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ATA DE 24 DE NOVEMBRO 2020 - DA REUNIAQ ORDINARIA DO
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

Ata da Reunido Ordindria do Conselho Municipal de
Saude, realizada no dia 24 de novembro de 2020 as
19h00 no Auditorio da Casa dos Conselthos Augusto
AngeIoZanatta, sito a Avenida Koeler, 260 — Centro

— Petropolis.

Ata da reunido ordindria do Conselho Municipal de Saiude realizada as 19h00Omin
no dia 24 de novembro de 2020, ocorrendo excepcionalmente de forma mista, qual
seja, presencial e on-line em virtude do Decreto 1.148 de 15 de Abnil de 2020, do
Diarto Oficial Ano XXVII de n° 5903, com a presenga dos seguintes conselheiros
aptos a votar, conforme segue: Sonia Cristina da Silva Furtado (Associacdo de
Moradores do Bairro da Gloria), Ernani Rocha Da Silva (UNA), Eduardo Pereira
Azevedo (Associacdo de Moradores Presidente Sodré), Artemis Cunha Viegas
(Associag@o Pro-Satude E. Esporte € Lazer), Rhonald M. Andrade (CTO), Fabiola
Heck, Fatima Cristina P.Coelho, Elisabeth C.C.A. Wildberger, Ana Deak, Roseli
Souza Ribeiro Soares e Anderson Moraes Garcia {Representagdo do Governo) e na
modalidade On-line com os seguintes consclheiros aptos a votar, conforme segue:
Gabrielle Kappaun de Oliveira Sucupira (SISEP), Claudia Pereira Ferreira Braz
(Associagdo De Moradores Manoel Torres), Claudia Carvalho Respeita da Motta
(ABEN), Erika Paula Gomes Pedroso (OAB), Aline de Jesus Alvares (ALIANCE),
Ana Cristina Coelho Mattos {(APPO), Catia Ventura Torres (Associacdo De
Moradores Primeiro De Maio), Ana Maria Gongalves Nilsson Stutzel
(ASBAMTHO), Etiene Gomes Moretra (APACS), Valdomiro Ribeiro (Associagao
de Moradores do Bairro da Gloria), Cristiane Maria Rodrigues Ferreira (APAE),
José Claudio Ribeiro Teixeira (HCC), Patricia Ferreira Domingos Souza e Lucas
Guarisa Ribeiro (CRP-RJ), Anna Beatriz Artigues (FMP), Roberta do Amaral de
Castro Souza (FNCC), Vera Lucia Silva Troyack (MITRA), Sandro de Jesus Lara
(UDAM), Geralda Do Nascimento Sa (GRUPARJ), José Freire (Sindicato dos
Empregados no Comércio de Petrépolis), Odete Odalia Tavares (Sociedade
M¢édica de Petrépolis), Gian Marco Zamperion (Representagdo do Governo).
Iniciada a reunido foi solicitado inversdo de pontos de pauta, devido a
compromissos de representante da gestdo, do diretor técnico do HMNSE, que tera
que se ausentar mais cedo, para o primeiro item da Ordem do dia, (4.1) Mudanca
da tenda da UPA Centro para HMNSE. A Consclheira Erika (OAB),
Coordenadora da Comissao de Saiude. Em vistoria na UPA Centro, neste més de
novembro, sendo que esta ja era a segunda vistoria a pedido de funcionarios e até
mesmo por pacientes. Esta solicitagao para a possibilidade de modificagdo da tenda
para o HMNSE, porqué: primeiro, a gente concentraria todas as pessoas com
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Covid-19 em um hospital de referéncia, que é o HMNSE; segundo, questionando
alguns profissionais de 14, seria apenas trocar de lugar. Entfio questionamos junto a
Secretaria de ampliar o dobro ou 50% a mais de atendimentos. Esta situagdo que os
funcionarios questionaram para a gente, perguntamos a Caldeira, se ele teria

condi¢des de ampliar este nimero de atendimentos, ele falou que é possivel. Por
isso que foi solicitada esta reunido como ponto de pauta junto & Secretaria. O
Presidente Anderson (Governo) fala que podera esclarecer melhor a sua proposta.
A Conselheira Erika (OAB) fala que qualquer coisa podemos falar sobre isso
melhor depois. O Presidente Anderson (Governo) ndo consegue estabelecer

contato com o diretor técnico, Dr. Luis Carlos para falar. Passa a palavra para o
infectologista, Dr. José Henrique, que cumprimenta a todos. Fala sobre o ponto de
apoio utilizado pela populagdo, que tem a tenda Centro como referéncia, fazendo
mais de 100 atendimentos por dia. Que a populagdo estd utilizando o ponto de
apolio, que ¢ uma referéncia para ela. Continua dizendo que trabalha no HMNSE, e
ndo vejo la onde ha espago fisico para colocar uma tenda, nas suas dependéncias
fisicas. E ainda tem mais um detalhe, que a situagdo do ponto de apoio, estd
condicionado a existéncia da UPA Centro, como referéncia para o atendimento de
urgéncia, assim como ocorre na tenda de Itaipava, que fica proxima a UPA de
Itaipava. Se for para o HMNSE tera que ser ativada a emergéncia novamente, ou
seja, porque o ponto de apoio estd ligado ao servigo de urgéncia e emergéncia.
Entdo, 1sso nao € uma coisa tdo simples. Pelo HMNSE, que o Dr. Luis Carlos
devera falar, existe uma programacdo propria deste, e que reativar a emergéncia
ndo esta nesta programacdo. Além disso, ndo foi licitado para isso, enquanto o
credenciamento do hospital para receber urgéncia e emergéncia, além de ndo ver
espago fisico para isto. Teria que colocar uma tenda do lado de fora... N3o vejo no
HMNSE um espago fisico para comportar este atendimento neste momento. Outra
coisa que eu gostaria de considerar, € que nesta semana a gente viu um movimento
dos hospitais privados no atendimento de Covid, agente sabe que em outros

municipios como as coisas estdo acontecendo, e nido é o momento para
desmobilizar. Tem uma coisa que a gente aprendeu com a Covid durante todos
esses meses € que ndo podemos nos desmobilizar abaixar a guarda. Eu acredito que
os pontos de apoio devem continuar funcionando, que o hospital de referéncia deve
continuar funcionando, as testagens continuarem sendo feitas, finalmente, a

situagdo ainda nao estd resolvida. E, ou seja, isso pode piorar a qualquer momento,
Porque podemos pegar um dia mais cheio, ¢ outro mais vazio, mas que, de

qualquer forma podemos ter aumento de casos. Que ainda estamos no meio da
histéria. Que estas politicas devem permanecer ativas, independente do resultado
das eleigdes. A Covid ndo vai acabar em 31 de dezembro. Mesmo que as coisas
continuem como estdo, a situacdo do ponto de apoio hoje continua mais ativa do
que nunca. Refor¢a que na pandemia, a tenda tem funcionado bastante, e que ndo
vé espago fisico para a instalagdo da tenda no HMNSE. Acho que tecnicamente
nfo é factivel. A Conselheira Erika, (OAB) fala que pode estar enganada, mas que
conversando com algumas pessoas, seria colocar a tenda no estacionamento, e que
a 1déia ndo serd de desmobilizar nada. Tentar organizar para um melhor

