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CONVOCACAO N° 04/2024 - CIR RSSP1 )
COMISSAD INTERGESTORES REGIONAL — DE SAUDE SAQ PATRICIO I
3 REUNIAO ORDINARIA RSSPI DO ANO DE 2024,

A Coordenacio da Comissiio Intergestores da Regifio de Safde Sio Patricio 1, no uso das suas
atribuicdes regimentais que the sio conferidas, convoca para 4° Reunifie Ordindria Itinerante no-
municipic de Carme do Rio Verde, na Chmara municipal, Rua Augusta Gomes Silva Q.023
Lote,001 setor Alexandre Pinto a realizar-se no dia 11 de Junho de 2024, as 08:3@ horas, por
mode presencial,

PONTOS DE PAUTA

1 -ABERTURADOS TRABALHOS
Horario: 08:30
2~ APRQVA(;ﬁﬂ DA ATA DA REUNIAO ANTERIOR

2.1-Aprovagdo da Ata da Reunifio Ordindria do dia 09/04/2024 Grasiele Coordenadora da CIR, faz
abertura dando boas vindas a todos.

3- APRESENTACAD E DISCUSSAQ:

Grasiele, deu inicio a reunifo, agradecento a presenga de todos ¢ aproveitou o momento para apresentar o pre-
feito do municipio de Carmo do Rio 'Verde o Senbior Geraldo dos Reis Oliveira.

3.1-Portaria n° 792 de 2024 — Rede de Urgéneia ¢ Emergéneis (RUE) (Grasiele Secretdria Municipal de
Satide de Carmo do Rie Verde ¢ Coovdenadera CIR),

