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1962 Sessao Ordinaria
Conselho Municipal de Saude de Florianépolis

Informag¢des Preliminares

1962 Reunido Online do Conselho Municipal de Saude de Floriandpolis, Carater Ordinario.

26 de outubro de 2021, Sala do Conselho Municipal de Saude, Secretaria Municipal de Saude
— SMS. Av. Prof. Henrique da Silva Fontes, n2 6.100, Trindade, Florianépolis, SC.

Das 32 instituicdes que compdem o CMS, 12 estavam presentes, 1 justificou auséncia e 19
entidades faltaram. Estiveram presentes 12 participantes na condicdo de servidores,
convidados, estudantes e comunidade em geral.

Abertura e Pauta

Gerusa Machado, Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Saudou a todos e passou a palavra para o Presidente do Conselho Dr. Carlos Alberto Justo
da Silva iniciar a Plenaria.

Pauta

Aprovacdo da Ata n2 194;

Relatério Prestacdao de Contas 22 Quadrimestre 2021;
Plano Municipal de Saude 2022-2025 (Informes);
Apresentacao Equipes Multiprofissionais na Rede;
Conferéncia Municipal de Saude Mental 2021;

Informes (Secretaria Executiva, ComissGes, CLS, CDS e Gerais);

N o u A w N R

Sugestdo de Pontos de Pauta para a proxima Sessdo Plendria de n2. 197, de 30 de

novembro de 2021.



Desenvolvimento dos Trabalhos

12 Ponto de Pauta | Aprovacao da Ata n2 194;

1.1 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Saudou a todos os presentes e informou que, devido pedido de inversdo de pauta, o
Plano Municipal de Saude 2022-2025 (Informes), passou a ser o terceiro ponto. Todos
concordaram.

Submeteu a Ata n? 194 para aprovacao, solicitando que os contrdrios se manifestem.
Com o siléncio de todos, deu-se como aprovada a Ata 194
Informou que devido a falta de mudancas significativas apds a ultima reunido, nao
terd a pauta sobre Covid-19 e Vacinacdo. Mas que ao final da reunido estard
disponivel para esclarecer duvidas referentes a esse assunto.

Deu inicio ao segundo ponto de pauta.
22 Ponto de Pauta | Relatdrio Prestacdo de Contas 22 Quadrimestre 2021;
2.1 Gerusa Machado, Secretdria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Informou que a Camara Técnica e a CAOF deram parecer favoravel a Prestacdo de
Contas do 22 Quadrimestre, com a observacdo de que a apresentacdo do préximo
relatdrio de Prestacdo de Contas do 32 Quadrimestre deve ser acompanhada com
uma tabela comparativa com os trés quadrimestres, facilitando a visualizagdao dos

valores e percentuais por quadrimestre.

2.2 Daniela Baumgart de Liz Calderon, Assessoria de Planejamento.

Informou que o relatdrio de prestacdo de contas é apresentado a cada quatro meses,
tendo uma estrutura minima composta por 3 partes, sendo a producao e oferta de
servicos, ou seja, tudo que a Secretaria produziu nas suas unidades préprias ou
contratualizadas; a andlise de dados do compilado do quadrimestre e as acgOes
executadas da Programacdo Anual de Saude, ou seja, o plano estratégico do ano da
Secretaria; recursos aplicados no quadrimestre e as auditorias realizadas e os status
de cada uma delas.

Passou a palavra para Deniz Faccin, da Geréncia de Inteligéncia e Informacao.



2.3 Deniz Faccin, Geréncia de Inteligéncia e Informacdo SMS.

Iniciou sua apresenta¢dao com os indicadores de morbimortalidade, onde no segundo
guadrimestre destacou-se a queda das internacdes por doencas infecciosas e
parasitarias, apesar da queda depois do més de margo, ainda nota-se que somando o
guantitativo dos meses, os dados ainda superam o numero de 2020.
Mostrou os dados de pacientes internados em Floriandpolis, sendo 10 internados por
Covid-19, 35 internados por Covid-19 na Grande Floriandpolis e 270 internados em
uTl por todas as demais causas.
Notou-se desde o inicio do quadrimestre uma reducdo importante, e desde julho
tém-se mantido entre 10 e 20 a quantidade de pacientes internados na Grande
Floriandpolis.

Em seguida, apresentou o grafico com os dados de dbitos mostrando que apds o més
de abril houve uma desaceleragdo, no entanto, no inicio de agosto teve um aumento
gue se manteve até hoje, tendo a média de um ébito por dia.

Mostrou um grafico que mensura o nimero de casos notificados por dia, que apds o
pico de marco nao teve uma grande oscilacdo, se mantendo estdvel, mas esperava-se
que houvesse uma diminuicao por conta da vacinacgao.
No grafico seguinte apresentou a Producdo e Oferta de Servicos do 22 Quadrimestre
de 2021. Foi separado em quatro componentes, sendo: Centros de Saude, UPAs
(Unidades de Pronto Atendimento), Policlinicas e CAPSs (Centro de Atencao
Psicossocial). Nos centros de saude observou-se um aumento expressivo da
produtividade; Nas UPAs ha um quantitativo de produgdao maior que em 2020, mas
no més de agosto foi recuperada a quantidade de atendimentos que tinha em
janeiro; Nas Policlinicas, desde o inicio de 2021 tem tido um aumento constante na
produtividade que supera a producdo de 2020; Nos dados dos CAPSs houve um
aumento no primeiro quadrimestre, e os atendimentos tém se mantido estaveis.
Apresentou o grafico dos meses de vacinacdo, destacando que houve um
aproveitamento da capacidade de ampliar a vacinacdo, tendo no més de agosto um
pico de doses aplicadas.

Finalizou sua apresentacdo e passou a palavra para Daniela Baumgart.

2.4 Daniela Baumgart de Liz Calderon, Assessoria de Planejamento.



Deu seguimento a apresentacdo das acdes desenvolvidas, com os projetos da
Secretaria Municipal de Saude.

Iniciou a apresentacdo das Diretrizes.

Diretriz 1 - Aprimoramento do modelo de gestdo, com centralidade no usudrio,
gestdo participativa com foco em resultados, participacdo social e financiamento
estavel:

Ferramenta de predicdo de sobrecarga dos servicos da rede municipal para
atendimento COVID e sintomaticos respiratdrios; Estudos econ6micos sobre custeio
de um CAPS IV, UPAs municipais e mutirdo de endodontia; Implantacdo de colegiado

gestor em 55,1% dos Centros de Saude municipais.

Diretriz 2 - Reducdo e prevencdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio
das ac¢Ges de vigilancia, de promocdo e protecdo da saude:

Manutencdo do Comité de Crise e da Forca-tarefa ao combate a pandemia de Covid-
19; Investigacdo de 100% dos Obitos com possivel causa respiratéria; Pesquisa dos
profissionais de saude infectados por Covid-19 em Floriandpolis; Manutencdo de 06
pontos fixos de vacinagdo, 04 sistemas drive-thru; Total vacinados no municipio até o
fim do 29 quadrimestre: 12 dose - 419.922/ 22 dose - 221.457; Estudos para
implementacdo do Centro de Referéncia Pds- Covid no municipio a partir do 32
quadrimestre; Aumento de 109% dos focos de Aedes Aegypti em relacdo ao 29
guadrimestre de 2020; Quantidade deficiente de agentes de combate a endemias;
Ativadas 1.065 armadilhas contra o vetor; Retomada da sala de situacdao de combate
ao Aedes Aegypti; Inspecao de 50% dos reservatdrios de agua tratada cadastrados;
Realizado monitoramento de dreas com escorpido amarelo e aranha marrom;
Testados 623 cdes para Leishmaniose Visceral e colocadas 4.072 coleiras repelentes;
Realizados 100% dos bloqueios vacinais de cdes e gatos nos casos de raiva;

Credenciamento de hospital veterinario.

Diretriz 3 - Garantia do acesso da populacdo a servicos de qualidade, com equidade e
em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saude:
Atendimento das 07h as 19h em 55% dos CSs com trés ou mais equipe de saude da

familia; 10 farmacias de referéncia em operacdo; Implantacdo dos protocolos de



profilaxia pds-exposicdo ao HIV com dispensacdo dos medicamentos, em 100% dos
centros de salude; Projeto de implantagdo do CAPS AD 1V; 89,37% das equipes de APS
estdo adequadas aos parametros da Politica Municipal da Atencdo Primaria em
Saude; Reposicdo de parte dos profissionais de saude mental da rede; Elaborados
protocolos de acesso a ambulatério trans, saude mental e insercdao de DIU; 76% de
especialidades proprias oferecem apoio matricial na rede; 94% das agendas de
especialidade estdo 100% reguladas.

Diretriz 4 - Contribuicdo a adequada formacao, alocagao, qualificacdo, valorizacao e
democratizacdo das rela¢des de trabalho dos trabalhadores do SUS:

Revisdo das estratégias de qualificagdo dos processos educativos dos trabalhadores;
Retomada do plano de estruturacdo do banco de competéncias e projeto de
acolhimento de novos servidores; Credenciadas novas vagas para Residéncia em
Medicina de Familia e Comunidade; Credenciadas novas vagas para Residéncia
Médica em Psiquiatria.