atendimento, porque se formos parar para pensar, precisa de uma ambulancia para
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levar o paciente, mas estando ali do lado, nem vai precisar. Ai, s6 precisa pegar o
paciente e lavar para dentro do hospital. Entdo, isso facilitaria, até agilizaria para
alguns casos, ndo para todos. E outra situagao que eu vejo, e que foi conversado.
Que 1sso tudo a gente questionou também alguns colaboradores, e algumas pessoas
da administragdo, para saber se tem ou ndo viabilidade. Com relagdo a
precariedade que fica tanto para o paciente, quanto para o colaborador. Porque se
estiver frio, ¢ muito frio, se estiver calor, ¢ muito calor. Sem contar que ali, vocé
ndo tem uma condi¢do adequada para um idoso, entdo a gente acaba utilizando
uma UPA que ndo ¢ para 1sso. Entdo a gente conseguiria diminuir varias situagoes,
que no meu ver, seria melhor o atendimento para a populagdo. O Dr. J6sé Henrique
responde sobre a ambuldncia, falando que se precisar internar, vai precisar de
tomografia, entdo precisara de uma ambulancia para a tomografia, porque se ele
precisar inernar, precisara de tomografia. E também vai aumentar os gastos do
hospital, porque vai precisar reativar a emergéncia, e desativar leitos de retaguarda
de Covid. Eu acho que ¢ bastante temeroso. Porque vai trocar um lugar para a
tenda, por outro, € o conforto vai continuar o mesmo. Eu vejo como mais gastos do
que economia. O gasto para preparar o espago para o atendimento para Covid,
preparar equipe, separar insumos, ndo € tao simples assim nao. Nao vai representar
economia, mas, mais gastos. Carla Kling, superintendente de Urgéncia e
Emergéncia, pede a palavra. Gostaria de deixar aqui a minha posi¢ao, que tivemos
uma reunido la na Secretaria sobre este assunto. Que sobre a utlizagdo do patio,
que tivemos uma inauguragdo, me parcce que no més de julho, do CMO, que € o
Centro Municipal de ortopedia. Que a entrada dele fica atrds deste patio. Pensou-
se, pelo que eu entendi, em colocar uma tenda ali para atender,mas os pacientes
quevdo para o CMO passam por este patio. Entdo assim, isto ja seria ruim, Qutra
coloca¢do quanto ao conforto desta estrutura que foi montada, como ponto de
apoio. Se fosse colocada no HMNSE teria que ser numa estrutura desta, porquq
hoje o HMNSE ndo tem um espago fisico para a gente utilizar para esta funcdo.
Que tivemos que tirar a psiquiatria de dentro do HMNSE, e que tivemos que uma
parte da estrutura do DIP, para nao ter este fluxo de psiquiatria dentro do hospital,
que € referéncia de Covid-19. Que a psiquiatria ficou num especo muito reduzido.
Entdo ndo temos uma estrutura fisica para colocar este ponto de apoio para la. Essa
terceira situagdo que o Jos¢ Henrique colocou, pena o Dr. Luis Carlos ndo estar
aqui,porque ontem ele defendeu veementemente este ponto, sdo os sintomas

respiratorios. Que nem sempre todos que chegam sdo casos confirmados, porque
recebemos todos os sintomaticos respiratdrios. Sendo que alguns casos sdo

negativos para covid-19. As vezes pode ser uma sinusite, ou outra patologia. Entdo
os médicos do ponto de apoio encaminham este paciente para a emergéncia, para
fazer um exame de sangue, um RX de térax. Entdo, ha todo um vinculo com a
emergeéncia que nao se dissolve, e sendo assim, o Nelson hoje nado tem servigo de
emergeéncia. Se esse paciente, de qualquer maneira, que fosse com suspeita de
Covid, e fosse outra patologia, ele teria que ser referenciado para um servigo de
urgéncia/emergéncia. Entdo, a gente discutiu todos estas situa¢des que trouxemos
aqui, € a opinido da equipe técnica da Secretaria, que ndo seria a melhor opgdo
neste momento. Embora vocé tenha falado que no caso de internagdo, que 14 sendo
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um hospital de referéncia, ndo seria a melhor op¢o neste momento. A Conselheira
Erika questiona sobre a média do ntimero de atendimento por dia, que chega a ser
150 atendimentos por dia, destes, quantos efetivamente sdo Covid e que ficariam
na UPA? Carla Kling fala que nesta semana, especialmente no dia de ontem, foi
quando tiveram um indice mais elevado de pacientes de procura de atendimento
nos pontos de apoio. Foram 193 atendimentos na tenda da UPA Centro, ¢ 101 na
tenda de Itaipava. A gente vinha mantendo uma média de 80 a 89 no Centro e 40
em Itaipava. O que acontece, s¢ o paciente chegou na tenda, conforme os

protocolos, chegar com sintomas gripais, sera feito o teste, conforme o tempo dos
sintomas. Nos primeiros 7 dias swab, e depois teste rapido. Também sio levados
em consideragdo o quadro clinico, a saturagdo, porque nos pontos de apoio, ndo
estamos trabalhando com sistema integrado. Entdo tem que ir no NIR da UPA, na
Central de Regulag¢do e pedir uma vaga. Se for clinica médica, ou se for terpaia
intensiva. Entdo, os paciente mais estaveis, as vezes até aguardam a transferéncia
para o Nelson de S4 Earp na propria tenda. Mas, os pacientes mais idosos, que
tenham uma situa¢do mais delicada, pensando mesmo até na parte respiratoria, eles
vio para dentro da UPA. E l4 aguardam a internagio. E claro que clinica médica é
Nelson, e UTI a gente tem outras possibilidades. E assim ¢ que esta sendo feito.
Com relagdo ao indice dos negativos, ai tem que ver com o setor e plangjamento,
com o Carlos, que recebe todos estes dados vindos da vigilancia e ele faz esta
analise. E podemos depois pedir este levantamento e te enviar. Fala que tem visto
este movimento pelo grupo de urgéncia, que estas informagdes sdo colocadas
diariamente. Dr. José Henrique complementa que se vocé olhar o0 movimento dos
pontos de apoio, vi ver que a maioria das pessoas que procuram, e vao aguardar o
resultado do exame que foi colhido, mas a maioria ¢ de casos leves, que sdo
liberados para casa. Apesar do aumento de internagdes nesta Ultima semana, a
maioria s30 casos ambulatoriais. Na verdade, o ponto de apoio é um grande

ambulatorio para pessoas com suspeita de Covid, ¢ por isso, precisa estar ligado a
emergéncia. Porque pode chegar um caso mais grave, e vocé€ precisa estar com essa
emergéncia referenciada bem proxima, para que ele seja encaminhado ¢ logo
resolvido. Entdo, a maior parte dos atendimentos de porta de emergéncia sdo de
casos ambulatoriais, que levam a liberagdo. O paciente que precisa de internagao,
de tomografia, que precisa do uso da ambuldncia € menor, 10, 20 casos. A grande
maioria vai ser liberada para casa. Mas, tem que ter um servigo de urgéncia ativo.
E um grande risco colocar hoje, no patio do ambulatério, um servigo destes sem a
retaguarda da urgéncia. Teria que ativar este servigo de urgéncia do hospital. Nao
tem estrutura fisica. A Conselheira Erika (OAB) fala sobre o Dr. Luis Carlos, que
poderiam discutir melhor na Comissdo, junto com outros membros. Que achou os
argumentos bem plausiveis. Que tera que ser discutido mesmo, por todos. Que esta
questdo foi trazida a partir de uma reunido da Comissdo de Saude, € que quer
passar para eles em uma reunifio, e que podem deixar este assunto meio que
suspenso. A Conselheira Ana Deak (Governo) fala sobre a planilha de Covid, com
o numero de internagdes, com necessidade de remogfio para internagdo, que sio a
minoria, necessidades de exames, dentre outros. O que foi confirmado pelo Dr.
José Henrique. Carla Kling fala que ndo estdo tendo problemas para as remogdes
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para exames e internagdes, ressalta que se ja tivéssemos fazendo tomografias no
HMNSE, isso também facilitaria. O fluxo que foi montado para os pacientes que
fazem a tomografia, acabam indo fazer ¢ retornam para os pontos de apoio e depis
que sdo encaminhados para a interna¢do. Que a tomografia acaba sendo uma