Grasile, deu inicio a reunifio pedindo desculpas pelas falhias na apresentagio da (RUE) com o Dr. Antdnio Jorge
nosso consultor Conasemns, devido ser online ¢ as intercorrénceias encontradas na transmissfio. A mesina fala
sobre as dividas que muitos tiveram depois da reunifio da CIM em Andpolis, entdo csse foi o motivo que 8z
com que eu convidasse o Dr. Anténio Jorge para explicar melhor esse assunto de consércio. Grasiele deixon em
aberto para que todos tirassem suas diividas, se tiver algum gestor ou téenico que j4 formulou alguma questio ¢
quiser perguntar sobre as vantagens e desvantagem do conséreio em nossg regifio, perguntou se todos leram a
portaria, Evangelista secretdrio de Morrd Agudo, o mesmo disse nfio tér participado da reunifio em Anépolis ¢
gue essa questlio j4.foi defibida, disse e estd exercendo o cargo de gestora 14 anos vejo que 0 consoreio vem
como modelo que deu cerlo e outros estados, ¢ que se for pra melhorai g satde da nossa populagio que seja
feita. Explicou que os gestores dos pequenos municipios sofrem muifo com a quéstio do SAMU, atualmente
tem melhorado muito mais ndo o suficiente. O -mesmo aproveifou o momento & pediu ajuda nessas questdes, O
Dr. Antdnio deu uma sugestiio que ¢ falar a logica do consdreio explicar com mais detalhes, comegou
explicando gue o Brasil & um pais de déermissbes-continentais ¢ municipalista com 5.570 municipios goids € um
estado grande com 246 municipios, mais de 70% dos municipios brasileiros tem menos de 20.000 habitantes,
do outro lado desse contexto existe uma decisBo constitucional acertada que fol municipalizar a salide, a
municipalizagiio acontecen em 1988 em um momento politico. de contrdposiciio ao que vigia ao governo militar,
que era & centralizagio de tudo que acontecia em Brasilia, o Inamps que era um Srgo federal que comandava o
safide, no Brasil inteiro com muita distAncia da realidade das realidades locais, a principal critica que se fazia ao
modelo ni piano ou seja pré SUS, além de ser apenas um modelo médico curativo aguela centralizaglo deixava
os municipios a mercé de uma visfo distorcida da realidade. Pessoas vivem, mora adoecem e morrem nos
municipios. Por isso foi criada a reforma sanitdria onde foi feita a primeira conferéneia nacional de satide e o
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lema da conferéneia era SUS municipalizagio & o caminho. Em 1992 de fato a mumicipalizagio aconteceu o
Thamps foi instinto & o SUS foi criado e ele deve continuar existindo, houve uma fase de transi¢io muito dificil,
No governo Hamar Pranco foi criado o funde a fundo entfio comegdmos ¢ movimento principal, o controle
social aparecen, foram criadas as conferénclas mumicipals ¢ toda historia que voods conhecem sobre
municipalizagio, passado alguns anos vimos que a paralisagfio da satde teve alguns efeitos colaterais, com seus
limites ¢ seus problemas. E o malor problema da municipalizagfio foi a perda de eseala pa satde; wma
automacio ¢ fragmentacdo das linhas de cuidados, seja no chncer, tranma ou na saade da muther. Por isso &
preciso qué se tenha uma escala populacional para garantir a jntegralidade, O mesmo afirmou que niio consegue
ter uma maternidade de alto risco em todos os municipios, precisamos pensar em regionalizar a satde. A
regionalizagdo deu se inicio depois de 2010, com a publicagio das redes de Atengdo, foi quando o pensamento
das redes de Atengio pagsou 2 ser hegemdnico no SUS. Através dos seus tedricos que o caminho é montar redes
de atenclio, foi ai que peicebemos que precisava de um cspago regional para cssas redes, com excec¢fio de duas
dizias de muricipios que tem mais de um milhdo de habitantes guase todos os municipios vio precisar dessa
referéneia macrovegional para conssguir garantir a integralidade do cuidado dos seus usudrios. Entio passamos
pensar regionalmente, foi ai que veio o problemia ¢ qual seria esse probléma & que n0s temos wn sistema de
governanga regional que s80 as CIRs e as CIM gue pensa, publica, pactua toma decisbes mais nos nio temos
um ente régional que execute as coisas, entio aqui-no Brasil nds criamos quase que uma anomalia federativa
que um municipio comegon gerir recursos ¢ bens de-outro wunicipio, os polos ficaram com a obrigagio a
demanda regional isso gerou uma confuisfio normativa porgue se-éu colocar um ceniro de gspecialidade parra
atender gestante de alto risco no municipio polo, a tendéncia € que esse servigo v se instituir como um centro
de especialidade municipal, & depois de algum tempo ele estard atendendo mais a demanda do municipio onde
ele esth sediado, do gque a demanda regional; porgue ele estd sendo gerido pelo municipio. Entdo o SUS
comegou olhar para as experiencias internaciopais ¢ viu gue todos ‘o palses que pensavam sistema
universalizado, & qué tem sistema federative com 3 eates como ¢ nosso; chmuando atengfo que neohum pais no
mundo ou. seja ente municipal tem o grav de autonomia que nds temos no Brasil, porqué nds temos nma lei
organiea municipal. E nem sempre quase nunica passamos o dinheiro necessario para executar as politicas. Qual
a difersnca nossa para os outros paises, os americanos tem os grandes condados sfio quartos entes supra
municipal ¢ infra estadual. Os Espanhdis tem o distrito sanitdrio, os paises foram criando estruturas regionais
para assumir as fungdes gue precisam de uma-escala para agregar virios municipios. Conclus8io & reunir pares
que tem problema em comum para exeeutar uma tarefa que sozinho nfio daria conta de resolver. Qual foi a
visdo da constituinte de 1988, a lei previu e criou o artigo de 241 da constituigio no fexto estd escrito os entes
federativos poderdo se cooperat se associarem pdra resolver problemas comuns, entio ¢ criando. estruturas
gerenciais comuns. A constituigdo previu gque a municipalizagio é a de quase todas as politicas iria criar uma
fragmentagiio, ela j& previu e autorizou gue os entes foderativog pudessem Se rednir em estruturas novas, ¢
exceutar tarefas comuns. Bsse artigo s6 ficou regulamentado em 2005 e em minas teve problemas porque foram
criades mais de 50 consdreios semn regnlamentagdo. da lei. Os munieipios criaram associagdes civis, criaram
consdroios vocacionados para média complexidade para resolver problemas de examed. Em wmiinas a
pulverizaclio de municipios & maior sendo 850 municipios & minfos dessés com a populagiio abuaixo de 5.000
habitantes. Um municipio sozinho nfo pode ter um tomodgrafo, mais tendo parceria com mais dez municipios
reunidos conseguiam comprat-o aparelho. Em 2005 foi criada a lei 11.107 de 2605 onde foi criada a contratagio
de consdrcios putblicos de direito privado ¢ consbreio piblico de direifo piblico que € o gue nds estamos
defendendo agqui em goids, que € eriar conséreios piblicos com direitos piblicos. O mesmo explicon que esse
conséreio pliblico é uma autarquia municipal, ou seja ele & um brago do municipio sendo gue o musicipio ¢ o
dono do consdreio, o que tem dentro consorcio & do municipal, o dinheiro do conséroio ¢ dinheiro phblico, o
orgamento também. O presidente do consdrcio nos pactos que os prefeitos fazem a lei federal exige que seja
wm prefeito eleito daquele territdrio, Para que ndo haja neihuma ilagdo ou por falta de conliecimento isso nfo
tem nada haver com privatizagio e nem OS. E uma autarquia do ponto de vista da lei que presta conta pelo
tribunal de contas. Quando o governador Calado juntamente com o Cosems me convidou ¢ a primeira demanda
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que me passaram foi quatro frentes de trabalho ajudando na articulagfo na SES como consultor do Cosems. A
principal demanda era equalizar a iniquidade do acesso a0 SAMU em goias porque tinha alguns cidadfios com
acesso facilitados e outros com acesso munto dificil a0 recurso do SAMU. Aqueles que tem acesso dificl ¢
justamente na drea de urgneia © emergéneia, quando fomos fazer esse estudo vimos gue nfo havia nenhuma
l6gica de rede, o que existia era apenas 05 SAMUS municipais gue em tese dariam cobertura para todo estado ¢
niio & verdade, nds temos dado todo objetive mensurado mostrando que esses cincos SAMUS ndo tem condigio
de atender o-estado todo ¢ quando atende fica & mercé de uma realidade e nfio leva em consideracfio um padrfio
de média, ele foi feito para ser municipal e inventaram um gatilho de que € regional e que vai atender toda
regifio. Entdo fomos ver o que estava usando e todas as nossas experiencias. O primeiro SAMU regional foi
implantado em Santa Catarina pelo Cezar aquele que esteve conosco na reunido de Andpolis,seguramente foi o
médico que miais implantou SAMU no Brasil. O mesmo disse, o que acontecen no fizeram consdreio-entdo o
municipio A fez convenio cofa municipio B que fazia convendo com municipio C no final faziam v conséreio
com dez municipios era uma matriz de 10x10 imagina sem convénios pra fazer ele funcionar, 16gico que ndo
dava certo, imagina a prestagio de conta munea ia fechar, Porque precisou fazer convénios, porque o SAMU
tem coisas objetivas, tem ambullncia precisa contratar funciondtios trocar frotas € pneus fazer manutenciio dos
veiculos etc. Como ¢ que o CNPJ de uma prefeitura compra pneu pra ambulineia de ocutra prefeitura, entfo
foram fazer convénios mais ndo funcionoy, quando formos implantar o consoreio regional enr minas comegamos
pela regifio norte com 84 mumicipios, néds vimos que a tmica chance dos municipios terem uma gestfio Unica
regionial na nacionalidade brasileira,era o conséreio ¢ nds 4 tinhamos a lei do consdreio plblico que nos deu
muita seguranca. Entdo o tribundl dé contas apojou ¢ ministérie piiblico porque essa era a Gnica medida que era
uma extensio da atividade piiblica, Eu me lembro que eu levei o assunto para o governador Anastasia, ele muito
desafiador falou nés temos uma dificnldade enorme de juntar prefeitos, serd gie vocls vBo-conseguir ditenta
tantos municipios ess¢ era o Gnico objetivo que todo mundo finha garantir a mesma distancia ¢ acesso a todo
mundo do SAMU, ¢om bhages centralizadas, aumentando as ambuléncias e lendo uma gestio Gnica eficienie, e
assim foi feito, teve um trabalho de convencimento. Fizemos um caféda manhi do governador junte dom o3