Em seguida passa a palavra para Shayane Santos para apresentar as Auditorias.

2.5 Shayane Damazio Santos, Auditoria SMS.

Iniciou a apresentacdo das Auditorias que estdo em andamento e as que foram

finalizadas.



AUDITORIAS 2°Q 2021
I e L S

64/SISAUD-SUS- Clinica

de Oftalmologia e
Corregdo da Visdo

65/SISAUD-SUS-
Hospital de Caridade

67/SISAUD-SUS-
Hospital de Caridade

68/SISAUD-SUS-
Hospital de Caridade

69/SISAUD-SUS-
Clinica DASA
Diagnostico das
Américas

70/SISAUD-SUS-
Hospital de Caridade

«/75%

Objetivo de avaliar possivel alteragdo de
enderegos dos pacientes.

Objetivo de verificar o cumprimento
contratual no que diz respeito as agendas
internas controladas pelo prestador.

Objetivo de verificar utilizagdo de
materiais acima do previsto na tabela
SIGTAP, para avaliar a pertinéncia de
pagamento administrativo.

Objetivo de avaliar o cumprimento do
contrato de transplantes.

Objetivo de verificar produgdo das
mamografias apresentadas, processadas e

pagas.

Objetivo de verificar utilizagdo de
materiais acima do previsto na tabela
SIGTAP, para avaliar a pertinéncia de
pagamento administrativo.

Andamento

Andamento

Auditoria finalizada com recomendacgio de pagamento de RS
1.514,32 reais referente a um STENT convencional, utilizado
acima do previsto e um cateterismo extra realizado no
paciente.

Auditoria finalizada com recomendages para que o prestador
cumpra o determinado nas deliberag6es CIB, e no contrato, no que
tange a realizagdo de reuniBes da Comiss3o Intra Hospitalar de
Doagdo de Orgdos e Tecidos para Transplante e realizagdo de
consultas pré-transplante, pois ndo foram apresentados registros
dessas consultas para a auditoria.

Andamento

Andamento

Finalizou sua apresentacdo e passou a palavra para Luciano Fernando Elias, Gerente

de Programacao e Execucao Orgcamentaria.

2.6 Luciano Fernando Elias, Gerente de Programacao e Execu¢dao Orgcamentaria.

Iniciou a apresentagdo informando que nao haveria necessidade de apresentar

novamente a estrutura orcamentaria, pois é apresentada e explicada sempre na

CAOF (Comissao de Acompanhamento de Orgamento e Finangas) quanto na Camara

Técnica, foi apresentado em slide a planilha da parte de execucao.



SITUACAO ORCAMENTARIA/FINANCEIRA DO FUNDO DE SAUDE POSICAO EM 31 DE AGOSTO DE 2021 (22
QUADRIMESTRE) EM ATENDIMENTO AO INCISO |, DO ARTIGO 36, DA LEI COMPLEMENTAR 141/12

FONTES DE RECEITAS SUPERAVIT mn‘é‘é%,‘,‘:"“ pESPESA | guorraiUy

2020 LKA ATUAL

4011 - srus -ATENGAO BASICA 496919176 35703.756,21| 4221530542  (1.542.357 45)

4012 - SUIS - MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE 1017227251 42.908.428.84 2070365684  32.377.044,51

4013 - SUS - VIGILANCIA EM SAUDE 76680437  2371.01411] 1413311000  1.724.597.43

4014 - SUS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA 452.684,78]  2.954.90653  2.689.466.17]  718.125.14

4015 - SUS - GESTAO DO SUS 1.276.729,08] 63.647.62 000 1.340.376,70

4016 - SUS - INVEST. NA REDE DE SERVICOS DE SAUDE 321.990,65 7.063.07 0,00 329.053,72

4017 - SES - SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE 5.995.071,74 6.505.191,84 2.896.520,95 9.703.742,63

2017 - SES - SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - Convénio R 240.736,56 160.000,00| 80.736.5q

4018 - SUS - ENFRENTAMENTO DA EMERG. DE SAUDE NACIONAL 5.768.061,43 22000000  2.799.017.63

4019 - SES - EMENDAS PARLAMENTARES INDIVIDUAIS 250.000,00]  490.329,00 0,00

4020 . SES - EMENDAS PARLAMENTARES DE BANCADA 44.300,00] 0,00

4021 . SES - EMENDAS PARLAMENTARES IMPOSITIVAS 900.213,41 1.128,92 0.00

042 . RECURSOS DIRETAMENTE ARRECADADOS 142591097]  3.62287243  3.027.430.2
Ee 82 - RECURSOS PROPRIOS (TRANSE. FINANCEIRA - PMF) (6.619.545,15) 185.281.804.78 197.417.090.14 (18.754.634.51
| RECEITA SAUDE 25.743.771,50) 20047747991 27332179843 32.899.4

FONTE - BETHA SISTEMA DE CONTARILIDADE PUBLICA - FM'S

Indicou que todas que tém a nomenclatura “SUS” sdo recursos que vém do
Ministério para o Fundo Municipal de Saude; As que tém nomenclatura “SES” sdo
recursos que vém do Estado para o Fundo Municipal de Saude; as outras sdo recursos
proprios. A fonte 0042 é diretamente arrecadada, ou seja, o préoprio Fundo Municipal
de Saude arrecada através das autuacdes da Vigilancia, e a fonte 82 sdo recursos de
transferéncia financeira da Prefeitura para o Fundo Municipal de Saude.

Informou que foi fechado o exercicio de 2020 com R$25.743.771,50 (vinte e cinco
milhGes setecentos e quarenta e trés mil setecentos e setenta e um reais e cinquenta
centavos).

Foi executado desde o dia 01 de janeiro até 31 de agosto de 2021 R$280.477.479,91
de arrecadacdo, ou seja, a soma dos dois é o disponivel para usar neste periodo.

No final do segundo quadrimestre foi fechado com duas fontes de recurso em déficit,
que é fonte 4011 que sera suprida até o final do exercicio, e esse déficit se da porque
foi utilizado um pouco mais de despesas no periodo em contraposicao a arrecadacao.
No préximo periodo isso sera invertido, ou seja, serd arrecadado mais e executados

nas despesas, compensando assim, esse déficit orcamentario.



wa PREFEITURA DE
ENLDQRIANOPOLIS

PRESTAGAO DE CONTAS DO SEGUNDO QUADRIMESTRE - 2021 - POR FONTE DE RECURSOS

ORGAMENTO | ORGAMENTO

Ff)n*r; DE RECURSO / ORIGEM ﬁu ey A‘ISALIZADO
4011 - SUS - ATENGAO BASICA 51.248.735,00  66.892.359,77)
4012 - SUS - MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE 51.991.417,00  67.958.877,69|
4013 - SUS - VIGILANCIA EM SAUDE 3.355.282,00  4.033.494,65
4014 - SUS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA 2.930.692,00  2.930.692,00
4015 - SUS - GESTAO DO SUS 70.000,00 70.000,00
4016 - SUS - INVEST. NA REDE DE SERVICOS DE SAUDE 30.000,00 30.000,00)
4017 - SES - SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE 4.410.000,00  10.394.762,74
2017 - SES - SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - Convénio 0,00 240.000,00
4018 - SUS - ENFRENTAMENTO DA EMERG. DE SAUDE NACIONAL 000  5984.527,33
4019 - SES - EMENDAS PARLAMENTARES INDIVIDUAIS 0,00 490.329,00
402'f'- SES - EMENDAS PARLAMENTARES IMPOSITIVAS 0,00 0,00
0042 - RECURSOS DIRE TAMENTE ARRECADADOS 4552.849,00  5.866.261,30
80 e 82 - RECURSOS PROPRIOS (TRANSF. FINANCEIRA - PMF) 282.872.534,00 281.800.001,08)
[foTAL GERAL | 401.461.509,00 435.691.305,56]

POMTE e T TR OO

Luciano informou que a outra exigéncia da Lei complementar 141 é demonstrar todas
as altera¢des orcamentdrias.

O orcamento inicial era de R$401.461.509,00 (quatrocentos e um milhdes
guatrocentos e sessenta e uma mil quinhentos e nove reais) e atualmente estd em
R$435.591.305,55 (quatrocentos e trinta e cinco milhdes quinhentos e noventa e um
mil trezentos e cinco reais e cinquenta e cinco centavos). A maioria das fontes de
recurso tiveram aumento, o que se deu pela sobra do superavit em 2020, e em
outros casos por excesso de arrecadagao.
Lembrou que algumas fontes de recursos nao estdao sendo realizadas neste ano
devido a mudanca de comportamento do Ministério.
Informou que as fontes de recursos 4018, 4019 e 4021 estavam atreladas a situacao
de pandemia, principalmente a 4018 que foi uma fonte criada pelo Ministério para
repassar todos os recursos para auxiliar os municipios para o combate a pandemia.
Em 2021 ndo estd sendo utilizada essa fonte de recurso, os repasses estdo sendo
feitos nas fontes antigas.
Afirmou que a outra exigéncia da Lei complementar 141 é demonstrar as despesas

empenhadas, liquidadas e pagas.