exigéncia para a internagdo. O Presidente Anderson (Governo) fala sobre essa
proposta também passar pela Comissdo de Covid. A Conselheira Erika ressalta que
a proposta acabou saindo pela Comissdo de Saude, ndo pela visdo s6 de Covid,
mas de uma visdo mais geral. Mas, vamos conversar com a comissdo Covid

também. O Dr. José Henrique pede para complementar, em seu nome, ¢ em nome
do Dr. Luis Carlos, que ¢ o diretor do hospital, convida a todos do Conselho a ir 12
verificar os espacos fisicos do hospital, ver o que funciona, ¢ o que nio funciona,
para confirmar que o espago ¢ exiguo. O Presidente agradece, e retorna ao ponto
inicial da reunido que é (1) a aprovacio das atas, sendo colocada para aprovagao
aatado dia 22 de setembro, que ji estava disponivel para os Conselheiros.

Aprovagdo nominal por unanimidade. Como segundo ponto do edital, trata da (2)
leitura de expedientes. Nao tendo expedientes, foi passado para o terceiro ponto
do edital sdo os informes da Mesa ou dos Conselheiros. Nido tendo informes, o
Presidente Anderson (Governo) passou para a (3) Apresentacio de relatérios das
Comissdes de Trabalho. O Presidente Anderson (Governo) pergunta se alguma
Comissdo tem relatorio para apresentar. A Conselheira Claudia (ABEn) toma a
palavra para fazar que enviou o relatorio da Comissao Especial de Enfrentamento a
Covid-19 para o grupo do Conselho, ¢ que,0 encaminhamento, que € o mais

importante, serd uma reunido que foi agendada para amanha, junto a urgéncia e
emergéncia, para falar do tempo de internagdo, que tem sido alongado. Para tentar
adequar o tempo de espera da internagdo, até a pessoa chegar ao local destinado.
Entdo iremos discutir este assunto na reunido, que seria ontem, mas que ndo foi
possivel por motivo de agenda. E também sobre a Comissdo de Finangas, que
tivemos reunides presenciais e online, que estamos esperando uma documentagao.
O Presidente Anderson {Governo) fala que a Dra. Vanessa Katz solicitou participar
desta reunido com a Urgéncia e emergéncia, e a Regulagdo. A Conselheira Claudia
informa queira atualizar o link e passar para a Promotora de Justi¢a. A Conselheira
Erika (OAB) informa que a Comissdo de Saude fala que s6 tem um relatério que
acaba sendo bem enxuto, pois fala da vistoria do més passado no Posto de Saude
do Retiro, que 70% dos problemas ja foram sanados, como limpeza da caixa

d’agua, algumas coisas que ja foram colocadas no lugar, ficando pequenas coisas
para ser sanadas. O Presidente Anderson (Governo) fala que sobre as caixas
d’agua, que agora tem uma empresa que esta fazendo a limpeza, que estdo vendo
as caixas que estavam mais tempo, € como vocé havia falado, ja foram 14 na UBS
Retiro, ¢ também sobre a fiagdo elétrica, que foi uma exigéncia do Ministério
Publico do Trabalho fazer reparos, e que ja foi feito, € que este ja foi comunicado.
E que apods nova visita da Comissdo, que seja encaminhada novas pendéncias, se
elas existirem. O Presidente pergunta se ha mais algum relatério de comissdes. O
Conselheiro Sr. Valdomiro pede que a Comissio de Satde vé ao Posto de Satide de
Pedro do Rio, que esta faltando papel higiénico, remédio, material de limpeza,
médico. Que sé tem uma médica que fica de plantdo direto aqui. O Presidente
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Anderson (Governo) informa que a Coordenadora da Comissdo de Saude ¢é a
Conselheira Erika (OAB), que ela ja devera anotar. A Conselheira Erika (OAB)
destaca que para fazer vistoria em Pedro do Rio, que vdo precisar de carro, e, que
isso a preocupa, ja que por duas vezes, em vistorias, o carro ndo chegou ao local e
horério marcado. Que o carro tem chegado com atraso, 09:40 horas, 09:50 horas. E
teve um dia que sequer apareceu, nem chegou atrasado. E decidimos ndo chamar
para ver se o carro iria aparecer, mas ndo apareceu. E, que havia sido marcado com
antecedéncia. Que tem que acertar isso, porque como Pedro do Rio é distante,
precisaremos do carro no hordrio. O Presidente Anderson (Governo) pede que
passe para ¢le, para ver se teve problemas no setor de transportes. Para saber o que
aconteceu, que esta questdo seja passada para ele. E deixar agendado 14, para evitar
problemas. O Conselheiro Sr. Valdomiro questiona se o Conselho ndo tem uma
verba para aquisi¢do de um carro, assim como ocorre em Teresopolis. O Presidente
Anderson (Governo) diz que isso estd sendo solicitado. O Conselheiro, Sr.
Valdomiro, diz que essa situagdo vem se perpetuando ha anos. Que o Conselho
precisa de um carro para as vistorias. O Presidente Anderson (Governo) ressalta
que ndo adianta ter carro e ndo ter motorista. Que tem que ser verificado no setor
qual foi o motivo de ndo ter carro. Eu ndo sei qual foi a data da vistoria, isso tem
que ser visto com a Comissdo de Satde. E, que vdo destacar um carro para levar a
Comissdo de Saude para atendé-lo em Pedro do Rio. O Conselheiro Sr. Valdomiro
destaca que ha muitos anos pleiteiam uma verba para a aquisi¢do de carro para o
Conselho de Satde, que ndo podem ficar dependendo da Secretaria de Sadde.
Questiona sobre a verba especifica para a aquisicdo do carro. O Conselheiro
Zequinha (Sindicato do Comércio) fala de uma verba, uma emenda pela Camara de
Vereadores para este fim. O Presidente Anderson (Governo) informa que esta
emenda ndo veio, masque solicitaram a aquisi¢do de um carro. Mas, que isso serd
resolvido com a disponibilidade de um carro para a data a ser agendada para a
vistoria, pela Comissdo de Saude no Posto de Saide de Pedro do Rio.