prefeitos os secretirios estavam convencidos, fizemos oficinas sempre de forma Borizontalizada, definimos
onde ia ficar as bases as portas do hospital. Mo fizemos 86 0 SAMU regional. Fizemos também a rede que éo
que estamos fazendo em goids, o govemador do estado estd assumindo colocar um recurso expressivo nas
portas dos hospitais, ndo sei se vocBs j4 leram a portaria que fraga a politica de goiss de urgéneia ¢ emergéncia
mais foram definidos os papeis de cada ponto de atengdo e tipologia hogpitalar. Esses hospitais viio receber
recursos da unifio porque a imifio reconheee a rede, e vio receber também recurses do estado e vamos ter pottas
de urgéneid e emergéneia verdadeiramente habilitadas para atender os nossos pacientes da urgéneis e
emergéneia. O SAMU regional, como todo é um consdreio com todas as demandas sfo geridas pelo consorcio e
ele panha em escala eficiéneia para conseguir um atendimento de exceléncia, E importante também dizer que
isso traz uma mudanta do ponio de governanga publica. O municipio pequeno do entorno de Andpolis ou
distante hoje em tese usaria o SAMU tegional ele nfio vai fazer isso ele vai acionar uma cenfral que nfo & mais
de Anspolis que & uma central de todos. R uma tnica central de regulagio médica e de leitos no complexo
vegulador que ¢ construido para dar base a eSsa estrutuza, entfio a porta de entrada passa ser de 1odos, o
municipio pequenc tem o mesmo poder de voz do vannicipio grande, a-esfraturd favoréee os menores. O mesmo
pedin aos gestores para que fagarm wind visita aos estadog de Parand, Pernambuce e Minas Gerais, para
conhecerem um consdreio plblico de SAMULO consdreio nfio vai gerir-a rede, a governanga da rede ¢ da CIM,
o consdreio vai gerir o pré hospitalar que é.a parte mais operacional do SAMU. No estado grande como goids a
Gnica forma & fazer um SAMU regional ou vamos ter 246 SAMUS. Numa visfio regional, tudo é de todos ¢
todos tem acesso ao complexo regulador. 86 para contextualizar porgue existe consorcio cle € legal, tem
previsiio condicional, tem regulamentagho infiaconstitucional-e estd em funcionamentoem muitos estados, essa
uma grande oportunidade em goids também. Grasicle, agradece a explanagiio feitapelo Dr. Antdnio Jorge, disse
que ja surgiram alguns questionamentos, coisas que eu j4 sei mais quero ratificar 4 fala do Dr. Antbnio, a
mesma explicou que nds teremos mais bases descentralizadas num quantitative de 11 bases desceniralizadas,
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mais a regulacio continua centralizada. Dr. Antdnio, relembrou a todos sobre a reunidio da CIM em Anépolis,
onde o Cesar colocou no mapa para vocés o mapa da distribuigio das ambuléncias no-estado todo, inclusive
cobrindo os vazios existenciais e assistenciais, Patricia enfermeira de Rubiataba € natural que nés tenhamos
muitas ditvidas porque guando se refere a gestiio ¢ tomadas de decisfio nés municipios sio 07 bases
descentralizadas, no caso de Rubiataba tem uma Usa USB ¢ uma motolfncia, nds nos preccupamos referente a
questio da composigiio  do comité gestor, porgue essa precoupagfic. para trazer autonomiz 408 NUSSOS
municipios que tem base descentralizada, como o seshor tem experiencia e foi explanado 4 implantac8o em
outros estados como Minas, aqui no inciso 8 do artigo 4 fica bem genérico sssa composigio do-comité gestor
como vai ser acolhida desse comité, guantos membros terdio € qual serd a autonomia dos municipios que tem
bases degcentralizadss do SAMU na tomada de decisfio do acompanhamento desse promissor comité gestor. A
ceniralizagiio da gestio do SAMU, nés quanto municipios que estava com base centralizada € que estamos
proximes do paciente, dos familiares dos pacientes, compartitham conosco 0s anscios ¢ as dificuldades. Bntdo
qual serd a nossa autonomia para nudar as bases e se teremos um feedback para esse usudrio que estd em nossa
porta. Dr. Antdnio, respondeu que quers teny base centralizada continuard tendo, nido esth mudando pada e sim
acrescentando mais 11 ambulincias com as USAS dio 14 ambuléncias a mais pare diminuir o tempo resposta,
Disse também que tem muita gente comt vazio existencial que nfo & 6 seu caso, voed tem vma base no seu
municipio, explicou que quem teni base vai continuar tende a base, a diferenga ¢ que essa base vai estar
regulada por um finico complexo regulador que tem visio do estado todo. Patricia questions, sendo base nos
gueremos saber da participacio desses miunicipios nésse comité gestorguem gérdo, aten¢dio primdria, atencfo
béasica, especialista ot admanistrador de hospital. Dy Antdnio réspondei, comité gestor é uma estrutura aberta
para discutir realidades ¢ problemas. O comité gestor {fem antonomia para credenciar-e descredenciar ¢ propor
habilitaggo.¢ desabilitacfo de quem n#o estd atendendo. Porexemplo, ageste eredencia wmm servigo para atender
AVC, e os cara recusam o paciente isso val para o comité gestor, entfio tem participago dog prestadores, dog
bombeitos a Doc, Voc tem um prablema novo t4 querendo implantar o frombolitico na linha de cuidado dentro
da ambuléncia entfio chama o especialista. Na questdo dos gestores, somente eles tém direito a votos os coniités
sdo permedveis-a outras instituicGes para que o agente possa amariar o debate com quem estd fizendo a rede
funcionar, mas a decisfo € votada pelos gestores, quantos gestores vio participarse sdo todos. O ¢comité gestoré
lavrado um regimento de funcionamento que diz, de todas as regras, isso € feito por vocés em assembleia, nds
podemos assessorar mostrat modelos, mais a decisfio ¢ de cada regidio. Muitas coisas vio de-fato depender da
discussdo vocés, .o regimento. € aprovado pelo proprio comité e pela CIB. Mais nio vai tirar autonomia
nenhuma, na realidade o que vai mudar € que vocs hoje & uma base centralizada e 14 Higada a Ceres. Patricia,
perguntou qual ¢ 4 autohoinia come discipulos para a composigio desse comité Dr. Antbnio respondeu, vocés
tém que garantiv uma participagiio mais ampla possivel. Patricia agradecen as explicagdes. Euldlia
Coordenadora de sadde do municipio de Htapaci, disse que lendo a portaria do estado entendi como o senhor j4
explicou sobre o comité gestor, ele funcionard como uma clmara técnica consultiva, a governanca sers
efetivamente exccutada por um ente contratado, a mesma pergunton quem serd a-central de regulaciio? E quem
ird gerir o recntso? O D Antdnio responden, se a governanga estd escrita goe vai ser feita por cute contratado,
tem erro semdutico a execuglo do pré hospitalar por um ente confratado. Euldlia fala que ¢ terceirizar os
servigos da urgéneia e emergéneia né isso? Dr. Antdnio niio concordou com Eulalia, 180 tem nada terceirizado
vai ser feito pelo conséreio. Euldlia fala, nos vamos fazer o consorcio boje pegando as partes da regifio de
satde, vamos institolr um comité gestor macrorregional o vai terceirizar, Dr. Antdnio. questiona Bulalia, vai
terceirizar o gue? Buldlia pergunta, quem ird operacionalizar a logistica do perigo recurso, cu li aqui na portaria
que € o estado vai repassar esse recurso, Buldlia continuou falando gue 0 consorcio tem que contratar pessoal
tem que pagar combustivel, quem ird fazer essa parte ¢ alguma OSS. Dr. Antnio respondeu, que é consorcio
que vai ser criado pra tudo isso, o consorcio sfio vocs é o consorcio que vai fazer gestiio do pré hospitalar,
comprar gasolina, coraprar pneus, fazer manutenciio das ambulineias, contratar pessoal ¢ treinar pessoal. O Dr.
Antbnio disse que 0 consoreio vai teram CNPJI piblico. Euldlia fala que; o comité gestor & feito pelos membros
de gestores pliblicos de saiide, ou seja, secretarios municipais de satde. Dr. Aninio ratifica que o consoreio &
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wma instituigio pablica de direito pablico com CNPY tem v juridico escolhido por vocds tera concurso piblico
para escolher funciondrios, é'uma estrutura publica gerida por vocés, que ndo tem nada a ver com OSS, deixou
bem claro que as decisfes politicas do consoreio ¢ presidido paiﬁs prefeitos, Dr, Antdnio explicou que, para wm
consorcio ser constituido, os prefeitos tem que se reunir e assinar um documento que se chama protocolo de
intengdes. E uma carta de intengBes que fala, nés prefeitos aqui rennidos, considerando a proposta do governo
do cstado, de redes de urgéncia © emergbneia, estamos decidindo na regifio Sdo Patrfeio I, constituir um
cansorcio publico com finalidade Gnica, porque tem muitos consdreios que multifinalitérios, com finalidade
fnica de fazer gestio de nenhum equipamento de satide 86 pre hospitalar movel, chama protocolo de intengiio,
ai vem as diretrizes, consorcio pablico, contabilidade piblica e atendimento aos preceitos da administragio
publica .Eu sugiro que a indicaglio do sécretario executivo-sejy feito pelo consetho #cnico de secretirios de
satde, pode ser um secretaric municipal de saide que tenha destacado ou um gestor. Grasile pergunta s¢ o
comité gestor da as direfrizes e o gestor executa, Dr. Antdnio responde perfeitamente & exatamente isso.
Grasiele questiona e se n8o der certo; vai mudando como fodo processe fem que ser. Dr. Antdnio. disse; vooés
viio ganhar muita autonomia. Grasicle, pergunta se todos entenderam a explanagio. Di. Antbnio se ditige a
Patricia, pergunta se ela tem uma ambulincia bisica no municipio de Rubidtaba. Patricia responde sim, Dr.
Antdnio pergunta quantos habitantes tem em Rubiataba, Grasiele responde 20.000 habitantes, o Dr. Antbnio diz
que essa USA tem por obrigagio ser usada regionalmente, porque o pardmetro & wm por cinquenta. O Dr.
Antbnio questiona sobre a pactuagio usada pelos municipios o mesmo pergunta se alguém ajuda a pagar as
despesas-com a2 ambulincia? Palricia disse gue nfio, Dr. Antdnio achou esquisifo essa maneira de pactuacio. O
mesmo disse que Rubiataba agord val ter uma vantagem muito grande porque vai fer um conjunio de
municipios financiando essa estrutura que estd dentro do seu proprio municipio, vai baratear os custoes. Explicou
que em Anapolis vai significar cinguenta milhSes em quatro anos. Grasiele, pergunta se o consorcio poderd
receber emendas parlamentares, para ajudar no costeio, zxempio renovaciio de frota ou alguma coisa do npc