SAUDE
PRESTAGAO DE CONTAS DO SEGUNDO QUADRIMESTRE - 2021 - POR FONTE DE RECURSOS
DESPESAS DESPESAS DESPESAS
FONTE DE RECURSO / ORIGEM ki e i
QUADRIMESTRE | QUADRIMESTRE | QUADRIMESTRE
4011 - SUS - ATENGAO BASICA 46.614.754,29 42216305427  37.961.078,10
4012 - SUS - MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE 53.908.274,59 2070365684  20.156.28344
4013 - SUS - VIGILANCIA EM SAUDE 2.374.656,01 141331100 1.269.865,50
4014 - SUS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA 2.912.590,27] 2.689.466,1 2.689.466,17
4015 - SUS - GESTAO DO SUS 0,00 0.00 0,00
4016 - SUS - INVEST. NA REDE DE SERVIGOS DE SAUDE 0,00 0,00 0,00
4017 - SES - SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE 3.171.544,91 289652095  2.150.533,33
017 - SES - SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - 24000009 prp— p
N‘Tglofxf_ ENFRENTAMENTO DA EMERG. DE SAUDE 5.170.470.011 2.799.017.63 2.799.017,
4019 - SES - EMENDAS PARLAMENTARES INDIVIDUAIS 0,00 0,00 0,
4021 - SES - EMENDAS PARLAMENTARES IMPOSITIVAS 0,00 0,00 0
-RECURSOS DIRETAMENTE ARRECADADOS 3.027.833,28 3.027.430.28 2,525,862,
E:,z)” - RECURSOS PROPRIOS (TRANSF. FINANCEIRA - 227.620.723 61 197.417.090.14 179.468.168,61
['ro TAL GERAL mw.w,scl znw.nu:{ 249.029.275,41

SONTE b s b TR (O 4

Segue grafico de pizza, onde se demonstra percentualmente como foi a utilizacdo das

fontes de recurso.
PREFEITURA DE
00,
FLORIANOPOLIS
DESPESAS PAGAS POR BLOCO - 22 QUADRIMESTRE DE

ATENGAO BASICA E
ESPECIALIZADA EM SAUDE
181.486.997,94
66%

FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE
33.195,57

0%
DESPESAS TRANSVERSAIS
1.201.722,34
0% MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE
27.927.906,25
GESTAO DO SUS. VIGILANCIA, PROMOGAO E 0%
26.009.144,31 ASSISTENCIA FARMACEUTICA PROTECAO DA SAUDE
10% 7.795.036,79 28.867.795,23

3% 1%

Ressaltou que para atrelar o orcamento a programacao anual de saude, as despesas
da Média e Alta complexidade estdo divididas em duas fatias. Na fatia vermelha est3
a Atencdo Basica e Especializada em saude e a fatia na cor verde é de Média e Alta
Complexidade. Nessa divisdo pode-se observar que, somando as duas fatias, sdo

todas as despesas realizadas dentro da Atencdo Bdsica e Especializada em Saude,



totalizando 76%.
No grafico seguinte apresentou as fontes de recursos utilizadas, sendo 84% de
recursos diretamente arrecadados e 16% de recursos préprios; No grafico da Atencao
Basica e Especializada em Saude sdo 74% de Recursos Préprios e 23% como recurso
da Atencdo Basica, sobra também, uma porcentagem de 3% da Média e Alta
complexidade; No grafico da Média e Alta Complexidade, sendo 57% de Média e Alta
Complexidade, 35% com recursos proprios e 8% com superavit do enfrentamento da
emergéncia de saude nacional; No bloco da Vigilancia, promo¢do e protecdo da
saude, hd uma arrecadacdao menor, sendo 85% de recursos proprios de transferéncia
financeira da Prefeitura e 10% também de recurso préprio, mas arrecadado pela
propria Vigilancia; No grafico da Assisténcia Farmacéutica sdo 35% de recursos da
Unido, 37% de recursos do Estado e 28% de recursos préprios; Na gestdao do SUS e
nas despesas transversais ndao hda financiamento do Estado nem da Unido.
Informou que apds solicitacdo do Conselho Municipal de Salde, apresentou a relacdo

de repasses da Prefeitura para o Fundo Municipal de Saude.

TRANSFERENCIAS DA PMF PARA FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE E VALOR
PREVISTO EM LEI ORGAMENTARIA ANUAL

EXERCICIO 2021 - Valor | | EXERCICIO 2021 -Valor | | pcecenca  (ag)
JANEIRO RS 7.307.874.19 RS 22 629 802,72 RS 16.321.928,
FEVEREIRO R$ 19.923 621,06 RS 22 629.802,72 -RS 2.706.181,
MARCO RS 44.614.828 60 RS 22 629.802,72 RS 21.986.025,
ABRIL RS 8.658.718.35 RS 22 629.602.72 RS 1;.911.m,3i
_____MAIO RS 21.582.370,66 __R$22620.802,72 -R$ 1.047.432,0
JUNHO RS 26 81041592 RS 22 629.802,72 RS 4.180.61
JULHO RS 28 214.210,97 RS 2262080272 RS 5.684.408,2
AGOSTO RS 27.923 917,21 RS 22 629.802,72

RS 5.294.11ﬁ

SETEMBRO R$ 22 629 802,72
OUTUBRO RS 22.629.802,72
NOVEMBRO. RS 22 629.802,72
DEZEMBRO R$ 33 944 704 08
TOTAL RS 185.035.956,99 R$ 282.872.534,00 RS 3.997.535,23

Finalizou apresentando, apds solicitacdao da CAOF, o percentual aplicado em saude.

2.7 Gelso Granada, Médico Saude da Familia.



Iniciou sua fala informando que no ano de 2019 o numero de atendimentos na APS
dobrou, e paralelamente, a UPA vinha fazendo cerca de 50% do que fazia
anteriormente, porque, em contrapartida a APS aumentou o horario de atendimento
mas nao aumentou o quadro de profissionais.

Pediu ao Luciano que explicasse a queda na despesa da Média e Alta Complexidade.

2.8 Luciano Fernando Elias, Gerente de Programacao e Execucdo Orcamentaria.

Respondeu que nao houve queda na despesa e sim aumento na arrecadagao, pois a
Unido estava repassando 0s recursos para combate a pandemia numa fonte
especifica (4018), e nesse ano foi mudada a forma de como é feito o repasse. A
maioria dos repasses para o combate a pandemia no ano de 2021 foram incluidos na

classificagdao de Alta e Média Complexidade.

2.9 Josimari Telino de Lacerda, Universidade Federal de Santa Catarina.

Perguntou ao Luciano porque foi agregada as despesas da Atencdo Basica com a

Especializada, e solicitou, se possivel, manter as despesas separadas.

2.10 Deniz Faccin, Geréncia de Inteligéncia e Informacdo SMS.

Esclareceu que a apresentacdo foi uma comparacao do segundo quadrimestre com
2020, mas por ndo ter participado da reunido anteriormente, n3ao sabe se foi
acordado ter uma comparacdao com o ano de 2019. No ano de 2019 em diante houve
um aumento de 20%.
Informou que, fazendo uma comparacdo desde o més de abril, a produtividade da
Atencdo Primadria se manteve estavel, e a UPA teve uma queda até o més de abril, e

apos esse més tém aumentado gradativamente.

2.11 Gelso Granada, Médico Saude da Familia.



Ressaltou que houve um aumento expressivo nos atendimentos na rede como um

todo, mas os recursos humanos ndo acompanharam esse aumento.

2.12 Josimari Telino de Lacerda, Universidade Federal de Santa Catarina

Falou que os dados relatados pelo Dr. Gelso Granada s3ao dados trazidos pela

Secretaria, e que se caso estiver divergente, solicitard a correcdo do mesmo.

2.13 Deniz Faccin, Geréncia de Inteligéncia e Informacdo SMS.

Respondeu que os dados de atendimentos totais sdao diferentes dos atendimentos

médicos e de enfermagem.

2.14 Luciano Fernando Elias, Gerente de Programacgao e Execu¢ao Or¢camentaria.

Respondeu a Josimari Telino de Lacerda que a apresentacdo dos dados se deu por
uma solicitacdo do Conselho Municipal de Saude e uma exigéncia do alinhamento do
orcamento com a Programacdo Anual de Saude. Cada unidade orcamentaria
corresponde a uma diretriz da Programacdo Anual de Saude, e por conta disso,
algumas despesas da média e atencdo basica acabam se misturando na unidade
orcamentadria. Ainda sim, foi elaborado um orcamento para ter uma diferenciacao.

Conforme gréfico:



ATENCAO BASICA E ESPECIALIZADA EM SAUDE

GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS DA
ATENCAO BASICA; 17.690.888,28

GESTAO DE PARCERIAS DA ATENGAO
: 24.006.50

GESTAQ DE RH DA ATENCAD
ESPECIALIZADA: 47.691.830,57

GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS DA

ATENCAO ESPECIALIZADA:
PROJETO, ALD SAUDE; 2.853.372.12 788225494
GESTAO DE PARCERIAS £
CONSTRUQDES, AMPUIAGDES £ CONTRATUALIZAGAO: 27.339.537.30

REFORMAS DE US: 132.398.97

Informou que as apresentagbes estavam muito extensas, o Conselho Municipal de

Saude solicitou que fossem reduzidas.