O Presidente Anderson (Governo) passa para o segundo ponto da ordem do dia,
(4,2), informagdes sobre os casos positivos de Covid-19 no SOC. Passa a
palavra para Alessandra Pains (Epidemiologia) que ird tratar deste assunto. A
Conselheira Ana Stutzel (ASBANTHO) pede a palavra para falar que ha extintores
de incéndio vencidos nos postos, ¢ pede que sejam trocados. O Presidente
Anderson (Governo) pergunta quais postos. A Conselheira Ana Stutzel
(ASBANTHO) informa que s3o: Menino Jesus de Praga; Bairro Castrioto; Vila
Felipe; Moinho Preto; Pedras Brancas; Duarte da Silveira; Sdo Joao Batista,
Fazenda Inglesa, e que tem mais dois que ndo se lembra de cabeca agora, mas que
depois vai passar para o Presidente. O Presidente Anderson (Governo) afirma que
o Rodrigo ndo esta na reunido hoje, mas que ira passar para ele, que vair verificar e
providenciar troca. A Conselheira Cristiane (APAE) pede para dar uma
contribui¢do a partir do que a Conseclheira Ana falou. Que é algo muito sério.
Questiona que se os extintores ja estdo vencidos, se haverd um prazo para a troca.
A Conselheira Ana Stutzel (ASBANTHO) ressalta que os extintores estdo
vencendo agora, mas que tem prazo. Que ja vao avisando que € para eles ndo
pagarem multa. O Presidente Anderson (Governo) informa para a Conselheira
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Cristiane (APAE) que tem uma empresa que faz a troca. Que eles tém um
cronograma € j4 sabem, mais ou menos, quando vai vencer. Que vdo avisar a
empresa que faz este servigo, que ja estd proéximo da troca. A Diretora da

Vigilédncia Epidemiolégica, Alessandra Pains, cumprimenta a todos e retorna ao
segundo ponto da ordem do dia (4,2), informagdes sobre os casos positivos de
Covid-19 no SOC. Que receberam uma denincia andénima na Vigilancia
Epidemioldgica, e que enviaram um técnico da Vigilancia Epidemioldgica € um
fiscal da Vigilancia Sanitaria para fazer uma avaliagdo no SOC, que foi realizada
no dia 09/11/2020. E importante destacar que a partir do momento que recebemos
os testes rapidos, fizemos testagens em varias unidades, e que enviamos em

setembro de 2020 550 testes rapidos para o SOC. E destes, eles realizaram 444 e
retornaram com os demais testes para a gente. Nés também temos uma técnica,
enfermeira da Vigildncia Epidemiologica, que fica responsavel pelo
monitoramento desta unidade. Entdo, cada técnico vai primeiro & unidade

hospitalar € monitora esta unidade. No momento da visita, o fiscal € o técnico
foram recebidos pela enfermeira responsavel pela unidade, que explicou como ¢ o
fluxo de entrada deste paciente no SOC. Que faz uma triagem com o médico. Que,
neste momento, se o paciente for internar, 0 meédico solicita uma sorologia, que
eles ndo fazem PCR e nem teste rapido, eles fazem a sorologia. Que este paciente
fica 5 dias em isolamento, em quarto especifico, aguardando o resultado. Nesse
periodo, se ele ndo abrir nenhum sintoma neste paciente, ele é testado novamente.
O exame dando negativo, ai sim, ele vai para a enfermaria. Essa triagem fica no
térreo desta instituigdo. Entdo, € a porta de entrada deste paciente na unidade. O
posto 3 € o 1solamento para Covid-19 na unidade. Ele fica no terceiro andar, tem
duas enfermarias onde ficam estes pacientes aguardando esse periodo de
quarentena, para serem internados. E tem outras trés enfermariam, onde ficam os
pacientes em isolamento. E tem uma outra enfermaria, onde ficam os pacientes
sem risco, que ja foram infectados e ndo tiveram sintomas. Vale ressaltar que, pela
avaliagdo dos técnicos, apesar da estrutura hospitalar ser antiga, que tem boa

ventilagdo, boa iluminacdo, ¢ bom espacamento entre os leitos. O ambiente é

adequado para estes pacientes. A unidade possui 7 postos e mais de 40 pessoas
internadas, no momento da visita. Foi relatado pelos profissionais da instituicdo
que seguem normas da ANVISA para pacientes com sindromes gripais e/ou

positivos para Covid-19. Foi informado pela enfermeira da unidade, que 6

profissionais testaram positivo e que foram mantidos em isolamento. Sendo: 1
enfermeiro; 3 técnicos de enfermagem; 1 maqueiro; e 1 copeira. Trés destes casos
foram monitorados pela Vigilancia Epidemiolégica. Eles passaram que 8 pacientes
internados testaram positivo para Covid-19. E que, depois, nio tivemos mais

nenhuma notificac¢do, e consideramos que os casos da unidade foram controlados.
Mas, fizemos o acompanhamento e rhonitoramento, mas que desde 04/11/2020 nao
recebemos novas notificagdes do SOC. A Conselheira Claudia (ABEN) questiona
se as notifica¢des s6 foram a partir desta data de novembro? E a série historica de
notifica¢Oes da instituigdo? Alessandra Pains (Vigilancia Epidemioldgica) informa
que tiveram notificagdes em: setembro, outubro e¢ novembro). A Conselheira

Cristiane (APAE) questiona o significado da sigla SOC, que é Sanatdrio Osvaldo
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Cruz. A Conselheira Claudia (ABEn) confirma Alessandra Pains que foram 8
casos positivos neste periodo. Alessandra Pains (Vigilancia Epidemiolégica) que
foram 8 casos de pacientes. 8 casos em trés meses. O Presidente Anderson

(Governo) agradece a Alessandra Pains (Vigilincia Epidemiolégica) pela
participacdo e pergunta se algum Conselheiro ainda quer algum esclarecimento.
Ndo tendo mais questionamentos, passa para o terceiro ponto da ordem do dia,
(4.3), apresentagio atualizada sobre o Painel Covid-19 para a Vigilincia

Epidemiolégica, solicitado pela Comissdo especial de enfrentamento a Covid-19.
O Presidente Anderson (Governo) pergunta quais as duvidas e/ou esclarecimentos
sobre o painel Covid, para poder ser mais especifico, pois tem muitas informagdes.
A Conselheira Claudia (ABEn) comenta que na uGltima reunido da Comissdo de
enfrentamento & Covid-19, que observamos o Painel Covid e tivemos algumas
dividas ao correlacionar informagdes. Que a Conselheira Ana Deak (Governo)
postou o painel na reuniao online, e, que, observamos a freqiiéncia das internagdes,
o nimero de atendimentos nas tendas, dentre outros. Estamos observando um
aumento do numero de casos, o que pode caracterizar uma segunda onda, ou
continua¢do da primeira onda, que ainda ndo acabou. Observamos um aumento de
casos mais leves, mas queriamos uma analise técnica, porque tentamos fazer

algumas associagdes de aumento de casos, com nimeros de internagdes € exames,
mas ndo temos um pardmetro técnico para falar. Enfatiza que seria importante que
em cada reunido do Conselho, pudéssemos discutir por 5 minutos o panorama
atual, transformar os dados em informag¢des relevantes para o enfrentamento a
Covid-19. Entender melhor a realidade, conforme as informag¢des da pandemia de
forma mais robusta. O Presidente Anderson (Governo) relata que a Alessandra
(Vigilancia Epidemiolégica) esta aqui, que o Carlos (Planejamento SMS),
responsavel pelo painel hoje nao pode estar e que podemos enviar as informagdes,
mas que o painel estd online, qualquer um pode acessar. A Conselheira Claudia
(ABEn) enfatiza que nfio se trata apenas de olhar o painel, mas de discutiras
informagdes, analisar em conjunto ¢ de forma técnica, esclarecendo para a

plenaria, para que possamos entender melhor, e, com isso, propor agdes mais
adequadas. Destaca que as pessoas ndo estdo fazendo o isolamento social,

