABX: 3224-6000.

ESPECIAL PARA PARTICIPAGAO E PARCERIA
E-mail: participagdoeparceria@prefeitura.sp.gov.br
Rua Libero Badard, 119 — 5° andar — Centro — PABX: 3113-8000.

ESPECIAL DA PESSOA COM DEFICIENCIA
E MOBILIDADE REDUZIDA
Viaduto do Cha, 15 — 7° andar — Centro — PABX: 3113-8000.

OUVIDORIA GERAL
Av. Sdo Jodo, 473 — 16° e 17° andares — Centro
PABX: 3334-7100.

RELACOES INTERNACIONAIS
Viaduto do Cha, 15 — 7° andar — Centro — PABX: 3113-8000.

GESTAO

E-mail: smggab@prefeitura.sp.gov.br

Rua Libero Badard, 425 — Térreo, 1°, 2°, 3° e 7° andares
Centro — Tel.: 3292-7000.

COORDENACAQ DAS SUBPREFEITURAS

E-mail: smsp@prefeitura.sp.gov.br

Rua Libero Badaro, 425 — Térreo, 30°, 31°, 33°, 35° e 36° andares
Centro — PABX: 3101-5050.

CULTURA
E-mail: cultura@prefeitura.sp.gov.br
Av. Sdo Jodo, 473 — 9° ao 15° andar — Centro — PABX: 3334-0001.

EDUCACAO
E-mail: smegab@prefeitura.sp.gov.br
Rua Borges Lagoa, 1230 — Vila Clementino — Tel.: 5549-7399.

ESPORTES, LAZER E RECREACAQ
E-mail: esportes@prefeitura.sp.gov.br
Alameda Iraé, 35 — Vila Clementino — PABX: 5088-6400.

ASSISTENCIA E DESENVOLVIMENTO SOCIAL
E-mail: sas_gab@prefeitura.sp.gov.br
Rua Libero Badard, 561/569 — Centro — PABX: 3291-9666.

FINANGAS

E-mail. gabsf@prefeitura.sp.gov.br

Viaduto do Cha, 15 — 11° e 12° andares — Centro
PABX: 3113-8000.

HABITAGAO
E-mail: sehabgab@prefeitura.sp.gov.br
Rua S@o Bento, 405 — 22° andar — Centro — PABX: 3242-1733.

NEGOCIOS JURIDICOS
E-mail: snj_gab@prefeitura.sp.gov.br
Viaduto do Chd, 15 — 8° andar — Centro — PABX: 3113-8000.

PLANEJAMENTO

E-mail: sempla@prefeitura.sp.gov.br

Rua Sdo Bento, 405 — 17° e 18° andares — Centro
PABX: 3291-4850.

SAUDE
E-mail: sms@prefeitura.sp.gov.br
Rua General Jardim, 36 — Vila Buarque — PABX: 3218-4000.

SERVIGOS
Av. Do Estado, 900 — 2° andar — Bom Retiro — PABX: 3313-5003.

TRANSPORTES

E-mail: smt@prefeitura.sp.gov.br

Rua Bardo de Itapetininga, 18 — 14° andar — Centro
PABX: 3120-9999.

VERDE E MEIO AMBIENTE
E-mail: smma@prefeitura.sp.gov.br
Rua do Paraiso, 387 — Paraiso — Tel.: 3372-2200.

INFRA-ESTRUTURA URBANA E OBRAS
E-mail: siurb@prefeitura.sp.gov.br
Praca da Repdablica, 154 — Vila Buarque — PABX.: 3100-1500.

ANEXO 3-A
QUANTIDADE DE QUESTIONARIOS DEVOLVIDOS POR SUBPREFEITURAS
BUTANTA ...cccccoverseressconsnssscssssosesssossines e 98 SANTANA /TUCURUVI ...cooovvvercecccresccenscnesscerscnene 85
CAMPO LIMPO .. 318 SANTO AMARO
CAPELA DO SOCORRO.....ccc..ccovvrrrerrrcerriverscnnrcnre 415 SAO MATEUS.....oooiorcvecscesnessceessceessnnsnersnnee
CASA VERDE / CACHOEIRINHA .....ccccoccovvrrrmrcrrccneee 76 SAO MIGUEL oo
CIDADE ADEMAR ......cccccoceovrmren e BT SE

ERMELINO MATARAZZO ........ 135 ARICANDUVA /CARRAD ........ooooovvereececesse i

FREGUESIA / BRASILANDIA .. . 82 VILA MARIANA ..ot 46
GUAIANASES ..o .. 256 VILA MARIA / VILA GUILHERME .......cccooiiiiiiiiiiccas 93
[PTRANGA ...ttt s 478 VILA PRUDENTE / SAPOPEMBA .......covviiiiiiireirrecreeeens 1095
ITAQUERA ..o 215 ITAIM PAULISTA ..ottt 1154
JABAQUARA .......cocevipuene 113 MBOI MIRIM ... 59

JAGANA / TREMEMBE ..... . 118 PARELHEIROS ...ttt 29
LAPA ..o ; 49 CIDADE TIRADENTES ..ottt 195
MOOCA ..... 98

PENHA L. 92 TOTAL .ot 8510
PERUS .o 34 ]

PINHEIROS ... w29 FORMULARIOS NULOS .......ccoiiiiiieiicceseseci 239
PIRITUBA ..ottt 112 TOTAL DE FORMULARIOS COLETADOS .....cccoooevvviriiiiiines 8749
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ANEXO 3-B

GRAFICO - QUANTIDADE DE QUESTIONARIOS DEVOLVIDOS POR SUBPREFEITURAS

CIDADE TIRADENTES [ 3195
PARELHEIROS [329

M'BOI MIRIM 359

ITAIM PAULISTA |

11154

VILA PRUDENTE / SAPOPEMBA |

VILAMARIA/ VILA GUILHERME [ 393
VILA MARIANA [_346
ARICANDUVA /CARRAO [_329

SE 3101

§1095

SAO MIGUEL |

11288

SAO MATEUS |

31134

SANTO AMARO 3182
SANTANA /TUCURUVI [___385

PIRITUBA [ 3112
PINHEIROS | 329
PERUS [334
PENHA 392
MOOCA 398
LAPA |49
JAGANA / TREMEMBE | 3118
JABAQUARA 3113
ITAQUERA 3215
IPIRANGA |
(NN L e — . 15
FREGUESIA / BRASILANDIA (382
ERMELINO MATARAZZO |————3135
CIDADE ADEMAR |____3487
CASA VERDE / CACHOEIRINHA |___376
CAPELA DO SOCORRO |
CAMPO LIMPO |
BUTANTA 398

j478

1415

1318

0 200 400 600
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ANEXO 4

ANEXO 5

CLASSIFICACAO POR URH’S (EM%)

UNIDADES DE EXERCICIO (EM%)

SECRETARIADE

UNIDADES

ST ULey Yo\ Yo —

COORDENADORIA .
INATIVOS

INATIVOS
801

80%
70

COORDENADORIA
60

50+ 6CM

40

CEl
30+

12%

B

GESTAO

207

6% EMEI
0|

20
R

GOVERNO
(GCM)

107

EMEF

SAUDE

EDUCACAO

i
Ik
Ik
(7

pa—

hu—
o
43
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