Dr. Antdnio responden, dizendo que hoje nfio existe mecanismo legal de passar recursos diretos para conséreio,
Essa & urna briga no Congresso Nacional, que tem uro tipo de let que estd rodando 14 para permitir para que os
deputados coloquem em média em consdreio. O mesino diz ser contra essa conduta, acho que fragiliza o gestor
municipal. Se o consorcio precisa de ambulancia, os secretarios se refmem com os prefeitos faz uma carta para
o deputado da regifio, ¢ escolhe o municipio, e o mnmmp}o depois coloca essa ambuiancla em comodato no
consorcio. Mas sc a gente permitir que o dinheiro v4 direto para o consoreio, isso sim ¢ autonomia do gestor.

Grasiela pergunta se a pergunta foi respondida e se alguém tem mais alguma davida. Nelson secretdrio do
municipio de Santa Isabel, se apresenta dizendo que estd a pouco tempo na drea de satde, mas eu sou educador
fisico ¢ também agrénomo, € com issO eu sei que 8 UNido CONSegUE AUMENTAr HOSSAS COisAs € a0 mesmo tempo
nos atender. Em nossa regido nfio conseguimos ser bem atendidos pelo SAMU, distancia e também pelo fato da
minha cidade ter um distrito quando a gente liga a ligagfo vai cair em Goianésia e quando a gente estd em Sta.

Isabel a ligaglio cai em Céres, a8 vezes por esses motivos nés nio somos atendidos. Nés temos duas
ambuldncias brancas que ndio tem condigdes de carregar ninguém. O mesmo disse que est4 preocupado ¢ ja
passon ¢ assunto pra nossa prefeita € que guando agente fala com eles & com o financeiro e Santa Isabel, tem
que passar 4.423.00 reais por més. Nelson, pergunton s¢ essc dinheiro tem que Ser repassado logo apés a
pactuacio, ou vai ser o ano que vem? Outra coisa eu fentei falar com o nosso contador para saber se existia
mais alguma coisa, eu preciso saber se tem um gasto a mais daquele gue foi colocado na planitha. Dr. Anténio
responde,sio duas pergunias objetivas ¢ importante primeiro, o consorcio s6 pode receber recursos depois de
estar legalmente constituido, entdo esse protocolo de intengfio que os prefeitos assinam, ele ¢ ratificado nas
cdmaras municipais e tem que ter lei municipal autorizando o prefeito participar do consorcio. Depois gue cle 6
ratificado em todas as cdmaras é registrado, o conséreio vai receber um recurso do estado para ter o seu Estécio,
porque tem que comprar varias coisas. Explicoy que eles tem win padrdo com mais de mil itens como: Cama,

fronha ppeus, mangueira ¢ ete. Esse & um convenio inicial que o estado fas para dar statos. Os municipios vio
contribuir a partir de um momento em que vocds vio definir, pode sers6 quanda as ambulancias forem rodar,

ou pode ser alguns meses antes para ajudar nessa montagem do conséreio, fembrando que tudo que estd no
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consorcio é do municipio, 1856 tem que ficar bem claro para vocés. Frisou que o consorcio patrimonial ¢ dos
municipios, imaginar gue 0 consorcio seja dissolvido tudo-gue estd 14 tem que ser dividido entre 'os mupicipios,
o dono do consodreio € o municipio. Dr. Anténio responde sobre a segunda pergunta do Nelson, recurso de
confribuigio € o percipta, explica que pelo percapta, vai sendo reajustado ao longo dos anos inflagio na satde
conforme pactuaciio. Nelson, diz estar preocupado de nfo fer uni SAMU funcionando no mwicipio de Santa
Isabel, sobre o impacto social gue pode vif paria os que trabatham no SAMU. Disse que mesmo ele nfio tendo
ninguém ele é soliddrio com aqueles que tem. Dr. Antdnio responde, dizendo que ele € apenas um consultor do
estado, espero estar contribuindo agui no estado de goids. Bu nllo posso opinar nessa questdo essa ¢ uma
decisio de vocés. Na minha opinifio ningném ird pegar uma pessoa capacitada e treinada e dispensé-la, acho
que vocés tem que aproveitar o maximo das pessoas com experiencia. Sugeriu quando ja tiver formado o
consoreio e for definir a questio de recursos humiatios, fazer wm corso deuma ou duas semanas de nivelamento
sobie socorro de urgéncia e emerglncia cssa & uma prova pra saber quem realmente estd habilitado. Isso sfo
decisBes internas, em situagBes que no dar para discutiv com os esfatutdrios, ¢-o prefeito nio tem 'onde colocd-
fos, ele vai ter que ir para o SAMU, essa & ums decisiic do prefeito. Grasiele, agradece 3 participagio do D
Antonio, em nossa reunido CIR ordindria foi muito esclarecedora para todos nés, afirmou que esse assunto é
novo assusta, mais o importante 6 que estamos tentando alinhar para sair ganhando com essa estrutura toda. Dr.
Antdnio disse que val enviar dois telefones, de secretirios executives para vocels consultarem ¢ baterem um
papo. Dr. Antdnio se despediu dizendo gue fol uma satisfaggo falar com todos e que semang que vem, eu estarei
ai no semindrio de satde mental Grasiele, pergunta se todos entenderam sobre a guestiio do: consoreio,
Evangelista responde ou fica no consdrcic ou momre, Grasiele, explica que & mais ou menos isso que ostd
acontecendo nos nossos municipios. Grasiele, informou a todos que ¢ Dr. Antonio havia ligado posteriormente
convidando a todos para fazer vma visila 40 estado de Minas Gepdis onde ja tem consorcio implantado.
Grasiele, sngeriu Tazer uma comitiva para fazer esss visita,

3.2-Apresentacdo do PAREPS (Larissa Apoiadora da Ed. Permanente e Miriam Coordenadora Educacio
Permanente)