quetemos muitas pessoas nas ruas, festas, que estas aglomeragdes parece que

aumentaram. Solicita a Alessandra Pains (Vigildncia Epidemioldgica) que
gostariamos que falasse um pouco para a gente das informagdes, ndo s6 dos dados.
A Conselheira Erika (OAB) ressalta que olhar o painel néio é o problema, mas que
necessita de uma tradugio das informagdes que estdo 14, de uma forma mais clara
para a populagdo, pois ha a linguagem técnica, € para a gente que nao tem o
conhecimento técnico, acaba sendo uma desinformagdo. A Conselheira Cristiane
ressalta que tem que ser uma linguagem mais popular. A Conselheira Claudia
(ABEn) complementa que até mesmo para os profissionais que sdo técnicos, se faz
necessario uma visdo da epidemiologia, de informagdo, com série historica, para
podermos compreender melhor. Alessandra Pains (Vigilancia Epidemiolégica) fala
que o painel estd disponivel no site da secretaria, que conseguimos acessar. Em
relagdo a esta segunda onda, o que acontece, vimos que aqui em Petropolis os
casos ndo comecaram imediatamente, como no Rio de Janeiro. Observamos que os
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casos surgiram um pouco depois, entdo, estamos vendo este aumento de casos em
outros estados, ¢ até no estado do Rio de Janeiro, a Secretarta de Estado de Satde
(SES) tem alertado para isso, mas que, neste momento, ndo quer dizer que amanhi
ou daqui a dois dias que esses casos ndo venham a aumentar. Mas, que neste
momento, ndo identificamos este aumento de casos aqui em Petrdpolis. A SES
vem trabalhando muito, ndo ¢ nem em segunda onda, mas que estamos num plat6,
porque temos alguns aumnentos de casos em uma semana, que depois diminuem na
outra semana, ¢ aumentam novamente. Isso ndo quer dizer que ndo possamos ter
um aumento, principalmente porque as pessoas ndo estio cumprindo o isolamento
corretamente, estdo sem paciéncia, o que pode gerar um aumento de casos.

Mas,que agora ndo estamos vendo este aumento de casos. Quando comegamos a
ver um aumento de casos positivos, isso se deve também, tem uma relagdo com a
SES, que mudou a testagem. Antigamente tinhamos um publico especifico que
fazia a testagem. Que estavam em ambiente hospitalar, ou com sindrome

respiratoria aguda, ou os profissionais. Mas, a partir do momento que o Ministério
da Saude {MS) ¢ a SES deram a orientagdo para a ampliagdo dessa testagem, a
gente comega a ver que val aumentar o nimero de pessoas positivas. O certo seria
ja estar fazendo isso, mas como depende do envio dos testes para o Laboratdrio

. Central de Saide publica (LACEN) no Rio de Janeiro. Entdo, em agosto, aSES

junto como MS aumentaram a cota da gente, e pediram para a gente estender este
PCR para os grupos prioritarios, diabéticos, gestantes, criangas menores de 2 anos,
maiores de 60 anos. E agora, na semana passada a SES passou nova orientagio
para a gente que, a gente também comece a fazer a testagem do swab para os
contactantes domiciliares de casos positivos. Entdo, se eu tenho uma pessoa que
fez o PCR e ele deu positivo, eu tenho que também testar os contatos domiciliares
independente se eles tem sintomas ou ndo. Com isso, 0 nimero de casos também
val aumentar, porque estamos testando mais. Vamos ter mais teste, € mais pessoas
positivas. E quanto mais testar melhor, assim conseguindo que a populagio saiba e
possa fazer o isolamento consciente, ¢ quebre esta cadeia de transmissdo da

doenga. Eu costuma falar que as pessoas as vezes ficam tdo preocupadas com o
resultado do exame, que acabam se esquecendo de fazer o isolamento. Que mesmo
que ela ndo tenha o teste positivo, ela devera se manter no isolamento. Que é o
isolamento que vai garantir que ela ndo coloque a vida de outras pessoas em risco.
Fala que tem uma apresentacdo sobre o painel, mas que ndo sabe se sera

interessante para a plenaria. O Dr. Jose Henrique (Vigildncia Epidemiolégica) fala
que o painel, ndo da para escapar de uma parte técnica, mas, que, obviamente ela
tem que estar 1. Mas, que, o importante ¢ olhar o painel, traduzindo o que é mais
importante para vocés, na série histdrica que temos desde margo, o importante é
olhar e comparar com outros painéis, que a nossa curva ¢ bem achatada. Que os
nossos dados sdo bem horizontais, ou seja, a nossa incidéncia, o namero de casos,
que o municipio de Petrépolis vem mantendo um numero constante de casos e
obitos, que as vezes vai um pouco para cima, outras vezes um pouco para baixo,
mas ndo hd uma estatistica significativa nisto. Que estamos mantendo uma curva
continua, que mostra a qualidade das agdes feitas aqui na cidade. Das pessoas
terem respeitado o bloqueio, principalmente em margo e abril, demonstram isso. A
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gente pode hoje dizer, olhando para esta série histérica, que o municipio de

Petrépolis realmente achatou a curva do Covid. Dizer que estamos andando como
carro, com o freio de mio puxado. Que as coisas vdo acontecendo sempre bem
devagarzinho ainda. Se vocés olharem, o objetivo de todos o municipios e do pais,
foi de ndo repetir a [tdlia. Por ser uma populagdo mais idosa, morren muita gente.
Aqui em Petrépolis, a nossa populagdo é muito parecida. A gente nem saiu da
primeira onda, e pode chegar a um aumento de casos. Nao ¢ o momento de
desmobilizar nada. O Covid é muito traigoeiro. Todas as vezes que achamos que
poderiamos ficar mais tranqiiilos, na outra semana aumenta. Quando olhamos os
dados, a média movel, dos casos em andlise, aqui na epidemio sempre trabalhamos
com as hipéteses, que nesta semana ligamos o alerta, porque a UNIMED ligou
falando do aumento do numero de casos ¢ internagdes. Entdo, fomos conversar
com a UNIMED, analisar os casos aqui. Mas, voltando aos dados, conseguimos
localizar nas medias moveis os picos por semanas. Média de internag@o, numeros
de Obitos, mas a variagdo é muito pequena. Estamos falando de um nimero

pequeno de casos, gragas a Deus. O que temos que entender ao olhar os dados, que
para nos que trabalhamos com isso, 0 nosso painel estd muito bom. Avaliar o
sistema de saude, numeros de casos, numeros de 6bitos. Ainda ndo temos critérios,
de par@metros descendo para poder dizer que agora estamos tranqiiilos. Toda vez
que alguem pergunta, eu falo, esta tudo muito estavel em Petropolis. As coisas ndo
mudaram, apesar de um aumento aqui, de uma diminuigdo ali, mas, desde margo,
as coisas continuam iguais. Que gradualmente, progressivamente o sistema de
saide vém dando conta. Ha obitos, infelizmente, ha casos. Quanto mais testagem,
mais casos. Talvez, se a gente tivesse testado em massa, em maio, a gente ia ter
muito mais casos. Lembrando, também, que h4a uma subnotificagdo normal, e que
podemos ter mais casos do que temos. Mas, o que precisamos entender dos dados €
que no painel, as coisas em Petropolis estdo constantes. O Sr. Basilio (Sociedade
Civil) pede a palavra, se apresenta e pede para falar dos dados da prefeitura, ja que
faz graficos da pandemia desde o inicio e¢ colabora com a Comissdo de