2.15 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Fez um adendo em relacdo aos questionamentos sobre a liberacdo do uso de
mascaras.

Informou que o Prefeito tem tentado levantar o aumento da vacina¢dao com algumas
perspectivas. O Municipio ndo pode fazer liberacdo de mdscaras porque o Governo
Federal faz restricdo de mdscaras, sendo uma Legislacdao Federal, depois existe uma
Legislacdo Estadual, sendo assim, nenhum prefeito pode fazer a liberacdo de

mascaras sem que o decreto federal e estadual seja mudado.

2.16 Albertina da Silva de Souza, Unido Florianopolitana de Entidades Comunitdrias.

Afirmou que esta ha 3 semanas buscando informacdes sobre a questdao da pandemia,
informou que estd acompanhando a retomada das escolas, o seguimento dos
protocolos e tudo mais. Falou que estd havendo aglomeragdo no transporte coletivo,

principalmente nos horarios escolares, e que isso é um problema grave.



Afirmou que tentou falar com a Vigilancia em Saude, a Vigilancia Sanitaria, foi ao
PROCON no dia anterior, e esta tentando fazer contato com a Secretaria Municipal de
Mobilidade e Planejamento Urbano, porém, sem sucesso. Reforcou que ndo sao
apenas as criangas em risco, sdo os professores, os familiares, etc. Falou que utiliza o
transporte coletivo e que a situacdo estd alarmante, principalmente nos horarios
escolares, falou que uma pessoa da sua comunidade fez um video no qual mostra
bem a situacdo. Indagou por que todos os lugares estdo tomando as medidas
sanitarias, mas o transporte coletivo ndo, e questionou o que o Conselho pode fazer

sobre isso.

2.17 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Respondeu que toda a regido da Grande Floriandpolis pactuou em seguir as
orientacdes e protocolos estaduais, portanto, a porcentagem maxima de lotacdo do
transporte coletivo é mediada por decretos e protocolos do Estado, considerando o
grau de risco da regido. Falou que as medidas poderiam ser mais restritivas, mas nao
é o municipio que decide isso. Reforcou que é possivel fazer denuncias junto a
Secretaria de Mobilidade e Planejamento Urbano, caso os percentuais estejam sendo
ultrapassados. Destacou que ndo sabe ao certo qual o percentual permitido no
momento, mas que ja ouviu reclamacfes de motoristas de 6nibus acerca da pressado
dos usuadrios para utilizar o transporte coletivo. A Central de Controle do Transporte
Publico, localizada na Grande Floriandpolis, muitas vezes tem entrado em contato
com os fiscais de contrato da PMF, para multar os que estiverem ultrapassando a
porcentagem de lotagdo maxima estabelecida para o transporte publico. Falou que
muitos cobradores reclamam que ndo podem impedir as pessoas de subirem nos
Onibus, pois muitos utilizam de violéncia afirmando que precisam subir para ndo se
atrasar para o trabalho.
Reforgou que podem sim trabalhar com a ideia de aumentar o niumero de hordrios de
Onibus, para diminuir a lotacdo, e que, para isso, é importante utilizarmos da
ferramenta da ouvidoria do municipio para denuncia e devida intervencdo nesses

Casos.

2.18 Gerusa Machado, Secretdria Executiva do Conselho Municipal de Saude.



Questionou se o encaminhamento para esta pauta seria que o Conselho enviasse a

denuncia para o Ministério Publico.

2.19 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Respondeu que sim, e solicitou que também fosse enviado para a fiscalizacdo da

PMEF.

2.20 Gerusa Machado, Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Falou que muitos conselheiros estdo concordando com a fala da Albertina e da

Josimari no chat.

2.21 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Iniciou o regime de votacdo para aprovacdo, com resolucdo, do Relatério de
Prestacdo de Contas do 22 Quadrimestre de 2021. Ndo havendo posicionamentos
contrarios, a Plendria aprovou por unanimidade o Relatério de Presta¢gdao de Contas

do 22 Quadrimestre de 2021.

2.22 Josimari Telino de Lacerda, Universidade Federal de Santa Catarina.
Propb6s que a apresentacdo da prestacdo de contas fosse feita de forma mais

detalhada nas préximas Plendrias, e questionou se isso precisa ser votado também.

2.23 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Respondeu que nao é necessario votar isso, apenas solicitar ao Luciano Elias que ele

trard nas proximas vezes, e que esta solicitacao ficara em ata.

32 Ponto de Pauta | Plano Municipal de Saude 2022-2025 (Informes);

3.1 Daniela Baumgart de Liz Calderon, Assessoria de Planejamento.

Apresentou o macro cronograma dos trabalhos do Plano Municipal de Salde,
informando que a Plenaria para aprovacdo das diretrizes do Plano ja foi realizada no
dia 13 de outubro, e em seguida realizaram 2 (duas) oficinas para definicdo de

objetivos e metas, faltando apenas alguns ajustes. Informou também, que serd



realizado o ultimo encontro do grupo de trabalho no dia 04 de novembro para
validagdo do conteudo final. Em seguida, trabalhardao na organizacao do documento
final, para, apds, ser passado na Plendria de dezembro para aprovacdo do CMS.
Reforcou que todas as etapas foram seguidas conforme o planejado e que o
conselheiro Emerson tem realizado de forma muito qualificada seu trabalho,
garantindo a interlocu¢do entre o GT do Plano e o Conselho.

Falou que foi uma experiéncia muito rica e que merece ser registrada. Se colocou a

disposicao para duvidas.

3.2 Gerusa Machado, Secretdria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Lembrou que a resolucao de aprovacao das diretrizes do Plano ja foi publicada no

Diario Oficial.

3.3 Daniela Baumgart de Liz Calderon, Assessoria de Planejamento.

Falou que ja estd sabendo e que ja salvaram, porém, falou que a resolugao saiu com a
redacdo antiga da diretriz 3, e ndo a acordada na ultima Plendria, portanto precisa ser
alterada.

3.4 Gerusa Machado, Secretdria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Respondeu que ja corrigiram e esta tudo certo.

4° Ponto de Pauta | Apresentacdo Equipes Multiprofissionais na Rede;

4.1 Karina Correa Wengerkievicz - Nucleo Multiprofissional — DIA/GIA

Saudou a todos, explicou que a ideia da apresentacdo de hoje é realizar uma
atualizacdo da conversa ocorrida na Plendria de julho sobre a reorganizacdo dos
profissionais da equipe multiprofissional na Rede para trabalhar melhor os pontos
que tinham duvidas.
Iniciou a apresentacao informando que, quando realizaram a fala na Plenaria de
julho, estavam iniciando um processo seletivo para reposicdo dos profissionais

exonerados e/ou aposentados, e agora os profissionais ja foram selecionados e



iniciaram os trabalhos. Afirmou que foram contratados 3 Fisioterapeutas, 3
Nutricionistas, 2 Assistentes Sociais e 5 Psicélogos.
Reforcou que muitas unidades estavam descobertas pela falta de profissionais, e com
0 processo seletivo conseguiram garantir a cobertura. Falou que, para decidir o
destino dos profissionais contratados foi um longo percurso, pois ndo é apenas
“tapar buracos”, foram realizadas uma revisdao e repactuagdo dos locais de atuacdo
dos profissionais. Foi realizado também um levantamento sobre o espaco fisico dos
CS, para garantir que os profissionais tenham espaco para atender, explicou que esse
levantamento ja havia sido iniciado anteriormente, mas precisou ser atualizado.
Afirmou que fizeram uma revisao dos territérios dos profissionais que ja estavam em
atuacdo, pois alguns ja haviam solicitado ajuste do bloco territorial de atendimento,
entre outras demandas. Com isso, foi realizada uma nova formacdo de blocos
territoriais e de mapa de referéncia entre os Centros de Saude, para todas as
categorias profissionais que compdem as equipes multiprofissionais, e foi repactuado
com os Distritos Sanitarios e CS, sobre quais CS os profissionais irdo atender e quais
dias da semana estarao em cada unidade.
Falou que foi um processo bem longo, mas muito positivo, pois agora é possivel fazer
o acompanhamento das agendas e dos processos de trabalho, entendendo as
subjetividades de <cada local e pensando propostas para o futuro.
Através destas acoOes, foi alcancada a cobertura dos CS pelas equipes
multiprofissionais, com isso, serd perceptivel, nos proximos dias, um aumento da
producdo dessas equipes e uma diminuicdo dos problemas de falta de cobertura e
desassisténcia que vinham recebendo.
Relatou que atualmente tem um quadro funcional de 56 profissionais: 9 Assistentes
Sociais, 11 Fisioterapeutas, 12 Nutricionistas, 11 profissionais de Educacdo Fisica e 13
Psicdlogos atuando nos CS em conjunto com as Equipes de Saude da Familia.
Informou que mudaram a forma de acompanhar os profissionais da equipe
multiprofissional nas questdes administrativas (folha ponto, férias, etc), antes era
gerenciado pelos Distritos Sanitdrios em formato de gestdo médio-descentralizada. A
partir do dia 01/10/2021 eles passaram a ser acompanhados pelo Departamento de
Integracdo Assistencial (DIA), foi criado um setor de lotacdo, chamado Nucleo

Multiprofissional. Informou que os responsaveis por isso sdo: ela (Karina Correa),



Eradio, Débora, Ana Bin (chefia do DIA) e Caroline (Geréncia de Integracdo
Assistencial - GIA).
Explicou que a geréncia administrativa e a técnica foram unidas e seguem sendo
gerenciadas pela DIA/GIA. Falou que agora estdo acompanhando as agendas mais de
perto, identificando os pontos de fragilidades e poténcias, definindo os processos de
trabalho, além das questdes mais gerenciais como folha ponto, escala de férias, etc.
Reforcou que isso aproximou-os dos profissionais, o que julga como muito positivo.
Falou que esse é o primeiro més dessa mudanc¢a, mas que ja estdo percebendo a
necessidade e importancia de manter uma comunicagado e articulagao préoxima com
os Distritos, Centros de Saude e Geréncia de Aten¢dao Primaria (GAP), pois os
profissionais seguem atuando nos territérios e é necessario fazer as pactuacdes
conjuntamente.