Miriam, inicia a apresentacho dizendo gue quein ia apresentar o Pareps era sua dpoiadora Larissa Coordenadora
da Educacio Permanente. Eu vou apresentar mais a Daiana Secretdria da Cies Regional, ela que & a conclusio
do mesmo. Foram chamados todos os coordenadores de cada pasta, para que fizesse am levantainento dos
indicadores e nos apresentasse, para ser colocados dentro do plano. A portaria de 1990, ¢ de agosto de 2027 que
conta com o apolo da Fies, Pep, Matriz e da CIR. Nés wilizamos para na construclio desse documento sdo
varias matrizes e planilhas 5 W H, nesse momento foram apresentados os municipios da regional S&e Patricio,
Fizemos um questiondrio, do polo SUS que foi disparado, para os secretdrios de satde e coordenadores da
atenclo bisica e vigilancia em salde a pergunta bésica era se-alguém era se o municipio conbecia o Paresp, e se
eles tem cilncia sobre educacdo peroanente e qual & import8ncia da educagdo permanente para o municiplo.
Foram feitas em torno dé oito perguntas, no intuito de saber se o municipio tem conhecimento, e sabe da
imporféncia da éducagiio permanente em seu municipio. Somente 12 municipios e 4 regional reponderam e nos
devolveram, os dados foram enviados em porcentagem, eston lende porgue € muito extenso ainda ndo esta
pronto. Depois ele serd disparado para todos 0s secretirios de sadde. Com esses resultados, conseguimos chegar
nesses resultados encontrados pela regional de satde. Isso aqui nio & pontual, ndo é por municipio € a
dificuldade a regional S3o Patricio tem dentro da satde e dentro dos servigos de saide. Entiio s¥o elencados
dois pontos, o problema dé saiide & o prablema de servicos, lembrando que-um dos documentos € o Assis, que a
andlise situacional de saiide de vocés, foi olhado um por um ¢ identificado os problemas. Foi apresentados os
problemas por eixos, na atenglio primdria e na vigildncia em satde, dentro desses dols temas estd distribuido
toda problemética, sendo deptro da atenclo primdria todos os bragos que atengfio primdria tem, vamos
elencando todos os problemas. Um dos pontos da atencio priméria a falta de continuidade do atendimento,
queda na qualidade e resolutividade do atendimento ao paciente, esse-€ ¢ problema de satde. O queseda o
problema de servico, € a grande rotatividade que o SUS tem, entdo € a hora da educa¢io permanente capacitar,
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treinar e orientar. Quando aquele trabathador estd encaminhado, vern outro pra comegar do zero entdio ndo tem
continuidade. Entfo essa é uma das prioridades numero um npo. modelo roof que conseguimos elencar
Consequentemente a queda de produtividade e a perda de plenitude nas informagdes, percas de subsidios ¢
acumulo de fungBes, isso se-dd em relagio na terceivizacio do servigo do SUS. O que acontece o SUS tem um
programa, mais alguns dos municipios terceirizam esses programas, € yealizada a produtividade ¢ todas as a¢Bes
e atividades, mais quando é pra elevar subir essas informagles ao Ministério de Sadde tem essas divergéncias
em alguns: serviges, o que acontece peide subsidios ¢ recursos que eram pars vir ndo vem. A educagio
permanente acaba mostrando gque o municipio ndo estd tendo essas acgfes. Educaciio vern exatamente para
orientar, capacitar cada vez mais essas pessoas. Gerar revolta e insatisfag8o nos usudrios do SUS, sobrecarga
dos hospitais municipais o que se da ao problema de satde. A carteira de servigo nio esta sendo contemplada no
seu todo, foram apontados também carga hordria dos médicos que nio cumprem séu hordrio; o atendimento nfio
estd sendo resolutivo ¢ acaba acumulando dentro dos hospitals, e fazendo-com os hospitais gerem um actimulo
de furighes e sobrecarga. Foi apomado também a resobilidede do diagndstico dos tratamentos dos poderes dos
sts, 0 que agente wis € orientar e capacitar e fazer um matriciamento para que esse primeiro atendimento seja
efetiva e resolutivo, para que aquela pessoa que tem ist, ndo chegue a umi pontd didstico. Estruturagio de
CAPS, para funcienamento especializados emi satide mental. Os CAPS, estio perdendo as caracteristicas de
CAPS, ndo estdo fazendo sen papel, esse € wmn dos problemas mais graves que foi elencado dentro desses
problemas de sadde. As precariedades referentes a saide bucal e falta de profissionais capacitados para
acompanhar nucleos de prrogramas e abordageni de enfrentamento. Tem os gripos, existem 0s tipes de
abordagem, mais falta o profissional. Lembrando que, os problemas que foram levantados com a criaglio de
grupos de Educaclo Permanente de saiide dos municipios, eles vio ser trabalhados e vio pro nivel estadual e
federal. Por isso que é feito o plano regional, ele vai para o plano estadual onde serd apreciado e é um
documento que vai ajudar a formular o plano estadual, depois vai para o plano federal depois volta para
regional, pedimos ¢ apoio de todos oS gestores na construgio do Preps. Inés, falou sobre a da insufiencia de
dados das notificaghes, gostaria de alertar os gestores presentes que issi leva a perca siguinificativa dentro do
quadro de vigilancia epidemiolégica com relagiic ao banco de dados do SINAN. Esse ¢ um dos indicadores de
hanseniase e tuberculose € a precisdo das fichas dentio do sistema, Disse que houve alguns municipios que
perderain subsidios de verba, por que &s fichas chegam com dados incompletos  essas fichas sdo descartadas
dentro do sisterna. Daiana explicou que esse projeto ele estard em vigor de 2024.a 2027 nés temos esse periodo
para estar trabalhando e melhorando esses problemas pra que na proxima elaboracfo do préximo PAREPS, ndo
utilize essas questdes, mais apresente oufras novas. Mostrou os atores envolvidos nesse plano s3o: Secretaria
municipal de sanide, Secrefaria Estadunl, Ministério Federal, foda equipe da regional. Mostrou também us metas
o piiblico-alvo, os prazos e os indicadores. Explicou que quando estiver finalizado, o plano serd enviado para o
CIES o mesmo fds avaliagdo devolve para regional € a mesma encaminha para os municiplos. Grasiele,
perguntou se todos concordavam ou se o plano contemplavaa todo. Kenia de Santa terezinha, guestionou sobre
a precariedade nos municipios, as vezes vocé leva a informacio mais nfio consegue colocar para funcionar,
Daiana, responde ndo generalizando porque o gue acontece aqui as vezes ndo chiega 14 na ponta; 56 as vezes a
ponta também ndo execnta da forma que tem que ser executada. Mirlam, aproveitou o momento e falou da
planificagfo e convidou Inés para falar porque ela participou da vltima reunido, In8s, falou sobre a importincia
da planificacio, disse que quando a planificacio éntra no municipio ela entra nfo pra aumentar o quantitativo
de trabalho, mais sitm para aprimorar o trabatho dos ‘profissionais da atencfo bisica. Explicou que fodos estio
cientes sobre o financiamento da APS, gue ela tem que ser yesolutiva e ter.quatidade do atendimento ofertado
pela comunidade e a comunidade tem que certificar a qualidade desse atendimento, isso vai estar atrelado ao
pagamento da APS. Esse tempo que nds passamos nos municipios nds capacitamos 0§ profissionais de saide
pra que os servicos sejam resolutos, que ele comece ¢ termine dentro da atengdo primdria e que o tempo da
estadia do paciente dentro da unidade de saide seja otimizado. Se eutenho uma gestante que precise fazef pre
natal e a mesma precise passar pelo atendimento odontolégico, eu preciso ofimizar o atendimento dessa
paciente dentro da minha unidade fazendo com ele seja resoluto ¢ que ele nfio precise voltar , temos que
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priorizar o tempo dessa gestante dentro da minha atengdo basica, fazer com que essa carteira de servigo que €
designada pra essa gestante, seja ofertada no momenio e que a gestante esteja dentro da unidade como:
vacinagdo, odontologia, consulta médica, coletas de exames, farmicia e oulros servigos que ela necessita
naquele momento. Com telagio a saiide mental;nds no teremos mais duas oficinas, uma pra saide mental outra
pra atengdo primdria, serd apenas uma oficina onde as agbes serdo sedimentadas uma encorporada a outra, e
quem participou com a gente na planificacio e ouviu que em todas as oficinas, hoje n6s estamos aqui para
capacitd-los e amanhd n6s voltaremos para sedimentar ‘essas actes dentro da carteira de servico da atengio
primiria. A mesipa avisou que.a equipe estard voltando em agosto para potencializar tude aquilo que agente
aprimorou nos municipios pra melhoria da gualidade da oferta da carteira de servigo da atenclo primdsia,
inclusive da satide mental ¢ com extensdo CAPS, foi isso que ficou resolvido na ultima reunifo do dia
07/06/2024 o hospital Albert Aisten, ele volta para os municipios como awtor principal dentro do municipio para
desenvolver as agfes ¢ a regional de safde entra com o povo e a CIR, para caminhar juntos, essas foram as
resohugdes,