enfrentamento a Covid-19. E tem visto que mesmo tendo um recente aumento do
numero de casos, o numero de Obitos também € crescente. Pede para apresentar os
seus graficos, ¢ € autorizado para a apreciagao de todos. A Conselheira e Secretaria
da Mesa Diretora, Claudia (ABEn} informa que o notebook da Cdmara, onde esta a
parte da reunido presencial, caiu da mesa, e, que estdo restabelecendo a conexao,
po isso ndo estdo aparecendo online. O Sr. Basilio apresenta as planilhas e

graficos, falando que os disponibiliza para algumas pessoas, inclusive para a
comissdo de enfrentamento a Covid-19, pela Conselheira Claudia (ABEn). Mostra
o grafico de oObitos, falando que hoje tivemos 4 oObitos, que quando houve a

flexibilizagdo, houve um aumento. Mostra a média de Obitos por dia, que hoje
estamos com 1,22 4bitos por dias, e, que,desde setembro houve um crescimento.
Mostra os graficos positivos diarios, que vieram crescendo, com a flexibilizagdo, e
depois uma queda fantastica, mas que a partir de novembro vem crescendo

novamente. Que sempre que cresce, 0 evento de contamina¢do conta de cerca de
10 dias antes. Depois comegam a procurar o servigo e fazer os testes. Entdo, que
temos que analisar qual foi o movimento que levou a aquele evento. Sendo nesta
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média movel, antes das mascaras, com a flexibilizagdo e agora com este

movimento no inicio de novembro. Dr. José Henrique (Vigilancia Epidemiologica)
parabeniza o Sr. Basilio pelo trabalho com os graficos, e ressalta a constancia dos
obitos, conforme foram mostrados. A uniformidade da mortalidade. Que a anélise
s6 confirma tudo o que foi falado. O Sr. Basilio (Sociedade Civil) ressalta o
aumento de 1,0 para 1,22 na mortalidade. Fala dos casos contaminados, dos que
estdo em casa e dos recuperados. A preocupagdo maior sdo 0s idosos que estdo em
casa, confirmados. O Presidente Anderson (Governo) fala que a conexdo caiu e
pede que o Sr. Basilio se apresente para os que estdo na reunido presencial. O Sr
Basilio se apresenta, ressaltando que ¢ de Nogueira e que gosta de trabalhar com
graficos, e continua a apresentacdo. Dos dbitos, 53% acontecem de 0-10dias de
internagio, associando a idade, tendo uma série historica. 78% tém mais de 60
anos. Confirma que a taxa de letalidade ¢ maior para os mais idosos. No uitimo
grafico, a taxa de mortalidade por més, mostra que estd em 88% a taxa de
mortalidade dos maiores de60 anos, e que a média de morte diaria esta em mais de
1,3, sendo maior que nos outros periodos. Chama a aten¢do para o cuidado ao
idoso, sobre a mortalidade nos10 primeiros dias de internacdo. Entdo questiona
como pode ser melhorado o atendimento precocemente, na sua casa, para diminuir
esta incidéncia. Ao final agradece e disponibiliza os graficos para o conselho de
Saude. A Conselheira Claudia (ABEn) fala da participa¢do do Sr. Basilio nas
reunides comunitarias com a Comissdo de enfrentamento a Covid-19, dentre

outras, que foi quando se conheceram e fizeram o vinculo com a participagdo para
o enfrentamento a Covid-19, com a riqueza da discussdo que as planilhas e

graficos apresentadas por ele fomentam. O Dr. José Henrique (Vigiléncia

Epidemiologica) parabeniza e destaca que os dados das planilhas e graficos

apresentados pelo Sr. Basilio corroboram com os dados oficiais do painel Covid da
SMS. O Sr. Basilio (Sociedade Civil) destaca que participou de audiéncia piblica
na Cémara, na qual estavam presentes infectologistas, dentre outros, ¢ que

destacou que temos um indice de 6bitos aumentados, principalmente em idosos. E
que os jovens andam de mascara nas ruas, mas que em casa tiram as mascaras, com
1ss0, provavelmente, contaminando seus familiares idosos. Que deveria ter uma
campanha de conscientiza¢do dos jovens, para a prote¢dao dos idosos. Que os
idosos devem usar mascara quando os jovens chegarem em casa, e irem para outro
cdmodo, mas que precisa de uma campanha para isso, para protegio dos idosos. A
Conselheira Erika (OAB) fala de uma situagio de visita de idosos por familiares.
Que as pessoas ndo estdo tendo empatia e nem cuidados com o préximo. Nio tendo
cuidado com o risco de contaminagdo de outras pessoas. O Dr. Basilio (Sociedade
Civil} destaca que com os jovens ndo deve acontecer nada, apenas uma gripezinha,
por 1ss0 ndo se preocupam, mas que, com os idosos, os pais € avos, hd um grande
risco. E preciso criar uma propaganda para o idoso, para isolar os jovens que vio
na casa deles. Alessandra Pains (Vigilancia Epidemiologica) descarta a
apresentagdo, a partir de tudo que ja foi falado e apresentado. Chama atengdo para
a fala do Sr, Basilio, que muitas vezes discutem na equipe estes assuntos, mas que
ndo ficam no painel. Que ndo sabe de que forma a Secretaria poderia inserir cstas
questdes no painel, que ja ¢ muito extenso. E que mesmo que estas informagdes
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estivessem disponibilizadas, teriam que pensar em como iam chegar na populagio,
ja que a linguagem é técnica. Mas, que seria algo para pensar, e ter uma linguagem
mais coloquial. A Conselheira Claudia (ABEn) pede que a cada reunido seja

inserida alguma discussdo sobre o painel Covid. A Conselheira Ana Stutzel

(ASBANTHO) destaca a morte de um jovem médico de 34 anos, e que 0s jovens e
criangas também podem se contaminar ¢ tem risco de disseminar ¢ morrer. Que
deve haver orienta¢do para as pessoas ¢ familias sobre usar mascaras, lavar as
mdos, trocar as roupas ao chegar em casa, dentre outros. Fala de experiéncia
familiar de perda do irmao para a Covid, do agravo ¢ morte pela doenga, causando
extremo sofrimento para todos os envolvidos. A Conselheira Cristiane (APAE)
pede para fazer uma pergunta. Se apresenta para a Alessandra Pains, € Assistente
Social da APAE, E pergunta sobre uma a¢do no Caxambi ontem, sobre a

notifica¢do de casos positivos. Questiona o tempo da atualizagdo dos dados no
sistema, se podem levar de 24 a 48 horas. Alessandra Pains (Vigildncia