Sobre a questdo da construcdo da carteira de servicos e protocolos, afirmou que a
carteira de servicos da Fisioterapia na equipe multiprofissional da APS ja esta pronta
e serd divulgada em breve, provavelmente na préoxima semana. Explicou que esse
documento contém os servicos prestados pela Fisioterapia na equipe
multiprofissional, bem como agenda e protocolos de acesso, os quais s3ao bem
amplos, incluindo todos os servicos de Fisioterapia e ndo sé os ofertados pela equipe
multiprofissional.

Informou que os protocolos das outras categorias profissionais ja estdo em
construcdo junto com as categorias, logo estardo sendo divulgados.
Lembrou que na dultima Plendria em que foi discutida essa pauta, ficou um
guestionamento sobre o que esses profissionais estardo fazendo nos Centros de
Saude, que é o conteldo que as carteiras de servigos trardo com mais especificidade
e mais descricdo.
Informou que a agenda regulada sera incluida na APS, e que essas consultas serdo um
dos componentes das atividades desses profissionais, os outros sdo o apoio matricial
(presencial ou remoto), grupos (que estdo retornando presencialmente), visita
domiciliar, interconsulta (consulta interdisciplinar/multiprofissional) e teleconsulta
(que serd mantido para além da pandemia).
Lembrou que havia sido perguntado anteriormente sobre a possibilidade de retorno

do financiamento voltado para as equipes multiprofissionais, respondeu que ha a



possibilidade de um co-financiamento estadual, a partir de uma deliberacdo da
Comissdo Intergestores Bipartite (CIB) que foi divulgada em agosto deste ano.
Explicou que é um co-financiamento que muda o formato das equipes que havia
antes com o Nucleo Ampliado de Saude da Familia (NASF), que eram equipes maiores
gue somavam carga horaria de mais de 200h, contando todos os profissionais. Agora
as equipes estdo menores, e o financiamento foi flexibilizado, pois para montar a
equipe sdo necessarios apenas 2 profissionais que somem 60h, e o financiamento de
custeio para isso é de 2.701,59 reais mensais por equipe. Informou que esse
pagamento iniciou em julho de 2021, e o cadastramento das equipes se mantém na
mesma tipologia do NASF. Falou que a flexibilizagdo do financiamento sera algo
positivo, pois ird permitir construir mais equipes de dois profissionais (ou somatério
de 60h), contribuindo na arrecadacao e impactando na sustentabilidade das equipes.

Finalizou sua apresentacdo e se colocou a disposi¢ado.

4.2 Gerusa Machado, Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude.
Agradeceu a apresentacdo da Karina e solicitou que a mesma encaminhe a

apresentac¢do para que o CMS compartilhe com seus conselheiros.

4.3 Marino Tessari, Conselho Regional de Educacdo Fisica de Santa Catarina.

Saudou a todos e agradeceu a oportunidade que teve de realizar uma reunidao com a
Karina e profissionais de Educacdo Fisica. Reforcou a necessidade de ampliar o
planejamento, para que os profissionais tenham metas definidas e compromisso com
o coletivo.

Sugeriu que seja previsto o que deve ser registrado nos prontudrios dos usuarios,
afirmou ser importante realizar um acompanhamento longitudinal para que
possibilite a percepc¢ao da evolugao do paciente. Informou que a Educacdo Fisica teve
um novo codigo desde o ultimo ano, mas até o momento ndo foi incluido
permanentemente no sistema, ficando ainda como provisério.

Falou da necessidade de se realizar anualmente um semindrio de “boas praticas”,
onde cada equipe apresente a producdo daquele ano, podendo isso ser transformado

num ebook ou uma publicacdo dentro da prépria Prefeitura, pois quando se divulga o



trabalho realizado, se valoriza tanto os profissionais quanto a comunidade, e a
propria Prefeitura acaba tendo um saldo positivo sobre os atendimentos realizados.
Sugeriu que cada profissional tenha um plano de trabalho e relatério anual, pois
assim, o profissional consegue planejar o que pretende realizar durante o ano, e ao
final do mesmo, avaliar se alcancou seus objetivos e apresentar para os seus pares.
Reforcou que isso poderia trazer diversos saldos positivos, tanto na qualidade dos
atendimentos quanto na evolucdo dos pacientes e qualidade geral dos servicos,
podendo gerar até publica¢des cientificas em parceria com universidades.

Falou que os profissionais de Educacdo Fisica, Psicdlogos e Fisioterapeutas ndo estdo
recebendo auxilio transporte/combustivel, solicitou que fosse atendido e pago
corretamente o auxilio transporte/combustivel para essas profissdes.

Se colocou a disposicdo para ajudar a Karina no que for necessdrio e reforcou seu
comprometimento com a qualificacdo dos profissionais de saude do municipio, em
especial os profissionais de Educacdo Fisica que é a sua area.

Citou o livro recém langado, pelo Paulo Sergio Cardoso da Silva, intitulado
“Profissional de Educacgdo Fisica no SUS: atuacdo com ciéncia e evidéncias”, explicou
gue o livro é como um guia para a atuacdo desses profissionais na salude e indicou a

leitura do mesmo.

4.4 Karina Correa Wengerkievicz - Nucleo Multiprofissional — DIA/GIA

Agradeceu a fala do Marino, falou que é um prazer e um privilégio ter ele como um

parceiro para esse trabalho.

Sobre o prontuario, respondeu que os profissionais de Educacao Fisica evoluem no
mesmo prontudrio que os demais profissionais, reforcou a importancia disso, para

garantir o acompanhamento e integracao das acdes da rede.

Sobre o cddigo, respondeu que buscara entender melhor essa questao para poder

atualizar o cddigo da profissdao no sistema Celk.

Sobre o seminario de boas praticas, respondeu que é uma 6tima sugestao e que isso
pode ser pensado coletivamente enquanto rede para as prdoximas programacoes

anuais. Falou que foi realizado um semindrio com as equipes multiprofissionais no



final de 2019, onde foi realizada uma exposicdo de boas praticas, com os profissionais
apresentando banners e posteres de boas praticas. Reforgou que foi uma experiéncia
muito positiva que trouxe diversas consequéncias positivas para a rede, no sentido
da motivacdao dos profissionais e na educagdo permanente deles. Falou que a
pandemia mudou o planejamento das equipes, mas que assim que for possivel seria

interessante pensar em um evento como esse.

Sobre o auxilio combustivel, respondeu que realmente estd pendente para essas 3
profissOes, os profissionais ja solicitaram, se colocou a disposi¢cdao para um debate
sobre isso, onde os profissionais tragam documentos que embasem seu pedido e
avaliar e quem sabe conseguir reverter a situa¢dao, para que todas as categorias

profissionais tenham os mesmos beneficios.

4.5 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Parabenizou o grupo que vém trabalhando junto com a Karina, falou que mudar nao
é facil, mas é necessario. Embora desafiador, precisamos sempre pensar no usuario e
qualificar os servigos para melhor atendé-lo, mas também pensar em quem oferta o

servico, cuidar de quem cuida.

Falou que nao faz sentido ndao termos mais o usuario presente e tendo conhecimento
de toda a rede, dos protocolos e das carteiras de servico, garantir a transparéncia

melhora a relagdo usudrio-servico.

Reforcou a necessidade de termos indicadores de desempenho, para nortear e

parametrizar a avaliacdo dos nossos servicos.

Falou que foi possivel quebrar alguns paradigmas e reafirmar outros, como o da
importancia da equipe multiprofissional e de ndo depender do financiamento
especifico para oferta-la. Citou como exemplo o Programa Saude na Escola e a salde
nas ILPIs (Instituicdo de Longa Permanéncia de Idosos), que ndo tem programa

especifico mas é de extrema importancia que estejamos |a.

Falou que estdo fazendo o possivel com os recursos que tem. Informou que na CIB

tém conseguido reforgar a importancia da Geréncia da Atengao Primaria, e a ideia de



que o SUS tem que fortalecer a Atencdo Primaria em todo o Estado de Santa
Catarina, saindo do modelo hospitalocéntrico, buscando diminuir a hospitalizagcdo e

focando na prevengao na APS.