33-Apresentag@o do Curso de Vigilincia em Satde do Trabalhador para os pontos focais ¢ VISAs dos
municipios de dbranglncia.(Daiana Ribeiro Coordenadora CEREST)

Dalana, inicia sua apresentacdo falando que 38 fes esse curso e que o inesmo ja foi apresentade pare o CIES, €
um carso voltado para o trabathiader, falou que desde o ano passado ela estd trazendo os pontos:focals que jd
foram aprovados pot vocés na CIR, mais 6 trazer os pontos focais n8o basta; temos que capacitar essas pessoas
com relagio a satide do wrabalhador. A mesma falou; que estd trazendo o curso que tern base com a Fio Cruz e
eu sou a multiplicadora da Fio Cruz, entdo nds temos egsa parceria da multiplicacio para os pontos focais e
também para os fiscais da vigildncia sanitdria porque € através deles que a gente enira nas empresas, e fas as
acBes de satide do trabalhador dentro da vigilincia pra nfio ter mais problemas nas notificacdes; e dentro da
savide do trabalhador nds somos subpotificados completamente. sobre As inadequaces das condiches de
trabatho e o aumento exponencial dos. fiscos ocupacionais, sio situaghes que vem: sendo sistematicamente
pautadas pelo CEREST Regional de Ceres. Problematizando a precarizagio do trabalho em satde e os
processos de adoecimento, visando construir estratégias para promover melhorias nas condigBes de trabalbo. O
objetivo geral do curso é instrumentalizar os trabalhadores(as) da safde para identificar e contextualizar as
condigtes de trabatho e suas relagbes com a saide, na perspectiva da Vigilincia em Satde do Trabalhador
(VISAT). Citou 05 BLOCO 1 ~ O TRABALHO EM SAUDE — CONCEITOS CHAVES, PROCESSO DE
TRABALHO E INTER-RELACOES Processo de tabalho conceitos chaves e estruturantes Aspectos
psicossociais e da saide mental na atividade de cutdado A satide BLOCO 2 — VIGILANCIA EM SAUDE DO
TRABALHADOR Principios da Vigildncia em Saide do Trabalhador e escolhas estratégicas para prevengio
Interseccionalidade de género, raca e classe; Modelo Operdrio Italiano Os atores da Vigilancia em Satide do
Trabathador e sistemas de informacio Gestdo do trabatho 2 a vigilincia em sadde do trabalhador/a ¢-a defesa de
direitos BLOCO 3 ~ DIRETRIZES PARA A INTERVENGAO - Nesse bloco, Daifana explicou como serd a
intervencdio como sefd essa parte de abordagem, tratamento e dnsercdo. Disse gue quando entra em wma
empresa e descobre que tem tma pessoa que estd sendo assediada, tem que ser feito wm acompanhamento desse
profissional e do assediador, entfio a funglo do Cevest, € trazer solugles junio com esse curso, Apresentacio da
sintese final projetos {diretrizes para a intervenciio no frabalho em safide em Goids) Dalana, explicou que um
dos pontos que mais estd se pegando com relacio deo trabalhador, € o assédio moral, porque hoje ele jé estd
deniro INR5 ni6s ndo temos uma capacitaciio propria dentro da sadde do trabalbador sobre o assédio moral, esse
cursp v8m frazer isso com especialistas e além do assédio moral nds temos que pensar, no assédio sexual dentro
da empresa, 1350 estd acontecendo afirmou. A mesma disse, que estip tapando os olhos para as coisas que estdo
acontecendo, inclusive os trabalhadores do.SUS. Pediu para que todos abram as porias pra que agente consiga.
entrar e razer es5es assuntos a tona pra que seja regolvido: Apresentacio da sintese final dos projetos (diretrizes:
para a intervenciio no trabalho em satde em Goids) Falou sobre, PROCESSOS DE TRABALHO E SAUDE
Refletir sobre as intersvelacfes entreé os processos de wabalho e a satde dos trabathadores e também dos
CONCEITOS-CHAVES DE VISAT Apreender conceitos-chaves de vigildncia em satide do trabalhador e sobre
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METODOLOGIA DE INVESTIGACAO / INTERVENCAO Conhecer e desenvolver metodologias de
investigacio/intervencdo para desencadear agBes. Explicou sobre, DESENVOLVIMENTO DO PROJETO 1
Unidade Solicitante: CEREST Regional de Ceres 2. Denominaciio do evento: Oficina de ‘Capacitacido para
Vigilincia Bm Satde do Trabalbador para os pontos focais e Vigildncia Sanitdria. 3. Objetivo do evento:
Conhecer ¢ desenvolver investigacdo/intervencio para desencadear afes relacionadas i saiide do trabalhador 4,
Periodo: a definiy cont a Secretdria Municipal de Saiide e Regional de Satde Sdo Pawricio 1.5, Local do evento:
Presencial a definir 6. Carga hordria: 20 h virtual e 2 dias presencial 7. Hordrio do evento: 07 has 17 b 8.
Metodologia e técnieas: aula presenciais e aprésentaciio de casos sentinelas. 9. Piblico-alvo: Pontos focais em
Satde do Trabathador, Fiscals VISA e Nicleo Vigilincias epidemiol6gicas, Dalana falou sobre recurso do
Cerest, para ofertar esses cursos, jd foi aprovado pela CIES regional que com o apoio de vocés, o Cerest, ele vai
executar essa acao junto com seus recurses, o intuito desse curso ele é de dois dias e melo, para os municipios
com até 50 km, nds ndo vamos dar hospedagens, acima de 50 km os municipios terfio hospedagem, serfo ués
dias e duas noites pra finalizar o curso com execugo prética. Pediu aos gestores para liberarem os pontos focais
que foram indicados nos seus municipios. Disse também que sdo 03 pessoas; falou que vai trazer a teoria e val
executar a pratica, vio ser divididos em quatro grupos; ¢ desses quatro grupos Vo ter quatio empresas (ue nds
vamos fazer essa fiscalizacio em loco, val ser wm curse bern dindmice bem matriz de Fio Cruz. Grasiele,
agradecen a Dalana e perguntou.se alguém tinha digwma consideraglio a fazer, falou que esse assunto € muito
valido essa qitestdo do irabathador, principalmente dos assédios sexuais dentro dos seyvigos; disse gue
infelizmente passou por um caso pa secretaria que fol bem delivado-de resolver, na época tive que recorrer ao
tribunal de trabalho de Andpolis, gue bom que o Cerest, esta com essa visdo rais afiada e a disposiggo.
3.4-Cobertura vacinais moniteramento mensal (Tanize Coordenadora da Vigilincia em Sagde)