Epidemiolégica) explica que todos os casos positivos, serdo feitas fichas de

notificagdes para eles. Que no momento que chegam na Vigilancia
Epidemioldgica, que tem uma técnica que faz a inser¢do dos dados, da testagem
em massa. Chegou para a gente, faz a insercdo na base para poder passar o dado
para vocés. Atualizam no dia que chegar. Isso para todas as notificacdes, das
UPAS, hospitais, dentre outros. Chegou o resultado dos exames, j& colocamos na
base de dados. A partir do momento que chega o resuitado, inserimos na base de
dados. Que os pacientes internados também sdo acompanhados. Aguardamos os
resultados dos exames para confirmar. Todos os hospitais conversam com a gente,
e passam diariamente uma relacdo, uma planilha, com todos os pacientes que
foram internados, constando se fez exames ou ndo. Mesmo em casos de obitos, que
também sdo analisados desde a notificagio e posteriormente, a partir do
recebimento da declaragdo de obito. Que fazem a confirmagdo do 6bito com a
declaragéo de 6bito e os resultados de exames, para fazer o fechamento dos casos,
e isso pode demorar um pouco mais. Por isso voc€s observam que ocorreu um
Obito hoje, mas a gente s6 faz a inser¢do, a confirmacido deste &bito
posteriormente. Porque a gente precisa da declaragdo de 6bito e dos resultados de
exames. Em alguns casos a gente estd pedindo a avaliagdo da Secretaria Estadual
de Satide (SES) para o esclarecimento do obito. E nestes casos demora mais ainda,
porque precisamos que a unidade hospitalar mande o prontuario para a gente, o
boletim de atendimento, a gente envia para a SES, para a comissdo que eles tem de
obito por Covid, e depois eles vio passar esse parecer para a gente, se aquele obito
foi realmente considerado como Covid ou ndo. Porque tem algumas pessoas que
estdo ficando muito tempo internadas. Entdo, ja passou aquele periodo de

transmissibilidade da doenga, e a gente precisa ter certeza absoluta do que levou a
dbito foi realmente a Covid para a gente poder passar esta informagdo. Questiona
se alguém tem mais alguma pergunta. A Conselheira Claudia (ABEn) fala que foi
importante ter tocado neste assunto, ja que outro dia a Comissdo especial de
enfrentamento & Covid-19 estava reunida, e que mandaram um documento sobre o
plano de contingéncia reltivo as pessoas egressas de internagdes por Covid, ja que
estamos vendo, conforme a literatura, que 40% dos egressos da internagdo tem
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complicagdes decorrentes da Covid-19, principalmente respiratorias, e a gente viu
alguns casos assim, cita situagdes de perdas familiares e de agravamentos muito
rapidos, inclusive neurologicos. Entdo queremos saber se tem algum fluxo ou se
vao estabelecer algum fluxo para especialidades para essas pessoas com
pneumologia e outros servigos, para que se possa ter um atendimento rapido para
nao complique, ou para evitar essas complicacdes. Alessandra Pains (Vigilancia
Epidemiolo6gica) fala que estdo trabalhando com encaminhamento de uma relagdo
dos pacientes que tem alta das unidades hospitalares para a Ateng¢do Basica e areas
técnicas, dessas altas hospitalares para qué elas possam repassar essas informagoes
para a Atengdo Bésica, e a Atenc¢do Basica fazer este acompanhamento. Entdo esse
é o fluxo, porque até agora niio temos nada que a SES ou o Ministério da Saide
tenha orientado, embora a gente saiba destas complica¢des respiratorias, cardiacas
e até de trombose também. Mas, ndo tem nada especifico pedindo para a gente
encaminhar para determinado especialista. O que temos procurado fazer € estreitar
0 lago com a Atencdo Basica, para que quando essa pessoa saia do ambiente
hospitalar, qualquer intercorréncia que ela venha a apresentar, a equipe estar

ciente, fazer as orientagdes e até mesmo os encaminhamentos que forem

necessarios. A Conselheira Claudia (ABEn) falar que precisamos pensar nisso
melhor e dar uma atengdo maior, porque nao da tempo, mesmo tendo o

acompanhamento da Ateng¢do Béasica e tudo, temos que tentar pensar num

protocolo, porque esse casos vd@o aumentar, vdo acontecer. Porque a Atencao

Basica ndo vai dar conta destas complicagdes. Vao encaminhar para a urgéncia e
voltam, entdo temos que tentar antecipar, ja que ja tem essas possibilidades de
agravos. O que a gente poderia tentar fazer de forma antecipada, para a gente nao
perder depois, ou sequelar, como alguns exemplos de¢ complicagbes tardias

neurolodgicas em pessoas jovens. Alessandra Pains (Vigilancia Epidemiologica)
fala que a Fatima pediu esta falando para lembrar que tem o José¢ Henrique, que
est4 atendendo, pneumologista da Rede, e que também tem o Centro de Satde que
tem um servigo de fisioterapia respiratoria que esta sendo implantado também no
Itamarati. Que também vao servir de referéncia para essas pessoas que tiveram
Covid para serem atendidas. A Conselheira Claudia (ABEn) fala que agora € so6
pensar neste fluxo, estudar este fluxo e agradece. A Conselheira Cristiane pede
para fazer mais uma pergunta. A questio do resultado, o swab leva
aproximadamente de 5 a 7 dias o resultado, ndo é? Alessandra Paisn (Vigiléncia
Epidemiologica) confirma que sdo 5 a 7 dias uteis. A Conselheira Cristiane

(APAE) continua perguntando se ha possibilidade deste tempo ser menor, ou ndo?
Alessandra Paisn (Vigiléncia Epidemioldgica) destaca que nde pelo fato deste
exame ser analisado pelo LACEN. Diz que tem observado como o Estao € o
Ministério da Saude estdo aumentando convénios com alguns laboratorios. Que
mesmo os que vio para o LACEN saem com simbolo da Fiocruz, do Grafe Guinle.
Que entdo sdo outros hospitais que estdo fazendo estd avaliagdo. Temos observado
que isto tem ajudado a diminuir o tempo, esse prazo de demora deste teste. Mas,
que em média tem levado este tempo mesmo, porque temos que levar este material
para 0 Rio também. O que estamos coletando hoje, levamos amanhi para o Rio.
Temos que colocar no Sistema de Informagdo também. O laboratdrio s6 funciona
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de 08-17 horas. Entdo tudo o que a gente coletou hoje, estaremos levando amanha
para o Rio. Amanhd, por exemplo, estamos levando mais de 200 exames de swab
para o Rio. Entdo, que é um quantitativo bem grande. No fim de semana, foram
500 exames que levamos na segunda feira. Que entdo foi um quantitativo bem
relevante. Até vocés vao olhar no grafico do painel Covid, e ver os exames estdo
aguardando o resultado. Entdo, se a gente tem 5 a 7, ¢ é o tempo para recebermos
os resultados e langar no sistema e informagdo. O presidente Anderson (Governo)
agradece a participa¢do da representante da Vigilancia Epidemiologica, Alessandra
Pains ¢ passa para outro ponto de pauta, que é a aprovagdo do calendario para o
exercicio de 2021. Se ndo tiver duvidas, coloco em vota¢do. A Conselheira

Cristiane (APAE) fala que ndo conseguiu ver o documento. O Presidente solicita
que veja o calendario no grupo do Conselho para poder votar ao final. Na

sequéncia faz a votagdo nominal para a aprovac¢do do calendario 2021, que foi
aprovado por unanimidade, com 25 votos favoraveis e 2 auséncias. Aprovado o
calendario para o exercicio de 2021. Finalizando, com o ultimo ponto da pauta, o
Presidente Anderson (Governo) traz a discussdo sobre as faltas sem justificativa
nas reunides ordinarias do Consetho e nas reunides das Comissdes de Trabalho.
Enfatiza que estamos tendo muitas faltas de Entidades nas reunides. Fala da

importancia da participa¢do nas reunides, ¢ que, depois trard a discussdo para a
votagdo na plenaria. Que algumas Entidades, parecem que disseram que nio

assinaram o livro. Entdo entendemos que vamos notificar todas as Entidades com
faltas, e apresentar as datas que elas constavam como faltas. E ai as Entidades vdo
ter que explicar porque nédo fizeram as justificativas. Estamos vendo no Conselho
que sempre tem ocorrido a mesma coisa, ao longo os anos, um alto nimero de
faltas. E, na hora da exclusdo da Entidade, até por ndo ter outra Entidade para se
chamar, ndo ¢ votada esta situagdo. Penso que o Conselho tem que tomar uma