Reforcou que devemos nortear nossas agdes no melhor atendimento aos usudrios.
Falou que o Estado de SC vem com o financiamento de 2.000,00 reais por equipe de
saude, reforgou que esse valor é insuficiente para a manutengao das equipes, ficando
como financiamento de custeio. Explicou que isso se dd porque o estado destina
apenas 12% de seus recursos para a saude, falou que quando tentaram aumentar

para 14% nao foi aprovado.

Afirmou que estd sendo discutida na CIB a necessidade do Estado se responsabilizar
mais pelo financiamento da salude e que sdo necessdrias mudancas no modelo de
saude ofertado. Falou que estdo trabalhando também no financiamento das
residéncias em saude, buscando terminar com a ideia de profissionais da APS de alta
rotatividade, capacitando esses profissionais e criando carreiras mais estruturadas
para eles. Falou que estdo também reforcando a importancia do trabalho

multidisciplinar em saude, que agrega valor aos servicos.

Concordou com a fala do Marino de que é necessario fechar os protocolos de acesso
e carteira de servicos das equipes. Reforcou que o levantamento realizado
anualmente no fim do ano (accountability) é extremamente importante para
sabermos onde estamos e para onde queremos ir, e é necessario trazé-lo sempre

para o Conselho.

Sobre os auxilios para os profissionais, afirmou que podemos nos debrucgar sobre
isso. Falou que talvez iremos conseguir levar isso para o Conselho Gestor, perante a
nova realidade da producdao da rede, e talvez consigamos sensibiliza-los para a

modificacdo do decreto publicado e do plano de carreiras.

Parabenizou novamente toda a equipe envolvida no processo e falou que ira
continuar acompanhando e fazendo avaliacbes constantes juntamente com a

populacdo atendida, com a estipulacdao de indicadores de avaliacao.



Falou que para o Deniz Faccin fica a tarefa de mapear os servicos ofertados e as
equipes ativas, para uma avaliacdo geral da rede, buscando refutar o discurso

populista de querer acabar com os servicos publicos.

52 Ponto de Pauta | Conferéncia Municipal de Saide Mental 2021;

5.1 Gerusa Machado, Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Seguiu informando o proximo ponto de pauta que é sobre a Conferéncia de Saude
Mental de 2021, sdo trés documentos que devem ser analisados pelo Pleno do
Conselho. Comentou que a Conferéncia tem um formato diferenciado por ser virtual.
Informou também que foi aprovada a Resolugdo 010/CMS/2021 ad referendum do

pleno do conselho na reunido da mesa diretora dia 18 de outubro do ano corrente.
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@ CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
RESOLUGAO Ne. 10/CMS/2021

Aprovar a realizagio da 3 Conferéncia
Municipal de Saide Mental de
Florianépolis - 32 CMSM

)
funidipal de Saide de Floriandp

pela Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990 e pela Lei
deliberagio da reunifio da Mesa Diretora, realizada por
em 18 de outubro de 2021,

RESOLVE
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08/11/2021

Gerusa Machado fez a leitura da resolugdo n°10/CMS/2021, na qual o Conselho
aprova a realizacdo da Conferéncia e informou que foi assinada pelo Prefeito de
Floriandpolis, Gean Loureiro, publicado no Didrio Oficial do municipio e indaga aos

conselheiros presentes se aprovar o presente documento.
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DECRETO N. 23.263, D€ 20|DE OUTUBRO DE 2021

CONVOCA A 3¢ CONFERENCIA MUNICIPAL DE
SAUDE MENTAL - 3¢ CMISM_ DE FLORIANOPOLIS
€ ESTABELECE OUTRAS PROVIDENCIAS

Conselho Munitipal de Saude de Floriand
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Apds a manifestacdo positiva dos conselheiros, a Secretdria Executiva seguiu
apresentando o Decreto n°23.263 de convocagdao referente a Conferéncia em
guestdo destacando que também ja foi publicado no Diario Oficial do Municipio.
Prossegue apresentando a Resolu¢ao que trata do Regimento e pediu licenca para
fazer a leitura do documento, destacando que sé lerd o que é de deliberacdo do

Conselho Municipal de Saude.
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RESOLUCAO N’ xx de xx DE OUTUBRO DE 2021

Dispée sobre o Regimento da lll Conferéncia Municipal de
Saude Mental

no uso de suas competéncias ¢

Conselho MuniEipal de Saude de Flora
Interno do CM;

Nacional de Saide:




Posterior a leitura da Resolucdo Ad Referendum do Regimento da 32 Conferéncia
Municipal de Saude Mental, o mesmo teve seu conteddo aprovado também pela

Plenaria do CMS.

5.2 Carmem Mary de Souza Souto, Conselho Distrital de Saude Centro.

Sugeriu que de acordo com sua experiéncia, que se fosse antecipado a votacdo de

aprovacgao devido a polémica que gera seria melhor.

5.3 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Pediu que a elaboracdo do Regulamento da Conferéncia seja elaborado da maneira
mais organizada e transparente possivel, para evitar transtornos e desejou que seja

proveitosa a Conferéncia.

5.4 Josimari Telino de Lacerda, Universidade Federal de Santa Catarina.

Concordou sobre a organizacdo, mas na sua avaliacdo é importante que o
Regulamento seja aprovado na plendria da Conferéncia, por ser historico, e isso faz

que as pessoas se sintam participes nesse processo.

Sugeriu que daria para elaborar uma consulta publica, que seria uma inovacao,
divulgar um prazo para receber as demandas, e aprovar somente na plenaria da
Conferéncia o Regulamento. Ressaltou a importancia de seguir os ritos democraticos

e participativos porque é justamente a proposta do conselho.

5.5 Gerusa Machado, Secretdria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Sugeriu que se faca a consulta publica sobre o Regulamento da 32 Conferéncia de
Saude Mental de Floriandpolis, colocado-o a disposicao da comunidade pelo prazo
médio de 10 dias para depois de acolhidas as contribuicdes fazer uma ampla

divulgacao.

5.6 Sulimar Vargas, Conselho Distrital de Saude do Centro



Concordou com a fala da conselheira Josimari e acha importante que o material
esteja organizado, no entanto, é necessdrio que todos participem do processo como

um todo.

5.7 Gerusa Machado, Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Fez a leitura da portaria da comissdo organizadora e apds a leitura colocou em
votacdo e todos aprovaram. No segundo momento chamou o préximo ponto de
pauta que sdo os informes (Secretaria Executiva, Comissdes, CLS, CDS e Gerais).
Aproveitou o momento para informar que foram criados mais dois Conselhos Locais

de Salde de Santo Antbnio e Capoeiras no ultimo més.
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6.1 Adélio José, Conselheiro Distrital do Norte da Ilha

Cumprimentou todos os presentes, e na qualidade de representante do Conselho
Distrital do Norte da llha, relatou que as entidades locais do Norte da llha vem
cobrando uma resposta sobre a conclusdo das obras da referida regido. Solicitou
informacdes sobre a reforma de CS do Rio Vermelho, continuacdo da reforma e
ampliacdao da UPA NORTE, continua¢dao da construcao do CS do Capivari e a CS do
Santinho, questionou sobre a questdo da licitacdo que é sabido que é realizado
abertura de licitacdo dentro dos parametros legais, mas o resultado da mesma
continua deserta, ressaltou que temos casos de obras a dois anos sem continuidade
e isso preocupa, e solicitou que seja mensurado outros mecanismos legais para dar

continuidade as reformas.

6.2 Carmen Mary de Souza Souto, Conselho Distrital de Saude Centro.

Ressaltou que enfrenta a mesma preocupacao do conselheiro Adélio em relagdo aos
CS do Centro e do Monte Serrat no quesito de obras, no entanto, aproveitou o
espaco para agradecer alguns pedidos atendidos pelo CS do Pantanal, a ampliacdo da
equipe dos profissionais em especial aos de odontologia. Agradeceu as vagas de

estacionamento que foram conquistadas para a equipe da unidade de saulde,



agradeceu o presidente atual da Eletrosul e o apoio das questdes sociais que senhor
Orli e advogados auxiliaram. Outra solicitacdo atendida foi da Secretaria de Educagao
para abertura de uma turma do EJA que foi uma demanda da comunidade
apresentada nas reunides do CLS, agradeceu aos agentes de salde e a profissional de
Servico Social do CS e finalizou frisando a situacdo das obras que estdo ha mais de

dois anos aguardando uma solugao.

6.3 Sulimar Vargas, Conselho Distrital de Saude do Centro

Cumprimentou todos os presentes, ressaltou duas demandas existentes no Conselho
Local que representa, uma delas tem haver com o veiculo que faz o atendimento
domiciliar, o existente ndo atende a demanda atual, a outra demanda é referente a
solicitacdo que havia sido realizada em relacdo a obra de separacdo de uma sala no
segundo andar na unidade, no qual, foi sinalizado que seria atendido o pedido a
partir do segundo semestre do exercicio de 2021 e até o momento ndao houve
nenhuma movimentacdo por parte da secretaria de saude. Outra demanda que
abordou é a situacdo da oferta dos hordrios de 6nibus, relatou que a rotina do dia a
dia estd normal, no entanto os hordrios de 6nibus continuam escassos e solicitou

uma solucdo visto que é pertinente a questdo de saude publica.