Tanize, deu inicio a sua apresentacdo falando sobre o programa nacional do PN, ele coloca estabelecimentosa
seremn atingidos por vacinas, vocés sabem que.a BCG e Rota virus 6:90% ¢ 95%, sfo as demais vacinas, os
municipios tém que priorizar o monitoramente mensal alimentando o sistema de informaclo de a cordo com as
metas preconizadas do PN, disse que trouxe essa pauta pra Ciy, en enviel o oficio via Sel pra vocés com essa
tabela gue eu vou apresentar aqui de 2023 e 2024 com os-dados de cobernira vacinal de nossa regional. Temos
muitos municiplos com cobertna muito baixas e eu pego dos senhores gesfores due converse: com o0s
coordenadores de vocgs da vigilancia e da atencio hisica, mais principalmente os que estiio.nas salas de vacina
que registie em tempo oportono. Os registros devem ser em feitos até 24 horas ap6s a vacina, tem municipio
que usa o sistema nosiro SUS, outros usam sistema préprio, peco para vocés conferir como estdio esses dados
que estdo sendo apresentados aqui hoje. Os dados nfo estSo subinde pra RNDS. A mesma pediu para nfio |
usarem o sistema SUS, que use outros sistemas, que verifiquem. Outro assunto que foi abordado foi sobre o
funcionamiento das salas de vaciia, gue os horfirios sejam estendidos, sejam abertos finais de semana. Disse que
teve o dia D da poliomelite, que fol sdbado dia 08/06/2024 dois muinicipios nossos ndo fizeram, um j& me
justificou que serd feito no sdbado préximo, e ¢ outro na sexta, Pilar fez um dia antes porgue tinha folia no
sébado dia 08/06 justificou ¢ e repassei para a Geréncla. Comunicou sobre outra ag8o é vocss pegar os agentes
comunitarios de safide para fazer buscativa nas casas de oriancas menores de cinco anos pard fechar essas
vacinas que estiio com baixa cobertura, podendo fazer vérias vacioas num disd s6 em vérios misculos
simultAneos conforme pota técnica. Essa £ a abela comp vords podem ver temy varios municipios com cobertura
abaixo da meta preconizada: Avisou também sobre a campanha da poliomelite, que esta batendo ern nossas
portas niio podemos deixar uma doenga que ja foi erradicada voltar. Mostrou que os dados gue estdo no grifico
foram tirados 16/05/2024. Tem alguns municipios estdo de parabéns alcangaram cobertura, mais & maioria estdo
abaixo da meta preconizada. Grasiele, justificou que o municipio de Carmo do Rio Verde, que as vacinas foram
feitas mais nlo colocaram no sistema, os agenies estiio fazendo buscativa ads caitdes vacinados,

3.5-Nota Técnica n° 51 Tétane Citaciio Epidemiolégica (Inés Subcoordenadora da Atenglo em Sadde)
Inés, deu infcio em sua apresentacio, dizendo que a nota téenica 51 estdna pasta de-cada um, peco que cadaum
dé uma olhada com carinho, éu vim falar sobre o tétano é um problema em nossas vidas de acordo com a
vacinacdo da populagio esse fluxo dé uma caida e uma controlada, nés voltamos ter vma quantidade muito
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grande de acidentes de trabatho e esses acidentes vem potencialmente para o tétano onde a regional tem feito a
distribuicio da imunoglobulina que o soro da antitetdnica pra fazer medida profilatica nesses pacientes € o que
mais tem assustado a gente é gue quando ven o processo pra retirada da imunoglobuling, o cartdo de vacina
desse trabalhador rural que mora na roga ou até mesmo na cidade, eles vern com um atrasamento de vacina
antitetdnica de dezesseis anos airds, en vim conclamar aos gestores e aos coordenadores da atencio basica e
coordenadores de vigilincia de saide, que cruze as agbes entre a vigildncia e atengio priméria e facam uma
varredura dos cartdes nas casas portas a porta, visitas domiciliar dos ACS sejam estendidas pra que busquem os
cartes de vacina da populagio em geral e seja. aplicada a vacina antitetinica nds precisamos subir
imediatamente o indice de vacina antitetinica ou vaimos comecar ter morte por tétano nos nossos municipios, O
Ministério da saide estd alarmado nos também estamos, acidentes nds temos wdos os dias, onde ternos
inddstrias, onde temos mineradoras, trabalbador rural o acidente val acontecer entfio € necessdrio que essa
vacina seja feita em tempo habil, peco-ajuda de todos. Disse que nfo‘ternos falta dessa vacina, s6 precisamos de
uma agio coesa que trds a populacio:pra dentro da unidade de satde. Pego também aos gestores pata que
verifique o cartio de vocds. A mesma falou sobre a campanha antirrdbica, gue ird comegar no dia 01/08/2024, a
partir de terga ou guatta feira ja pode retirar os insuios na vegional, asagulhas e seringas j& estdo a disposicio.
Vames relemnbrar da campanha antirrdbica do ano pagsado, nds comecamoes a campanha em julbo para que
tivéssemos condigbes de fazer 100% da zona rural antes que as chuvas chegassemn esse ano o problema ndo
diminuiu ele aumentou, porque tern muitos municipios com laminas bovinas positivas para bovinos e equinos
pra raiva, e quando temos esse acontecimento cria-se um sitio de zoonose de observagio porque aquele animal
potencialmente doente,pode ser esfoliado pelo morcego e esse morcego que esfole ou o municipio A ele pode
atravessar as barreras e esfoliar municipio B, ai temos um problema énorme como: cdes rurais , gatos rarals,
porco cachorro. A mesma disse que A v& com o estado se consegue que essa vacina chegne na regional antes
do més de agosto, e pedin muito a ajuda dos gestores inclusive, Santa Terezinha, Crixds, Campos Verdes,
Ulirapurn, Guarinos,Pilar de Golds e Tiapaci que sfo os municipios de maior fragilidade por <¢ausa do
quantitativo da zona rural ser muito grande eu preciso que voc8s potencialize essas regides. Inés , falou sobre o
insumo da raiva, ele vemn pra regional .esse insumo ele é bem diluide tanto o souro como a vacina, falou que
esta com problema muito graride quanto ab transporte desse insumo, a ambulincia vem pra regional retirar essa
vacina e eu pdo posso liberar éssa vacipa pra ambulneia {ransportar, ¢ caryo do municipio trds o pacienie e
aproveita essa viagem pra levar a vacina pro municipio pe¢o que quando enviar o motorista para buscar vacina
ele raga uma caixa resfriada com termdmetro ¢ que ela tern um tempo de duracio e que tem gue pegar essa
caixa na hora gue ele tver indo pro municipio pra que ela no chegue ao municipio com a temperatura vencida.
Disse que estd tendo muita perda de vacinas devido essa falta de conhecimento dos motoristas. Tanize, explicou
que 0 municipio que vier-buscar vacinas de ambulincia pu vag, nfo vdo levar, porque os motoristas estfo
pegando os insummos ¢ deixando muito tempo dentro do carro guando chega no destino a temperaturg, estava 14
graus as vacinas perderam, os gelooks s@o temporalizados na regional ele nfo dura muito tempo a caixd val
desgelar e as vacinas vio perder, a temperatura ¢ de 2 a 8 graus, avisou que o estado cortou 30 doses da nossa
regiorial de oitenta vecebemos cinguenta voces vio sofrer com os acidentes anti rdbico gue mediante a
notificacio e a vacina. Estamos avisando em CIR para os gestores repassar para os coordenadores de vigilincia
e técnicos de vacina. Inés explicou que o estado classifica isso como acidente técnico enquanto ndo receber o
parecer desses acidentes as doses estio suspensas, Informou que precisa da varredura dos cartdes de vacina o
mais rapido possivel. Grasiele pergunta se todos leram a ata da ultima reunifio CIR de 09/05/2024 todos
aprovaram. y

4DISCUSSAQ E PACTUACAD:

4.1-Pactuacie das novas datas das Camaras Técnicas (CT) e organizacio das pautas de CIR (Grasiele
Secretaria Municipal de Satide de Carmo do Rio Verde e Coordenadora CIR}