600 postura e definir qual € essa participa¢do que quer. Que aumentamos a participagdo
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popular, aumentamos o nimero de cadeiras no Conselho, justamente para que essa
participacdo pudesse ser ampliada, mas, a partir do momento que os Conselheiros
vém faltando, acho que temos que pensar. E hora de manter essas cadeiras

existentes, ou voltar e reduzir para o que era antes. Porque é imprescindivel que

todos os membros participam do Conselho e das reunides, mas tem um grupo
pequeno que participa de tudo, € outro que sO participa quando a votagdo é

607 Interessante para a Entidade. Na hora da elei¢do, temos uma disputa enorme das
608 Entidades para fazer parte do Conselho, ¢ depois vdo tendo faltas nas reunides,
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principalmente nas reunides das comissdes. A gente até entende que com a

610 pandemia ficou mais complicado. Alguns ndo podem se encontrar presencialmente,
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por ser do grupo de risco, dentre outros. Principalmente nas reunides do Conselho,
a gente ndo tem justificativa para falta, porque estamos fazendo as reunides online,
principalmente por termos titular e suplente. No primeiro levantamento, nem

levou-se em consideragdo as faltas nas reunides das comissdes. Se formos levar em

conta a falta nas reunides das comissdes, vamos ter cerca de 15 ou 16 Entidades

616 para serem excluidas. Quase a metade dos participantes do Conselho. Entdo é so

617

uma reflexdo, para pensarmos. Que apos as Entidades receberem as notificagdes e

618 tecerem as explica¢des, que serd encaminhado para a Comissdo de Etica.



619 Discutimos que a cada reunido do Conselho, ja iremos nominar-as faltas, porque
620 algumas Entidades nem sabem que seus representantes ndo estio comparecendo as
621 reunides. Vamos comegar a pautar isso aqui, € ji comunicamos as Entidades as
622 altas, logo apds as reunides, nominando as faltas, e ai, nas comissdes também
623 vamos comegar a fazer isso. Avisar previamente as Entidades sobre as faltas.
624  E,assim, conforme prevé o Regimento, pedir a exclusio da Entidade. Pergunta se
625 algum Conselheiro quer falar alguma coisa. Fizeram um questionamento sobre o
626 representante que chega mais tarde. O Presidente Anderson (Governo) informa que
627 hoje a reunido comegou mais tarde, e, também, esclarece que o Conselheiro que
628  chegar mais tarde, depois do horario regimental estabelecido, que a Entidade ndo
629 ficard com falta na reunido e tera direito a voz, s6 ndo poderdo votar se houver
630 votagdo. Hoje, por exemplo, tiveram trés Entidades que estavam tentando entrar
631 online e ndo conseguiram, mas que pediram solicitagdo, e depois conseguiram
632 entrar. Que estas ndo vao ficar com falta. Qutras Entidades ndo tém a assinatura no
633 livro, e nem tentativas de entrar pela plataforma. O Presidente Anderson (Governo)
634 questiona se ha mais perguntas pela plenaria, ndo tendo, passa para Assuntos
635 Gerais, e pergunta se algum Conselheiro tem algum tema. A Conselheira Cristiane
636 (APAE) pergunta se o Conselho j4 tem alguma informagao relacionada ao incéndio
637  ocorrtdo na Secretaria, 14 no Centro Administrativo. O Presidente Anderson
638  (Governo) informa que do Centro Administrativo, tem um laudo inicial elaborado
639  pela Defesa Civil e pelo Corpo de Bombeiros, mas o laudo da policia Civil, que é
640 quem investiga isso, ainda ndo nos foi enviado. Da UPA Cascatinha, ainda ndo
641 tivemos acesso. A policia técnica ja foi 14 para ver, mas ainda ndo nos enviou o
642 laudo. Que este laudo devera ser enviado para a prefeitura. Zequinha (Sindicato do
643 Comércio) esclarece sobre o laudo da Secretaria, que foi elaborado hoje, e ja foi
644 encaminhado a quem de direito. Que teve uma solicitagdo de uma ag¢@o, que ndo
645 sabe muito bem dizer, mas que foi feito hoje na Secretaria. Nio sei de foi
646 solicitado pelo Ministério Publico ou se foi pelo poder judicidrio. Que foi
647 solicitado por eles, ¢ que tem um prazo, e que foi feito hoje pela equipe, e pela
648 Secretaria de Obras. Outro assunto que gostaria de colocar, sobre a reunido de
649 hoje, exaltar a dedica¢do dos membros da Comissdo Covid (Claudinha, Erika e
650 Cristiane) junto com a representante da epidemiologia (Alessandra) pelos
651  esclarecimentos, sobre o que foi aqui hoje discutido nesta reunido. Sobre a Covid,
652 0 espago fisico requerido pela Erika a pedido do pessoal do atendimento da Covid
653 no Centro da cidade, que foi uma discussdao também muito boa. Entdo, eu quero
654  parabenizar e dizer que esse relatorio o incéndio foi encaminhado hoje, e era isso
655 que queria colocar. O Presidente Anderson (Governo) informa que vai ver estes
656 documentos na SMS, e assim que tiver em maos, encaminha por e-mail, e se
657 alguém tiver interesse podemos colocar como ponto de pauta. O Conselheiro
658 Zequinha (Sindicato do Comércio)esclarece que foi na Secretaria de Habitacao,
659 que foi gerado o laudo. O Presidente Anderson (Governo) ressalta que os laudos
660 que tem conhecimento sdo os da Defesa Civil, bombeiros e da Policia Civil. Este
661 Ultimo era o unico laudo que ainda ndo tem. Encerrando assuntos gerais, o
662 Presidente Anderson (Governo) pergunta se alguém solicita pontos de pauta para
663 4 proxima reunido. Destaca também que a nossa proxima reunido sera no dia 08 de



664 dezembro, que vao tentar fazer na Casa dos Conselhos, que ji deverd estar
665 liberada, podendo utilizar. A Conselheira Claudia pede que continue sendo falado
666 sobre o Painel Covid, num pequeno momento para podermos discutir esta tdo
667 1mportante questdo. A Reunido foi encerrada pelo Presidente do Conselho,
668 Anderson (Governo) as 21 horas e 25 minutos. Em razdo de a reunido ter sido

669 realizada realizada na vigéncia do Decreto 1.148 de 15 de Abril de 2020, a referida
670 Ata segue assinada pela Mesa Diretora do Comsatde -Anderson Moraes Garcia (Go-

671 verno) Presidente, Sergio Ramos Mattos (Udam) Vice presidente, Erika Paula Go
672 mes Pedroso (OAB) 2* secretaria, confeccionada e assinada por mim, Claudia Carva

673 lho Respeita da Motta (ABEn) 1° secretaria e aprovada pelos demais Conselheiros.

Ande

Sergio Ramos Mattos
Vice Presidente

Claudia CarvalthAY:ieita da Motta

1? Secretana

Erika Paula Gomes Pedroso
2°. Secretaria