6.7 Gelso Granada, Médico de familia.

Se apresentou dizendo que é médico na Armacdo, estd a cerca de 12 anos em
Floriandpolis, trabalha a 40 (quarenta) anos no SUS e praticamente a maior parte do
tempo na Atencao Primaria, portanto, viu muitas mudancas.
Repassou alguns dados sobre os atendimentos da APS (Atencdo Primaria a Saude) e

consultas médicas da UPA (Unidade de Pronto Atendimento).

Consultas médicas UPA: 2019 média de 22.000 atendimento /2020 houve queda:
16.000 atendimentos/ 2021 recuperou: 25.000 atendimentos

Consultas enfermagem APS: 17.000 atendimentos em anos anteriores/ 2021 dobrou

+:37.000 atendimentos.



Consultas médicas APS: média de 36.000 atendimentos em anos anteriores/ 2021

dobrou +: 63.000 atendimentos.

APS passou para quase 1000.000 consultas més, mais do que o dobro do que vinha
fazendo, conforme dados coletados.
Gelso disse que é preciso valorizar também o que esta sendo feito em relagdo ao
trabalho no SUS, desabafou sobre o gargalo da APS devido a Covid, falou sobre as
demandas em quantidades que excedem os limites da equipe e que causam
sobrecargas aos profissionais da linha de frente nos Centros de Saude, os nao
reajustes de salarios e acordos pactuados atinge todos os profissionais criando um
desanimo da categoria.
Compartilhou que ja perdeu R$20.000,00 mil do seu salario por ndo haver as
reposicOes devidas e acordadas, isso € uma falta de valorizacdo dos profissionais da
Atencdo Primaria.
Informou que compartilha esta situacdo para todos, no sentido de mostrar que estao
todos no mesmo barco e que as equipes ndao tem culpa das dificuldades postas no

sistema de saude.

6.8 Albertina da Silva de Souza, Unido Florianopolitana de Entidades Comunitarias.

Albertina falou sobre uma questao do bairro do Itacorubi, onde na ultima reunido o
Secretdrio colocou em pauta sobre a ampliacdo do Centro de Saude do bairro, esta é
uma reivindicacdo bem antiga da comunidade e a comunidade agradece a fala.
Porém, a solucdo dada para a ampliagdo do Centro de Saude do Itacorubi, gerou um
problema grave, desativando um equipamento de suma importancia para o bairro
gque é o Centro de Convivéncia (sdo espagos que promovem atividades no
contraturno em grupo com criancgas, adolescentes, adultos e idosos) equipamento
fundamental para garantir a seguranca alimentar das criangas, prioritariamente das
criancas do Morro do Quilombo, que muitas delas so6 tem esta alimentacdo do Centro
de Convivéncia.

Disse que ndo estd criticando a ampliacdo, somente estd buscando a sensibilidade
do Conselho para ajudar na solucao deste outro problema que foi gerado a partir do

espaco que foi cedido para ampliacdao do CS de Itacorubi, e que a transferéncia das



criancas do local para o Centro de Convivéncia da AgronOmica, € uma solucdo
inadequada, tendo em vista que frequentam criangas menores de 6 anos, sem

condicdes de se locomover para tdo longe de suas residéncias.

6.9 Jane Aimi, Conselho Local de Saude de Carianos.

Iniciou sua fala parabenizando a fala do médico Gelso Granada e parabenizou os
profissionais da saude que estdo a frente dos trabalhos.

Salientou a falta de 6nibus nas linhas dos bairros, onde se pede para ndo aglomerar e
os Onibus andam lotados, sem voltar a seus horarios normais.

Destacou sobre a falta de profissional na odontologia do Centro de Saude de
Carianos, que tem somente um dentista, o bairro hoje tem mais de 9.000 moradores
e somente um profissional ndo dd conta da demanda, é urgente a contratacdo de
mais um profissional.

Exp6s em reunido sobre a demora dos exames, assim como a que ela estd esperando
desde o inicio de 2021 a mamografia magnificada e a ressonancia da coluna e ainda

nao saiu, pediu providéncia sobre a demora dos exames.

6.10 Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.

Respondeu as questdes pontuadas, explicando para o Adelio sobre a demora das
obras no norte da ilha. Segundo ele estda se vivendo uma situagao no pais na
construcao civil bem dificil, também uma depreciacdo e criminalizacao do politico e
politica, sendo assim ndo se pode construir com recursos proprios, os valores da
construcao fica em niveis proibitivos em virtude dos custos operacionais envolvidos.

Em via de licitagdo é preciso usar as tabelas com valores de referéncia da Caixa
Econ6mica Federal e os tramites do processo licitatério demoram mais de 2 (dois)
meses para serem autorizados e nesta etapa com as empreiteiras, as mesmas
acabam nado aceitando os valores apresentados devido ja haver reajustes da tabela
de preco da construcdo civil, isso tudo porque o impacto da inflacdo mensal estd mais

de 10% na construgao civil. Portanto, tendo que relicitar a demora fica ainda maior.



E uma crise inflaciondria principalmente na construcdo civil que compromete muito

as reformas esperadas.

Respondendo o Sulimar, o secretdrio disse que a empresa que havia sido contratado
para fazer as reformas, que tinha precos pré fixados disse ndo querer fazer mais as
reformas porque o valor que ela tem no contrato para fazer as reformas e que o valor
licitado ndo paga nem os custos dela, quantos mais as reformas.

Carlos Alberto reforgou que fica inviavel fazer os reajustes dos pregos no final do
contrato, e que ndo dd para trabalhar com uma empresa que ndo dd nem a
manutencado bdsica necessaria.

O Secretdrio desabafou estar bem insatisfeito com tudo que esta acontecendo sobre

as reformas paradas devido tantos problemas pelo caminho.

Respondendo a Albertina, o secretario disse que a luta para conseguir a ampliacdo do
Centro de Saude do Itacorubi foi grande, foi um desejo da comunidade esta
ampliacao, e que foi conversado com a Assisténcia Social sobre as possibilidades de
realocar as 19 criangas que frequentavam na época o contra-turno no Centro de
convivéncia, mas a propria comunidade pediu a ampliacdo e que as criangas seriam
acolhidas e amparadas em outro local dentro da rede.

Ele concluiu dizendo que entende a importancia do assunto, e deixou claro que a
Secretaria da Saude nunca pressionou o espaco e que foi pleiteado o que podia ser
melhor para esta ampliagao.

Disse para a Albertina que tem legitimidade em verificar com o Servigo Social
juntamente com o Conselho Municipal da Educagdo para resolver uma solugdo

melhor para as criangas.

Respondeu para Carmem que foi bem importante a comunidade se envolver para ter
conseguido as 5 (cinco) vagas com a Eletrosul, é legitimo esta solicitacdo e disse que
ndo tem ldégica o patio vazio ndo ser utilizado, é tdo publico quanto varios espacos

gue existem na cidade.



Respondeu Sulimar, sobre a disponibilidade de veiculos para transporte, o Marcos
também havia falado que aumentou bastante o transporte de pessoas
principalmente na pandemia. O Secretdrio disse que vai verificar os carros, porque
ele quer muito que volte as visitas domiciliares seja retomada, tele-atendimentos,
visitas as escolas, as ILPIs (Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos), para que
as equipes possam estar nos territérios para areas de maior demanda, ira verificar e
ira falar com o Marcos.

Sobre os transportes publicos, existe o Conselho Municipal de Mobilidade Urbana
gue a populacdo pode questionar e solicitar o percentual de utilizacdo de linhas e o
relatério de numero de linhas existentes, no aumento da lotacdo é necessario a
colocacdo de mais linhas.

O secretdrio disse que ndo sabe se é veridico, mas que dizem que no Centro
operacional de controle das cameras instaladas em todos os O6nibus é averiguado as
diversas situacdes no interior do transporte, e se houver lotacdo inadequada é
disparado uma ordem para novos Onibus para entrarem na linha. O secretario
acredita que possa pedir esclarecimento sobre estas informacgdes, junto ao Conselho
de Mobilidade Urbana e falou também que ird conversar com o Michel Mittmann

(secretario de Mobilidade Urbana) para saber se esta sendo feito esta fiscalizacao.

O Secretdrio respondeu a Jane sobre a quantidade das equipes da saude bucal no
bairro de Carianos, e disse que Floriandpolis tem o maior percentual de equipes de
saude bucal das capitais do pais e muito mais acima aquilo que preconiza Ministério
da Saude para uma equipe de saude bucal para cada duas equipes Saude da Familia,
mas ja sabido que sempre serd insuficiente porque a demanda da populagao sempre
precisa de mais.

Cabe a gestdo dentro dos recursos orcamentdrios mostrar que esta sendo aplicado o
dinheiro da maneira mais adequada e com mais seriedade possivel, com intuito de
chegar no melhor resultado.