Grasiele, fala sobre as novas datas das clmaras técnicas, explica que € uma pré discussdo ela qualifica pautas
pra termos uma melhor organizagio e cincia do que vio trazer pra nds entfo eu gostaria que essas reunites
acontecesse na Gltima terga-feira que antecede o reunido da CIR. Essa reonidio serd-onlive com a participagio
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dos técnicos, onde todos terfic vozes e qualificaremos mais pautas, assim.como o estado passam pra nos com
antecedé@ncia as pautas das ¢Amaras téonicas, tem coisas que ndo precisa vir pra CIR sdo resolvidas nas cdmards
técnicas, Tol pactuada: Grasiele aproveitou e falou da CIR Itinerante gue howve mudancas no cronograa, disse
que esta muito feliz, por receber freze secretdrios municipais na Cit de Carmo do Rio Verde, falou que antes os
gestores quase ndo participavam, mais que bom que os mesmos estio entendo o valor da participagio e
ocupando esse espaco que € de todos. A mesma falou que esse mfs 4 reunido seria 'em Uroang, mals como
tivernos CIM no més passado passoua agenda do Carmo entdo gostaria de saber dos municipios aqui presentes
se as préximas datas e o$ municipios permanécem 0s mesmos ou se vocs querem que troque, ewvou falar o
més e o municipio o representante me dé um sinal aqui ok, Em agosto dia 13/08 estava marcado Morre Agude,
s6 que em agosto teremos a CIM. Entiio ficaram pactuados as préximas reunifes CIRs da seguinte formai 10 de
setembro, municipio de Nova América, 08 de outubro municipio de S&o Luiz do Norte, 12 de Novembro,

municipio de Itapaci-e 10 de Dezembro municipio de Rialma.

4.2-Criagae de um Centvo Psicossocial {CAPS 1) no municipio de Santa Terezinha de Goias (Margarida
Subcoordenadora Atenclo Especializada)

Margarida, inicia falando sobre a implantagio e pactuacio de um centro ‘de Atengio Psicossopial (CAPS 1) no
municipio de Sta. Terezinha de Goids, A mesma explicon que esse municipio vem a anos umdesafio com alto
indice de suicidio pessoas: com sofrimento de transtornos menfals ¢ também um nlmero clevado de
adolescentes ¢ jovens com distirbios mentais ¢ préticas de automutilagbes. Conclusdo como pactuar um
municipio sozinho, Margarida, citon um exemplo do municipio de Cavalcante de Goids, ele vinha sofrendo tudo
que-Santa Terezinha estd passando. O municipio de Cavaleante, era pactuado com outro mumicipio assim como
Santa Terézinha era pactuado com ¢ municipio .de Crixds, Disse todos os outros municipios. da regifo SHo
Patricio 1, ja estio pactuados e nenhum vEo querer retirar suag pactuagdes e ficar déscobertos até habilitar um
novo, Ha dols anos atrds Kénia secretiria de Santa Terezinha de Goids, comegon a cobrar da gerfneia e também
da regional um CAPS pra Santa Terézinha, a geréncia pensou como ajudar a Kénia se a populagiio do municipio
de Santa Terezinha o abrange um CAPS, conseguiram relatos documentados ¢ relatérios explicando tudo que
aconfecia no municipio de Cavaleante que ¢ 8o pequéno quanto Santa Terezinha de Goids. Entfo Kenia
encarou csse desafio, ontem ey tive varias conversas cotn a Gerencia para diseutir a possibilidade de fazer essa
pactuagdo. Todos sabem gue os CAPS tem problemas que sfo da atencio primdria 40% dos problemas sio das
UBS, mais filta treinamentos para que os usuérios tenham wn atendimento mais qualificado, A mesma afirmon
que o projeto de satide na-APS melhorou muito, mals que existe muita coisy.a ser mudada. Informou que CAPS
tem que atender pacientes de CAPS, entfo para relatar e justificar o porque desse CAPS, convido a secretaria de
Santa Terezinha para fazer uma explanagio: Kénia, relatou sobre sua luta incansdvel para Goiania ¢ regional
pedindo socotro no intuito de conseguir a criagfio de um CAPS 1. Kénia relaton que sua primeira conferencia de
satide mental foi realizada em 12/05/2022 ¢ a Heloisa psicéloga que regeu nossa palestra, se deparou com
situagOes de surtos que o nosso municipio estava vivendo na prética, a mesma se-assustou e foi pautado naquela
conferencia uma das coisas foi a implantaciio de um CAPS 1, 2 mesma sugeriu que deveria haver uma mudanga
nesse critério populacional, sendo oaninimo 3.000 habitantes para ter um CAPS. Nessa conferencid foi debatido
muito esse assunto a quantidade de surtos que estd acontecendo em nosso municipio, quando foi 20/05/ 2022,
nos saimos em todos os jornais e até mesmo no fantastico falando gue um jovem entrou na igreja catdlica ¢
mmatou uma senhora que estava rezando no Santissimo ¢o uma machadinha, Infelizmente eu fisd a um Gt e pedi
oportunidade até chiorei no dia porque eu ja estava pedindo socorre antes.de acontecer essa tragédia. Disse que a
propria secretaria do estado pessoal da gerencia da satide mental, fizeram uma investigaglio por percépta ou sgja
por populagBo ¢ vifam que o nosso municipio estava liderando no indice de suicidio do estado. Falou também
sobre ser soliddria com o municipio de Crixds, que as vezes vai contfa partida de outios muniefpios, porque em
muitos municipios com o IBGE, diminuiu o no$so-aumentou muito 3 populagio, saindo de wma populagio de
8.000 para uma populagio de 15. 000 pessoas fora a pepuiagao flutuante. Entio temos uma populagio
equivalente ao municipio de Crixds. Disse que Crixas nfo precisa de outro municipio pra ter um CAPS, porque
eles j& enfreiitam muitos desafios, 34 pensou pegar Santa Terezinha, Campos Verdes ¢ Guarinos ¢ Ulrapuru
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juntos, ela tem que suprir também sozinha, Eu pego aqui que CAPS seja CAPS e tenha resolutividade, quero
deixar bem claro que foi algo estudado, pensado com necessidade real eminente e sobrecarga de outro
municipio a necessidade da criagiio desse CAPS 1. em Santa Terezinha. Relatou que depois dessa tragédia que
aconteceu ela fol até Goifinia junto com a Verbnica na época presidente do Cosems, a Jaqueline ¢ a
Superintendéncia da satide mental ¢ a gente fez varias mudangas no estado dentro do municipio, porem uma
necessidade ficou bem clara depois da planificacfio da satide mental dentro municipio que foi polo é a
necessidade desse CAPS 1, entdo eu peco ajuda de vocds pra vé se consigo esse beneficio. Grasiele, agradeceu
a Margarida e a Kenia pela explanagfio como a Kenia deixeu ¢laro sobre o problema que ¢ de todos os
municipios, afirmou que apesar do municipio dela nfio ter populaghio suficiente, mais. a epidemiologia dela é
assustadora, pego @ todos os colegas pactuar ou nfo um CAPS | em-Santa Terezinha de Goids com o perfil de
paciente CAPS, a mesma pediu pra levantar 4§ infos o8 que tivesse a favor e ficou pactuado pela CIR Séo
Patricio 1. Grasiela, agradeceu a presenga, a paciéncia de todos e a parceria da Marilia vice coordenadora CIR e
da Angela secretaria executiva da CIR. Agradeceu também a presenga do Prefeito Dr. Geraldo que esteve aqui
anteriormente pela opcﬂuﬁidade ¢a presenca da cAmarana pessoa-do Nilton que preparou.o ambiente para gue
acontecesse essa reuriifio, pediu desculpas pelas intercorréncias e convidow a todos para proxima reunifio em 08
de Setembro em Nova América .

5~ INFORMES:

6 INF()RMA(,‘.GES DOS Gis - GRUPO TECNICO DA CIB;b

7 — ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a ser tratado, a reunifio foi encerrada, da qual foi lavrada a
presente ata que, lida ¢ achada vonforme, fot assinada pela Coordenadora e Vice Coordenadora da CIR Sio
Patricio L

Ceres, 11 de junhovdc 2024,
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