ATA DA REUNIAO ORDINARIA DO CONSELHO MUNICIPAL DE S AUDE
DE PETROPOLIS EM 26 DE JANEIRO DE 2016

A reuni&o ordinaria do Conselho Municipal de Sa{@®MSAUDE) de Petrépolis teve
inicio as 19:00 horas no dia 26 de janeiro de 26&6uditério da Casa dos Conselhos,
situada a Avenida Koeler, Centro, Petrépolis pelesidente Rosangela Stumpf. Na
sequéncia foi feita a leitura e aprovacao da ateedaido anterior, referente ao dia 15
de dezembro de 2015, assim como a da reunido editrana realizada no dia 06 de
janeiro de 2016. O segundo ponto abordado na redwigobre a mudanca do primeiro
secretario componente da mesa diretora do consettvendo o informe da saida da
antiga conselheira e primeira secretaria Claudigp&&a. Como essa funcdo estava
sendo feita por um conselheiro representante daisaliradores da saude, seria
necessario averiguar o interesse das outras repadselades situadas na mesma
categoria para compor a mesa diretora, e a p&todfoi demonstrado interesse apenas
pelo conselheiro do Conselho Regional de Psicaldgaphael Curioni, assumindo,
portanto, essa funcdo. O terceiro momento da reuplé&naria ficou relacionado a
leitura de expediente, com o informe de dois ofi@aviados pelo Ministério Publico,
um referente ao plano de reestruturacdo do atentbnde urgéncia e emergéncia
aprovado pelo conselho na reunido extraordinaabzeela no inicio do més de janeiro,
e 0 outro oficio referente ao plano de acédo e aebate a dengue. Logo apds esse
momento, foi dado espaco aos informes gerais, sémdomado pela conselheira
Claudia Respeita ao conselheiro Donati que ja hawla dada entrada para que 0s
alunos do segundo possam atuar na atencdo basica bavia sido proposto
anteriormente (previsao de inicio desse trabalina ghril de 2016). O primeiro ponto
de pauta da reunido foi sobre os Conselhos Lo@iSalide, com a apresentacdo do
texto da proposta de lei que havia sido debatidaljalo e alterado em alguns pontos
pelo Grupo de Trabalho eleito anteriormente cona éisslidade. Nesse momento foi
pedido que o assunto sobre os conselhos retorrsgs®e duas apresentacdoes que
estavam marcadas como ponto de pauta, de maneirhcgase mais dinamico e com
maior otimizacdo de tempo para debate desse pasterprmente as apresentacoes.
A primeira apresentacdo foi realizada por Claudiaardyl Coordenadora de
Epidemiologia, referente a questdo dos imunobiotigyno municipio, sendo colocada
a dificuldade em distribuicdo e enfatizando essenemto atual como o de uma das
maiores crises. Foi colocado que desde o inicid0d® ha um teto para pedidos e néao
h&a uma possibilidade de repor de acordo com o0 aseed imunbioldgicos, além de
problemas relacionados a obrigatoriedade impodtaAVISA sobre os laboratérios
brasileiros produtores desses medicamentos, assim @ falta de componentes das
vacinas no mercado mundial e consequentemente aonah (apresentacdo da nota
informativa numero 198 de 2015 do Ministério da dg&agobre a falta de vacinas e
soros). Algumas das medidas citadas para contagasadcrise seriam as revisdes do
locais de distribuicdo de vacinas no municipio; ang& no calendério de vacinagéo;
introdugdo de outras vacinas, implantacdo de nastensa de informacg&o sobre o
paciente (confere o acesso ao historico de cobenracinal). Nesse momento a
conselheira Adriana Papinuto perguntou sobre atapdecnicas de imunobiologicos, e



o conselheiro Donati indagou sobre a previsao aosratorios estarem de acordo com
as normas da ANVISA, tendo como resposta que akapdecnicas sdo de fato um
grande problema, mas com algumas alternativas guaeando ocorresse de forma
significativa. O conselheiro Marco Paulo pautouuesido da falta de soro em um
periodo com alta incidéncia de casos de picadaobeas, e como que estaria sendo
feito o planejamento para cobrir tal ponto, tendme resposta que ha um contato com
outros municipios para que seja possivel havertumsa do que ha em estoque em um
e em falta em outro. Outro ponto citado foi pelasaheira Vanda Ferreira, quanto ao
uso de imunobiologicos para doencas autoimunedpsesiocado que haveriam casos
em que pacientes precisariam desses medicamemtaentanto era dado preferéncia
para pessoas em deslocamento para areas de ritandd ao ponto dos conselhos
locais, 0 advogado da secretaria de saude e resmdmela proposta de lei Anderson
Garcia trouxe em questdo o proposito da composigagrupo de trabalho, que teria a
tarefa de revisar o projeto e inserir os NUDDS denip texto de forma coerente e
l6gica ao ja escrito referente ao conselhos |labaisaide. Em seguida foi apresentado o
projeto de lei. Durante a leitura foram feitas abgs colocacbes por parte dos
conselheiros. A presidente do conselho Rosangela@tpautou sobre um paragrafo
anico do texto, a quem os conselhos locais iramegertar quanto extrapolar a esfera
local, sendo explicado que no ambito local o pponselho local faz a gestdo, no
entanto quando passa da esfera da localidade eete s® reportar ao COMSAUDE.
AndersonGarcia trouxe o ponto em que nao estardaalecidido se a composicao dos
conselhos locais sera apenas de usudrios ou daogsadmoradores. O Secretario de
Saude Marcus Curvello agradeceu ao grupo de tralpalhavaliar e auxiliar no projeto
de lei, salientando a maior qualidade no atendimenimonitoramento dos postos de
saude a partir dos conselhos locais, além de retengque essa foi uma meta da
conferéncia municipal de saude, e sendo assim dooPVunicipal. A conselheira
Adriana Papinuto perguntou se se 0 projeto jaiaspaonto ou se seria possivel ou se
seria possivel sugerir alguma alteracdo, tendo casposta que haveria ainda como
alterar pontos desse projeto; a partir disso agranperguntou se outros setores da
prefeitura, de administracdo publica ndo poderiatarerelacionados para solicitarem
informacdes técnicas, ndo apenas a prefeituranbdavem reforco nesse pensamento
pelo conselheiro André Pombo,e como resposta oetfweieo Donati comentou que
haveria um artigo no projeto que ja daria esseidinamento a outras instancias, nao
somente a secretaria de saude. A vice presidenteodselho Andreia Teixeira,
integrante do grupo de trabalho dos conselhosddedou sobre o projeto de lei ser
feito de forma aberta, sem “engessar” e deixar gaeo regimento interno de cada
conselho local tenha as especificagcdes pautadagperadiaridades e necessidades
territoriais.O conselheiro André Pombo perguntoemuseria responsavel por criar o
regimento interno dos conselhos locais, respongielo advogado da secretaria de
saude Anderson Garcia que esta atribuicdo seri@othselho Municipal de Saude. A
presidente do conselho Rosangela Stumpf pediu adianda votacdo sobre o projeto
de lei dos conselhos locais de saude por entengesdaria necessario encaminhamento
por e-mail desse documento para que 0s conselhmidEssem ler e enviar sugestdes
de modificacdo e questionamentos até 48 horas datpsdxima reunido do conselho.



O secretario municipal de saude Marcus Curvelloreelu que o GT foi criado e
trabalhou por 60 dias avaliando esse projeto, afido que é preciso que os conselhos
locais sejam colocados em pratica para assim adsguando, no entanto alegou que
seria possivel assumir um prazo maior para pensagrajeto de lei. O conselheiro
Donati falou sobre o ponto de que o regimento atate cada conselho local que ira
trazer ponto de como essas unidades capilarefum&mnar, sendo mais importante se
debrucar a confeccéo dos regimentos internos donguerépria lei, mesmo que seja
ainda preciso melhorar ainda alguns elementos paea sofra a menor alteracao
possivel a partir de encaminhamento do conselltmrn®elheiro Ricardo Patulea trouxe
enfoque ao artigo oitavo que tange a questdao dosbnos da comunidade, afirmando
gue seria necessario que sejam usuarios a communselho local, tendo como
explicacdo pelo conselheiro Donati que outros posjele outros municipios acabavam
abrindo margem para que entidades ocupassem ooedpagusuarios. A presidente
Rosangela Stumpf trouxe a questédo que a lei 814#80ria oferecer suporte para o
que estaria buscando em um artigo do projeto quéaya sobre a composicdo do
conselho local, sendo respondida por Anderson &decique estava marcado a parte de
referencial quantitativa da lei 8142/90. Mais unea ¥oi solicitado que ficasse para a
proxima reunido o debate sobre os pontos do prajetdei, sendo lembrado pela
conselheira Claudia Respeita que ja havia sido &iteriormente o envio do projeto de
lei para o e-mail dos conselheiros para que tivessamo ler e se informar sobre esse
ponto. O ultimo ponto da reunido ficou referentepéesentacdo do responsavel sobre
acoes ligadas ao controle de dengue, febre amahétangunya e zika no municipio de
Petrépolis Eduardo Lucena. Foram apresentados daflenciais sobre trabalhos e
visitas a imdveis no municipio, com o guantitati® 7687 imoOveis até o dia 25 de
janeiro de 2016 (151 em foco, 3207 fechados, 1®lsewlos, 26 recuperados, 6
recuperados e tratados com larvicidas, 226 tratediwslarvicidas). Além disso pautou
sobre o trabalho de controle de roedores e osvesstidesse trabalho, salientando que o
municipio de Petropolis se encontra a frente detamununicipios nesse combate.
Pautou também a integracdo entre a coordenacdo iglédneia sanitdria e o
departamento de atencdo basica, levando a elevdgdolumero de visitas nas
localidades proximas aos postos da atencdo bad&aequipes, segundo Eduardo
Lucena, compostas por 08 agentes e outra modaliskatie a com trés agentes de
combate as endemias. Ainda lembrou que foi reaizawa capacitacdo com agentes da
atencdo basica para poderem auxiliar nessa campi@nb@ambate ao mosquito Aedes
Aegypti. Foi apresentado e distribuido um panfletdbre a luta contra o mosquito
Aedes Aegypti, vetor de quatro doencas, assim dexto informativo sobre cada uma
dessas quatro enfermidades. O conselheiro Jodmdéirperguntou se haveria um
parametro de quantos casos ja foram constatadaos gue localidade do municipio.
Eduardo pautou que a epidemiologia poderia respotelorma mais efetiva nesse
ponto, além de trazer que ha uma dificuldade nindéo entre o que seria dengue e 0
que seria zika. Foi informado que haveria 13 cagodengue confirmados e 3 exames
com espera de resposta, e sem exame positivo igaraw chikungunya (apenas casos
em suspeita de). O responsavel pelo programa dbaterao mosquito Aedes Aegypti
Eduardo Lucena trouxe a questdo dos limites frogtsi dos municipios, sendo



reforcado que é preciso haver comunicacao entgewsrnos das duas localidades para
gue o trabalho possa ser feito de forma efetiv@ofselheiro Jodo Miranda indagou
sobre como estaria sendo a atuagdo de outrasas@&sehdo s6 a de saude, tendo como
resposta de Eduardo o enfoque na importancia talblra em conjunto com CONDEP,
Aguas do Imperador e de dispositivos relacionadparte da educacéo. Dessa forma,
afirmou que sempre que ha necessidade ha contatessas outras instancias e com
boa resposta de volta. O secretario de saude daipionMarcus Curvello realgou que
a batalha néo é feita apenas por parte do estatmiedade também precisa fazer sua
participacdo, salientando a importancia da prewen¢@ndo seu argumento mais
explorado, posteriormente, pelo conselheiro Jo&amda, de forma a concordar com o
dito pelo secretario. Apds pergunta da psicélogaaeeresa sobre saneamento basico,
acOes de combate e de contribuicdo da populacamaré@ disse que o que mais
dificulta e faz com que o0 mosquito continue se iplidando € a recusa de visita pelos
moradores, sendo por vezes necessario oficio paderpentrar nas moradias.
A presidente do conselho Rosangela Stumpf pautéérrino da reunido com trés
pontos de pauta ainda pendentes, ndo debatidos reessdo e encaminhados para a
proxima plenaria. Ja havia sido pedido por duagvemma prorrogacao do tempo da
reunido, e sendo assim, seria inviavel mais uma @&l pelo horéario ja avancado. A
conselheira Débora Esteves nos informes geraiss fpediu para que fosse anexada a
listagem de conselheiros presentes as reunifes guata de cada encontro, de forma
que fosse possivel constar quem estaria present&i@muA reunido foi encerrada as
21:30 horas pela Presidente do Conselho Municipéalide Rosangela Stumpf, e tem
ata lavrada por mim, Raphael Curioni Raia, primsgoretario do Conselho Municipal
de Saude de Petropolis. Raphael Curioni Raia.