Ressaltou também a fala do Sulimar, onde diz que porque diante de tantas gestdes e
governos e tendéncias, continua se investe tdo pouco na saude pelo Governo Federal
que fica com a capacitagao de 70% do recursos orgamentarios e distribui menos de

1,2% da arrecadacdo para a saude neste pais.



Falou que o compromisso do médico Gelso que ja conhece dos trabalhos realizados
no CS do Cérrego, representa todos os servidores que tem na rede que trabalham
com com dedicacdo e compromisso, compartilhou também que na ultima reunido
gue teve com o prefeito, o mesmo disse que estudara o aumento para os servidores
ainda este ano, pois existe uma preocupacdao na perda dos servidores e resolver
todas as queixas, prefeito também falou sobre a reposicdao dos profissionais que

sairam para aposentadoria.

O secretdrio falou que o Norte da ilha (Rio Vermelho, Ingleses,....) é uma
preocupacdo grande, porque é onde tem maior populagdo de migragao, portanto
com maior gravidade.

Citou que havia conseguido uma empresa para realizar as reformas no Rio Vermelho,
porém tiveram problemas com os trabalhos da empreiteira e por isso foi tirado do
contrato esta empreiteira, agora foi feito uma relicitado, mas a problematica é que
nao se sabe onde colocar o CS do Rio Vermelho neste periodo de reforma, assim

como ndo se sabe como fara a reforma da UPA Sul.

Salientou que concorda com a fala do Gelso, pois se falamos que temos uma Rede
precisamos atuar como uma Rede. Quem trabalha em rede, se alguém esta
sobrecarregado um outro lugar precisa dar suporte e assim sucessivamente.

Mas o que se vé é a dificuldade dessa interagao entre as redes, assim como UPA x CS,
como Rede é necessario haver interacao entre as equipes.

O secretario disse que ndo esta sendo facil enfrentar todos as problemdaticas com
falta de recursos, mas ainda somos SUS, o Estado é SUS e ndo serd dada legitimidade

ou razdo a ninguém de falar mau do SUS.

Carlos Alberto agradeceu a presenca de todos na reunido, disse ainda qudo é
importante ser discutido sobre os pontos que estamos atravessando como
populacdo, do ponto de vista climatico, social, onde tudo se reflete na Saude Mental
da populagdo, assim como ansiedade, angustia, tristezas, que possamos construir

diretrizes para os projetos da Saude Mental.



6.11 Josimari Telino de Lacerda, Universidade Federal de Santa Catarina.

Pediu a palavra, e falou que ja é sabido que a gestdo publica ndo é facil, e a gestdo da
salde menos ainda e o momento em que se vive quando se tem um ministro da
salude que tem sua riqgueza em délar e quando em questdo o ddlar cresca e os
brasileiros pagam o pato, por isso conta se que este conselho traga uma resolugao.
Disse também que o desabafo do Gelso ja foi citado também pelo conselheiro Marco
sobre a sobrecarga e afastamento dos servidores na saude.

Josimari sugeriu um ponto de pauta para a préxima plendria ou antes do Plano
Municipal, ter um diagndstico mais aprofundado destas questdes, sobre o porqué e
gual o motivo dos afastamentos e maior tempo, mapear por regido e unidade esta

questao.

72 Ponto de Pauta | Sugestdo de Pontos de Pauta para a préxima

Sessdo Plenaria de n2. 197, de 30 de novembro de 2021.

7.1 Gerusa Machado, Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude.

Pontuou os pontos de pautas sugeridas para a proxima plenaria.
Sugestdo da Josimari, sobre um diagndstico mais aprofundado feito pela
administracdo de RH sobre o porqué e qual o motivo dos afastamentos e maior

tempo, mapear por regido e unidade esta questdo.

Outro ponto de pauta sugerido pela conselheira Tania do Saco Grande, é a dengue

em Floriandpolis.

Finalizado!

Conselheiros Presentes

Presidente

1. Carlos Alberto Justo da Silva, Presidente do Conselho Municipal de Saude.



Governo Municipal

2. Daniela Baumgart de Liz Calderon, Secretaria Municipal de Saude.

Entidades Sindicais e Associagoes de Profissionais de Saude

3. Karin Gomes Paz, Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional.
Marino Tessari, Conselho Reg. Ed. Fisica de SC.
4. Deise Maria Pacheco Gomes, Conselho Reg. de Nutricionistas 102 Regido.

Instituigdes publicas ou privadas de ensino

5. Josimari Telino de Lacerda, Universidade Federal de Santa Catarina.
Entidades Populares

6. Albertina da Silva de Souza, Unido Florianopolitana de Entidades Comunitarias.
7. Irma Manuela Paso Martins, Instituto Arco-iris.
8. Leonilda Delourdes Gongalves, Pastoral da Pessoa ldosa.

Entidade de Aposentados e Pensionistas

9. Maria Helena Possas Feitosa, Associacdo dos Funciondrios Aposentados e
Pensionistas do Banco do Brasil.

Conselhos Distritais de Saude

10. Carmen Mary de Souza Souto, Conselho Distrital de Saude Centro.
Sulimar Vargas Alves, Conselho Distrital de Saude Centro. (suplente)
11. Adélio José da Costa, Conselho Distrital de Saude Norte.

Entidades Sindicais e Associagdes de Trabalhadores

12. Marcelo Pacheco de Freitas, Associacdo em Prol da Cidadania e dos Direitos
Sexuais.

Entidades Auséncias Justificadas

13. Maria Conceicdo dos Santos Machado, Associacdo Brasileira de Portadores de
Cancer.

Entidades Ausentes

Governo Municipal



14. SEMAS | Secretaria Municipal de Assisténcia Social
15. SME | Secretaria Municipal de Educacao
16. SMI | Secretaria Municipal de Infraestrutura

Governo Estadual

17. SES | Secretaria de Estado da Saude de Santa Catarina.

Entidades Prestadoras de Servico em Saude

18. AHESC | Associa¢do de Hospitais de Santa Catarina
19. SINDILAB | Sindicato de Laboratérios de Andlises Clinicas, Patologia Clinica e
Anatomo-Citopatologia de Santa Catarina.

Entidades Sindicais e Associagoes de Profissionais de Saude

20. SOESC | Sindicato Odontologistas no Estado de Santa Catarina.
21. ACMFC | Associagdo Catarinense de Medicina de Familia e Comunidade
22. ACO | Academia Catarinense de Odontologia.

Entidades Sindicais e Associagdes de Trabalhadores em Saude do Servigo Publico.

23. SINDSAUDE | Sindicato dos Empregados em Estabelecimentos de Servicos de
Saude de Floriandpolis.

24. SINDPREVS | Sindicato dos Trabalhadores em Salude e Previdéncia do Servico
Publico Federal de Santa Catarina.

Entidades Populares

25.FCM | Federagdo Catarinense de Mulheres

26. UNEGRO | Unido de Negras e Negros pela Igualdade de Santa Catarina.

27. AMOCAM | Associacdo de Moradores do Campeche.

28. CONFIA | Conselhos Comunitarios Loteamentos Jardim Anchieta, Flor Ilha e

Jardim Germania.

Conselhos Distritais de Saude
29. CDS CONTINENTE | Conselho Distrital de Saude Continente.
30. CDS SUL | Conselho Distrital de Saude Sul

Entidades Sindicais e Associagdes de Trabalhadores

31. CUT/SC | Central Unica dos Trabalhadores.



Entidades Nao Governamentais que Atuam no Atendimento a Pessoas com
Patologias Cronicas e Pessoas com Deficiéncia.

32. GAPA | Grupo de Apoio a Prevencgao da AIDS.

Participantes e Convidados

1. Bruna Silveira Monteiro — Estagiaria de Servigo Social — Equipe Secretaria Executiva
CMS

Carolina Gessinger Berto - Residente de Farmacia ESP

Deniz Faccin - Geréncia de Inteligéncia e Informagdo SMS/PMF
Gelso Granada — Médico de Familia

Gerusa Machado — Assistente Social — Secretaria Executiva CMS
Jane Aimi - Conselho Local de Saude Carianos

Karina Correa Wengerkievicz - Nucleo Multiprofissional — DIA/GIA
Luciano Fernando Elias — Geréncia Orcamentaria SMS/PMF
Renata Lautenchleger - Residente de Farmacia ESP/PMF

10 Shayane Damazio Santos — Geréncia de Auditoria

11. Silvia Grando Aguila — Socidloga - Equipe Secretaria Executiva CMS
12. Viviane da Rosa — Conselho Local de Saude Centro
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Glossario de Siglas e Abreviaturas

SMS - Secretaria Municipal de Saude

CMS - Conselho Municipal de Saude

SUS - Sistema Unico de Saude

APS - Atenc¢ao Primaria a Saude

CAOF - Comissao de Orcamento e Finangas
UPA - Unidade de Pronto Atendimento
CAPS - Centro de Atencao Psicossocial

PMF - Prefeitura Municipal de Florianépolis
CS - Centro de Saude

GT - Grupo de Trabalho



DIA - Departamento de Integragao Assistencial
GIA - Geréncia de Integracao Assistencial

GAP - Geréncia de Atengao Primaria

CIB - Comissao Intergestores Bipartite

NASF - Nucleo Ampliado de Saude da Familia

ILPIs - Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos



