Conselho Municipal de Saude
do Rio de Janeiro

ATA DA REUNIAO ORDINARIA DO
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
Ref.: 09/03/2021

Aos nove dias de margo do ano de dois mil e vinte e um, em convocagao para a
realizagcdo da Reunido Ordinaria do Conselho Municipal de Saude do Rio de Janeiro
(CMS/RJ), no periodo das catorze horas e quarenta minutos as dezoito horas, na Sala
virtual da Plataforma Zoom da ADOULAS-RJ, reuniram-se pelo segmento dos usuarios:
conselheira Maria Clara Migowski Pinto Barbosa (Associagdao Carioca de Distrofia
Muscular — ACADIM); conselheira Julia Daniela de Castro (Federagao das Associagoes
dos Moradores do Municipio do Rio de Janeiro — FAM-RIO); conselheira Morgana Eneile
Tavares de Almeida (Associagdo de Doulas do Estado do Rio de Janeiro -
ADOULAS/RJ); conselheira suplente Maria Carolina Lobao Del Castilho (Associacao de
Doulas do Estado do Rio de Janeiro — ADOULAS/RJ); conselheiro Rene Monteiro de
Almeida Junior (Grupo Pela Vidda — GPV/RJ); conselheiro Wilson Nilson da Rocha
(Federacao das Associagoes dos Aposentados e Pensionistas do Estado do Rio de
Janeiro — FAAPERJ); conselheiro Carlos Alberto Bessa Menezes (Associagao Cultural
Recreativa Aguia Negra — ACRAN); conselheiro Osvaldo Sérgio Mendes (Sindicato dos
Trabalhadores Federais em Saude e Previdéncia Social do Estado do Rio de Janeiro —
SINDSPREV/RJ); conselheira Sé6nia Maria do Nascimento da Paixao (Unido de Negros
Pela Igualdade do Rio de Janeiro — UNEGRO/RJ); conselheira Monica Fernandes
Lahmann (Unido Brasileira de Mulheres — UBM/RJ); conselheiro Abilio Valério Tozini
(Conselho Distrital de Saude da AP 2.1); conselheira suplente Maria Edileusa Braga
Freires (Conselho Distrital de Saude da AP 2.1); conselheiro Marcello Claudio Nunes
Deodoro (Conselho Distrital de Saude da AP 2.2); conselheira Maria de Fatima Gustavo
Lopes (Conselho Distrital de Saude da AP 3.1); conselheiro Ludugério Anténio da Silva
(Conselho Distrital de Saude da AP 5.1); conselheira Neide Maria Neres Tinoco
(Conselho Distrital de Saude AP 5.2) e conselheira suplente Sueli dos Anjos Silva dos
Santos (Conselho Distrital de Saude da AP 5.2). Pelo segmento dos profissionais de
saude: conselheira Lucimar Oliveira do Nascimento (Sindicato dos Auxiliares e
Técnicos de Enfermagem do Rio de Janeiro — SATEMRJ); conselheira Valeska Holst
Antunes (Sindicato dos Médicos do Municipio do Rio de Janeiro — SINMED); conselheiro
Wagner Gomes Bezerra (Sindicato dos Fisioterapeutas, Terapeutas Ocupacionais,
Auxiliares de Fisioterapia e Auxiliares de Terapia Ocupacional no Estado do Rio de
Janeiro — SINFITO). Pelo segmento dos gestores/ prestadores de servigos: conselheira
suplente Liliane Cardoso de Almeida Leal (Secretaria Municipal de Saude-SMS);
conselheira suplente Clara Camara Soveral Carneiro (Secretaria Municipal de Saude-
SMS); conselheira suplente Raquel de Moraes Barbosa Caprio (Secretaria Municipal de
Saude-SMS); conselheira Carmen Sandra Portugal Nogueira (Fundagao Amélia Dias de
Assisténcia ao Menor e Adolescente Portador de Necessidades Especiais — FAMAD).
Pauta do Dia: » Deliberacdo da Ata: 12/01/2021. 1. Situagcio de vacinagao dos profissionais
de saude — 40 minutos. 2. Dia Internacional da Mulher — 30 minutos. 3. Ponto fixo sobre a
Covid-19 — 60 minutos. 4. Apresentacdo do trabalho individual de cada Comissdo Tematica —
30 minutos. 5. Informes da Secretaria Executiva — 10 minutos. 6. Informes da Gestdo da SMS
— 10 minutos. 7. Informes do Colegiado — 5 minutos por conselheiro. A reunido teve inicio apds
a convocacgao, as 14 horas e 40 minutos, com quorum previsto no Regimento do Conselho.
Coordenagao: Presidente do Conselho Maria de Fatima Gustavo Lopes. Auxilio a
Coordenacgao: Comissao Executiva: Conselheiros usuarios: Julia Daniela de Castro, Morgana
Eneile Tavares de Almeida, Neide Maria Neres Tinoco e Osvaldo Sérgio Mendes.
Conselheiras Profissionais de Saude: Lucimar Oliveira do Nascimento e Valeska Holst
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Antunes. Conselheira Gestora: Larissa Cristina Terrezo Machado. Moderadora: Secretaria
Executiva: Carmem Terezinha Gomes Sasaki que iniciou a leitura da pauta conforme o teor
mencionado acima e a colocou em votagao; em seguida anunciou que fora aprovada pela
maioria simples. Dando continuidade passou a deliberar a aprovacdo ou nao da ata de doze
de janeiro de dois mil e vinte e um, colocando-a em votagdo. Antes, esclareceu que essa ata
havia sido enviada aos conselheiros, via e-mail e esta postada na pagina do Conselho
Municipal de Saude como “em construgao”. Apos verificar o quérum, anunciou a aprovagao
dessa ata, também, pela maioria simples. Dando continuidade deu inicio ao item um da
pauta: Situacdo de vacinacao dos profissionais de saude. Passou a palavra a servidora e
coordenadora Nadja Greffe, da Coordenacdo de Imunizagcdo da Superintendéncia de
Vigildncia em Saude, com a palavra, pediu a ajuda do Caio Ribeiro (do CIEVS) para que
ficasse como co-host com a incumbéncia de passar a apresentagao do tema na tela, ja que ela
estava no celular. Desse modo, depois de cumprimentar a todos, deu inicio a sua
apresentacgao dizendo que trazia um panorama da demanda que fora solicitada com relagao a
vacinagao dos trabalhadores e profissionais de saude nessa campanha Covid e que o grande
objetivo (da campanha) é conseguir a reducao das complicacdes e internagdes, principalmente
dos casos que evoluem para o Obito naqueles grupos de maior risco de adoecimento e
agravamento. Acrescentou que tém esse perfil mapeado; que, desde o inicio da pandemia,
sabiam qual era o perfil das pessoas acometidas da doenca que tém a chance de
agravamento e a vacinacao tem esse foco de tentar reverter, modificar o perfil de
adoecimento, mas principalmente, de o6bito na cidade. Posteriormente a apresentagcdo se
colocou a disposicdo para esclarecimentos. Por conseguinte a Secretaria Executiva do
Conselho Municipal de Saide Carmem Teresinha Gomes Sasaki, atendendo a solicitagdo
da Presidente do Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes, abriu
inscricdes no Chat, a cinco conselheiros, para esclarecimento de duvidas sobre o tema
colocado. Entao a primeira a falar foi a conselheira Morgana Eneile Tavares de Almeida que
agradeceu a coordenadora Nadja Greffe pela apresentacao e, em seguida, disse ndo saber o
que as suas demais colegas que representam os trabalhadores estdo pensando sobre o que
foi dito na apresentacdo, mas acha que, talvez, o objetivo nao foi alcancado. Falou que o que
haviam discutido na reuniao da Comissao Executiva foi que queriam um planejamento tal qual
existe para as pessoas com 65 anos ou mais, onde existe um calendario, uma proposta e,
inclusive, mostraram toda a questdo do agravamento. Disse, ainda, que conforme esta no PNI
(Programa Nacional de Imunizagdes), a vacinagdo do grupo dois vai se iniciar, na visdo dela,
ja que estao tratando de idosos abaixo de 75 anos, antes de encerrar a do grupo um e que,
segundo a grade que foi apresentada na reunido, o grupo um envolve idosos acima de 65
anos. Acrescentou que ndo estava fazendo juizo de valor de que isso ndo devia ser feito, mas
o fato era que a vacinagao do grupo dois vai se iniciar antes de encerrar a do grupo um. Como
os demais profissionais de saude estdo, ainda, aguardando um plano de quando serao
vacinados, a Comissdo Executiva, em reunido, pediu que a Gestdo apresentasse um
calendario de vacinagdo para os demais trabalhadores da Saude que nao estio,
necessariamente, ou vacinando ou na linha de frente, mas que convivem com a circulagao do
virus nas demais Unidades de Saude e convivem com as pessoas do grupo de risco.
Reafirmou que a pergunta que a Comissao Executiva fez a Gestdo é: quando a vacinagao vai
acontecer? Disse que as conselheiras Lucimar Oliveira do Nascimento e Valeska Holst
Antunes vao complementar as motivacbes do questionamento: Qual é o calendario de
imunizacdo dos demais trabalhadores da Saude? Acrescentou que entende que essa € uma
questao objetiva e que eles vao ter que responder. Contou que fazem parte do grupo um; que
é doula; e as doulas com mais de sessenta anos de idade ja foram vacinadas; que trabalham
com pessoas pertencentes ao grupo de risco, porque gestantes e puérperas fazem parte
desse grupo. Acrescentou, ainda, que entende a realidade, as escolhas que a Gestao faz; que
€ capaz de compreender as estratégias que sdo organizadas para o municipio do Rio de
Janeiro; e ndo esta julgando essas estratégias. Contudo, para os demais trabalhadores que
nao estdo inseridos dentro da rede hospitalar formalmente, mas, também, lidam com pessoas
que estdo circulando nesse processo, € ruim ndo ter uma previsdo de quando serdo
vacinados. Concluiu a fala solicitando que a Secretaria seja capaz de dizer qual é o calendario
de imunizagao dos cinglenta por cento dos demais profissionais de saude; finalizou dizendo
querer prazo e data. A proxima a falar foi a conselheira Lucimar Oliveira do Nascimento
que, ap6s cumprimentar os presentes, disse que parte do que a conselheira Morgana Eneile
Tavares de Almeida havia colocado ja a contemplava, porque ia perguntar, também, qual é a
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programacao para vacinar esses trabalhadores restantes, posto que a apresentagao feita pela
Dra. Nadja Greffe ndo trouxe essa informagao. Disse que a apresentagéo trouxe dados dos
que foram vacinados. Falou que estavam acompanhando todo esse processo e sabiam que os
profissionais de saude que trabalham nas Emergéncias, os que estdo na linha de frente, os
que estdo vacinando as pessoas na Atencao Primaria, os que trabalham nos CTI(s) foram
chamados para serem vacinados, pois tinham recebido a documentagao de modo oficial e por
escrito. Mostrou que restava uma duvida quando perguntou como ficavam os demais
trabalhadores que nao foram vacinados. Argumentou que o PNI (Programa Nacional de
Imunizagdes) diz que o trabalhador é grupo prioritario; que entrou a primeira fase de vacinagao
e nem todos os trabalhadores receberam a vacina; que entra a segunda fase e continua a
mesma situagéo. Contou que os Hospitais Municipais Miguel Couto e Lourengo Jorge entraram
na vacinagao. Perguntou: E as Maternidades entraram? Disse que fazia essa pergunta por que
tem colegas que trabalham em maternidades e, as vezes, recebem gestantes contaminadas
com o corona virus e que esse fato ja tinha sido discutido ali, em outra reunido. Referiu-se,
também, aos trabalhadores da Saude Mental que, do mesmo modo, se contaminam; que
muitas vezes os pacientes chegam ao CAPS sem ter nada que venha a distinguir se esta
contaminado ou ndo. Contou que tem uma colega que trabalha em um CAPS e que ela teve
Covid e nao sabe onde se contaminou, se no CAPS onde trabalha, se indo ao mercado; que
nao da para garantir nada, mas o fato é que o trabalhador, independente, de onde ele esteja,
ele esta exposto ao virus, seja quando estda em conducgio, seja lidando com o publico ou
lidando com outro colega. Diante disso, disse que a apresentagdo ficou a dever, sim.
Perguntou qual é a programac¢do da Secretaria de Saude e quando irdo contemplar esses
trabalhadores que ainda nao foram vacinados.? Falou, também, que estavam vendo que a
Prefeitura ja vai chamar o pessoal do grupo do risco, os que foram vacinados; que, lendo com
atengdo, viu que os que ainda nao foram vacinados terdo que apresentar um laudo médico
mostrando a sua comorbidade, onde o médico ateste, realmente, que esse trabalhador tem
uma necessidade de se manter afastado. Informou que o trabalhador do grupo de risco que
esta em casa, tem um corte em seu salario de mais de cinquenta por cento do valor dele. Ou
seja, esse trabalhador esta tendo que escolher entre ter que voltar ao trabalho ou passar fome
em casa. Perante essa situagao, o trabalhador esta até querendo voltar ao trabalho, porque
ele ndo aguenta mais nao ter o dinheiro do aluguel, ndo aguenta mais a condicdo que esta
vivendo e, para piorar, ele ndo consegue se vacinar, inclusive, para ter que voltar a trabalhar.
Referiu-se, também, as variantes da corona virus e perguntou se com as doses das vacinas
Coronavac e a da Oxford, os trabalhadores estardo protegidos, inclusive, dessas novas
variantes do virus. Ressaltou, mais uma vez, que ha trabalhadores que nido receberam nem a
primeira dose da vacina;, que questiona sobre esses profissionais que trabalham nas
maternidades, na Saude Mental, além de outros profissionais que trabalham dentro das
Unidades de Saude que, também, nao receberam a vacina, como o pessoal da limpeza, da
copa e o pessoal de apoio. Entende que n&o pode se limitar somente ao pessoal que ali
representava, pois falava pelos seus auxiliares e técnicos de enfermagem, como Sindicato
deles, mas sabia que existiam outros trabalhadores trabalhando no mesmo contexto.
Perguntou quando todos esses trabalhadores serdo contemplados com a vacinagdo. Disse
que entende que a populacédo € de trés milhdes de pessoas; que receberam seiscentas mil
doses de vacina e que estdo tentando utilizar todas as doses. Porém, quer saber qual é a
programagdo que se tem para esses trabalhadores; o que a Secretaria de Saude tem
realmente de efetivo para esses profissionais que estdo no ir e vir do seu trabalho, bem como
para aqueles do grupo de risco que estdo em casa afastados para se proteger e passando
fome e querendo, até voltar ao trabalho, como alguns ja o fizeram, antes do inicio dessa
Gestéo, e morreram. Ainda, o que esta se prevendo com essa nova cepa do virus, com essas
novas variantes, se ainda nem todos foram vacinados para aquilo que estava programado.
Concluiu a fala dizendo que sao muitas as respostas que a Secretaria de Saude precisa trazer
para o colegiado; que ficavam, ali, as duvidas dela quanto as maternidades, a programacgao, a
cobertura ou ndo da vacina nas variantes que estdo surgindo, pois que nem a primeira dose
para se “imunizar” (entre aspas) (porque nenhuma vacina garante cem por cento de eficacia)
foi dada. Concluiu que diante disso tudo restava ver o trabalhador em risco constante. Dando
continuidade, a préxima inscrita € a conselheira Valeska Holst Antunes que, apéds
cumprimentar os presentes, disse que estava parcialmente contemplada pelas colocagdes
feitas pelas conselheiras Morgana Eneile Tavares de Almeida e Lucimar Oliveira do
Nascimento. Falou que ja sabiam da dificuldade existente da escassez do insumo, fato
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comentado, também, na reunido que tiveram na Comissdo Executiva. Lembrou que a
Secretaria de Saude tem uma capacidade altissima de estrutura fisica e de pessoal para fazer
uma vacinagao robusta, mas, infelizmente, passavam por um momento de escassez do
recurso que € a propria vacina. Disse que achava interessante que tivessem locais onde
pudessem consultar a programacgao que o Ministério da Saude tem oferecido e, dirigindo-se a
Dra. Nadja e equipe, falou que nao sabia se eles teriam como trazer essa informagao. Sabiam
que, a cada dia, as coisas mudam que prometem “x” doses e vém menos doses y. Esclareceu
que, de fato, precisam dizer que essa vacinagao dos trabalhadores teve um primeiro momento
bastante confuso; que se iniciou num dia que era feriado, feriado de Sdo Sebastido; que, a
priori, foi colocado que nesse dia iam ser vacinados os trabalhadores do préprio local de
Saude e que, a partir do dia seguinte, todos os trabalhadores de Saude munidos da sua
carteira de trabalho ou de outra comprovag¢ao poderiam se vacinar. Logo depois, da-se conta
de que nao tinham doses suficientes para isso e tudo mudou. Naquele momento, todas as
vacinas foram recolhidas dos Postos de Vacinagao e, inclusive, trabalhadores de linha de
frente receberam, a priori, uma resposta de que teriam que aguardar um segundo momento
para se vacinar, ja que nao tinham ido naquele dia 14 fazer a sua vacina. Falou que acha que
depois disso, pelo menos na Atencao Primaria, os trabalhadores de linha de frente acabaram
sendo contemplados com a vacinagdo, mas acha que existe, ainda, certa confusdao com
relacdo a definicdo de linha de frente. Disse que a conselheira Lucimar Oliveira do Nascimento
ja havia colocado essa questdo quando se referiu as Maternidades e a Saude Mental.
Acrescentou que focaria, também, a questdo da Pediatria, que, de igual modo, atende de
portas abertas e, inclusive, agora existe a possibilidade de terem criangas infectadas por conta
do retorno as aulas, pois mais criangcas estdo se expondo ao convivio. Explicou que,
possivelmente, essas criangas irao ao pediatra por outros motivos; porém, podem estar
portadoras do virus quando do atendimento para os servigos pediatricos. A vista disso, disse
que percebe que, na verdade, essa definicdo ndo foi muito clara nos servicos; que tem
Maternidade que vacinou, tem Maternidade que nao vacinou; que tem Emergéncia Pediatrica
que vacinou, tem Emergéncia Pediatrica que ndo vacinou; que a mesma coisa se deu no
servico de Saude Mental. Falou, também, que acompanha bastante o servico de Saude
Mental; que sabe de diversos casos em que pacientes que fazem parte ou de acolhimento ou
de convivio diario atestaram positivo para o virus ao longo desse periodo e que, portanto,
trata-se de um servigo de portas abertas, de convivio diario, muitas vezes, de pacientes graves
que tém dificuldade, inclusive, no auto manejo dos equipamentos de protecéo e que nao estao
contemplados com a vacinagdo. Acrescentou que tiveram denuncias do mau uso, da
malversagao, na questao da priorizagcdo no setor privado e, por isso, queria saber como tem
sido o trabalho da Vigilancia no sentido da regulamentacéao e fiscalizagao da distribuicdo das
doses da vacina aos trabalhadores no setor privado. Explicou que ndo querem passar na
frente de ninguém; que sabem que os idosos tém que ser vacinados; porém, conforme a
conselheira Morgana Eneile Tavares de Almeida ja havia colocado a partir do dia treze de
margo se encerra a vacinagao para os maiores de setenta e cinco anos de idade e comega
para a populacdo acima dos sessenta anos de idade e, se continua essa projecao de
calendario de um ano a cada dia, se tiver doses suficientes para isso, entendem que na
segunda semana de abril todos os idosos acima de sessenta anos ja poderao estar vacinados.
Diante desses dados, dirigindo a palavra as pessoas da Gestao perguntou sobre os
trabalhadores que, até aquela data, ndo tinham sido vacinados, sejam eles trabalhadores de
Saude ou na Saude como a conselheira Morgana Eneile Tavares de Almeida bem havia
apontado quando incluiu esses trabalhadores do apoio. Disse, ainda, que dava bastante
destaque ao pessoal da limpeza que ficam super expostos e ficam com a sensacao de que
foram esquecidos, embora saiba que ndo € essa a intengdo da Gestdo, mas essa é a queixa
que ouvem desses trabalhadores. Concluiu a fala dizendo que acha que a Gestao precisa dar
uma sinalizagao diferente para esses trabalhadores. O préximo inscrito € o conselheiro
Ludugério Anténio da Silva que depois de cumprimentar disse que gostaria de ter uma
orientagdo da Dra. Nadja Greffe ou do Dr. Caio Ribeiro ou de quem mais puder da-la para
poder passa-la adiante. Falou que é do Conselho Distrital de Saude da AP 5.1 e que tem
recebido algumas ligagdes de trabalhadores de Clinicas particulares que alegam que
trabalham nas Emergéncias e n&do receberam a vacina e s&o informados que todas as
Unidades de Saude particulares ja receberam a quantidade de vacinas enviadas pela Saude.
A seguir, foi a vez da conselheira Neide Maria Neres Tinoco que, com a palavra, disse que,
na verdade, a preferéncia nacional, urgente e necessaria é a vacinagao para todos. Para isso,
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pediu que tenham um posicionamento do Conselho Municipal de Saude as outras instancias,
ao Gabinete do Secretario Municipal de Saude, ao Conselho Estadual de Saude, ao Conselho
Nacional de Saude, a Camara Municipal ou a qualquer outra instancia que se va. Contou que,
no dia anterior ao da reunido, viu no noticiario da televisdo o Ministro da Saude dizer que a
vacina ia chegar, depois ouviu dizer que nao ia; que ficavam sem saber o que vao receber € 0
que né&o vao receber. Disse que, diante dessas noticias, estdo entendendo que néo ha vacina
para todos e por isso precisam de mobilizagao nacional. Informou que o Conselho Distrital de
Saude da AP 5.2 enviou um oficio ao Secretario Municipal de Saude, ao Coordenador de Area
da AP 5.2 pedindo a extensao da vacinagédo, de modo a abranger todos os trabalhadores da
Saude e na Saude, inclusive os da limpeza, os dos CAPS, da Odontologia, da Saude Bucal, de
todas as classes trabalhadoras, desde aquele que abre a porta até aquele que fecha a porta.
Acrescentou que é necessario que todos os trabalhadores estejam imunizados porque sdo
eles os que fazem os servigos de Saude acontecer para os contribuintes usuarios pagantes;
que entendem o problema que esta acontecendo, mas entendem, também, que precisam se
mobilizar para vencer e superar essas dificuldades que vém enfrentando desde que comecgou
a pandemia; que estdo todos afinados com os discursos feitos ali e atentos aos detalhes.
Falou que as explicagbes sdo dadas, mas que para eles (os conselheiros) nao justifica, que
nao tem que justificar e nem tém que se resignar a essas noticias dadas da parte de cima para
eles que estdo em baixo. Aclarou que, na verdade, se forem analisar bem, nao estdo na parte
de baixo, estdo, sim, na parte de cima, porque s&o contribuintes, s&do os que pagam as contas
e, portanto, acha que a ordem, a posicdo mencionada esta invertida. Concluiu a fala indicando
que tém que se mobilizar; que a Secretaria Municipal de Saude pode e deve dar os
esclarecimentos que estio precisando e com as propostas apresentadas fazer o melhor dentro
do Municipio do Rio de Janeiro e, ndo podendo, devem seguir para as outras instancias para
terem as suas reivindicagdes atendidas e o calendario colocado em pratica o mais breve
possivel, pois € o que necessitam com urgéncia. A seguir, a Secretaria Executiva do
Conselho Municipal de Saiude Carmem Terezinha Gomes Sasaki solicitou a
Coordenadora Nadja Greffe que desse inicio as respostas. Entdo, com a palavra, disse que
acha muito legitimo e muito pertinente essa demanda de um calendario, que todos precisam
ter a clareza de que a Area Técnica pretende a confeccéo desse calendario o quanto antes;
que é o querer deles; que a prioridade deles é o atendimento aos cinquenta por cento dos
trabalhadores que ainda nao iniciaram o esquema de vacinagao. Falou que é muito dificil, num
momento em que se tem pouca visibilidade do cronograma do Ministério da Saude no envio de
doses, conseguirem desenhar um calendario que possa ser cumprido, porque uma vez que se
faz um planejamento, a expectativa € de cumprimento. Explicou que a dindmica que usam,
tem sido muito confeccionada na previsdo do numero de doses que recebem; recebem,
praticamente, por semana, um volume de somente cinquenta mil doses. Disse que tém cento
e cinquenta mil trabalhadores aguardando a vacinacdo e mais de trezentos e cinquenta mil
idosos para vacinar. Diante de todas essas prioridades, disse que o destino dessas cinquenta
mil doses € uma tomada de deciséo estratégica complexa e tensa, mas que se coloca muito
solidaria as expectativas de cada trabalhador. Contou que é trabalhadora de Saude, também;
que sabe da importdncia da cobertura dos trabalhadores de Saude e levara ao gestor
municipal esse pleito de um calendario minimamente planejado, pensado para que possam ter
a possibilidade de vislumbrar datas e periodos. Informou aos conselheiros que nao tinha
resposta para dar a eles, pois a resolugao do assunto depende de decisdes em varios niveis,
mas entende que é muito legitimo que esse calendario seja apresentado de uma forma
transparente, clara, até mesmo, para salvaguardar o cumprimento da fase um. Disse que a
pretensdo dela e de seus colegas € abrir esse calendario o quanto antes. Esclareceu que,
muitas vezes, a fase dois pode entrar e, paralelamente, receberem uma carga potente de
vacinas e, assim, conseguirem abrir imediatamente esse calendario dos trabalhadores de
Saude e que pretendem que se faga de uma forma imediata, embora tudo, neste momento,
dependa da possibilidade de aporte do nivel federal. Comunicou aos presentes a reunido que
essas cinquenta mil doses de vacinas disponibilizadas por semana tem dado para vacinar os
idosos com a D1 e D2; que agora tém uma nova demanda de segundas doses voltando, por
isso, vé-se um cenario, realmente, critico pela questdao mencionada pela conselheira Valeska
Holst Antunes da escassez do insumo, o insumo primario, que € o objeto da vacinagéo, ter a
vacina disponivel. Falou, também, que queria agradecer a pessoa que disse que a Saude tem
uma poténcia muito maior de atendimento; que, realmente, tem; que a capacidade que a
Saude tem de vacinar é muito grande, vide a experiéncia da vacinagdo contra a influenza em
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campanhas anteriores da gripe, em que sao recebidas quinhentas mil doses por semana.
Mais uma vez, ratificou o compromisso dela, enquanto Area Técnica, de discutir com o gestor
municipal sobre esse calendario dos trabalhadores. Com relacdo as Maternidades, disse que
elas entraram na vacinacao; que néao tinha apresentado no slide que foi disponibilizado para os
conselheiros por uma questao de ndo conter tantas informagdes, mas que as Maternidades
foram incluidas na vacinacao de linha de frente. Citou como exemplo a Mariska Ribeiro,
Fernando Magalhdes, Maria Amélia, Carmela Dutra, Alexander Fleming, Herculano Pinheiro,
Leila Diniz. Informou que chegaram a um volume de dois mil quinhentos e vinte e seis
profissionais de linha de frente vacinados nas maternidades. Com relacdo aos CAPS,
informou, também, que computaram um numero de duzentos e cinquenta trabalhadores
vacinados em varios Caps como Maria do Socorro, Fernando Diniz, Dircinha e Linda Batista,
Rubens Correia, Artur Bispo do Roséario, Manoel de Abreu, Mussum, Franco Basaglia.
Esclareceu que, na apresentacgao feita, ndo tinha explanado todo o trabalho que foi feito nas
frentes de vacinagéo para a covid 19, mas que é, perfeitamente, possivel encaminhar todos
esses dados para os conselheiros a fim de que tenham conhecimento dos pontos de
vacinagdo e de quantos foram os colaboradores atendidos. Com relagdo a cobertura
imunogenicidade, ou seja, protecao das vacinas, tanto da Coronavac quanto da Astrazénica
que estdo em uso para as novas variantes, disse que as primeiras evidéncias demonstram que
a protecdo é garantida, mas que é como bem disse a colega, sabem ainda pouco sobre isso;
que é preciso mais estudos, mais acompanhamentos para que possam afirmar,
cientificamente, de que ha, realmente, uma seguranga plena, embora parecendo que o0s
primeiros estudos realizados no norte do pais ja demonstram protegdo. Acrescentou que
precisam desdobrar esse mesmo nivel de acompanhamento aqui no Estado e na cidade do
Rio de Janeiro a fim de terem evidéncias mais robustas para poderem afirmar com seguranca
essa protecdo plena para as novas variantes. Esclareceu que, historicamente, existe uma
evidéncia forte com relagdo a vacina da gripe de que ela protege contra as variagbes. Com
isso, entendem que o sistema imunolégico de protegdo do corpo pode ser potencialmente
responsivo as vacinas, inclusive, para as variantes, mas voltou a dizer que precisam de mais
dados da ciéncia, dados cientificos, de estudo controlados para poderem afirmar isso com
seguranca. Também destacou a importancia da colocagdo da conselheira Valeska Holst
Antunes quanto a possibilidade de um calendario para consulta sobre a programacgao de
envio das vacinas do Ministério da Saude. Disse que esse calendario € também um pleito
deles, enquanto Area Técnica; que ja oficializaram a Secretaria de Estado e ao Programa
Nacional de Imunizagbes esse pleito para que possam ter essas informacgbes de forma clara,
visivel e, principalmente, antecipada. Informou que a comunicagao da chegada das doses de
vacina tem sido feita, praticamente, vinte e quatro horas a quarenta e oito horas antes da
liberagcao delas, o que permite pouca flexibilizagdo para grandes planejamentos. Falou, ainda,
que entende que é muito legitima essa solicitagdo e que, havendo um cronograma do
Ministério da Saude demonstrando a proposta dele de entrega de vacina aos municipios, a
Area Técnica podera disponibilizar essa informacdo para dominio publico sem nenhum
problema. Prosseguindo, disse que a conselheria também, havia colocado a questdo da
vacinagao que foi feita no dia vinte de janeiro, um feriado suspenso para todas as Unidades de
Saude da rede municipal, onde tinham alguns objetivos. Explicou que dia vinte de janeiro,
iniciaram a vacinacdo dos idosos em ILPI(s) Instituicbes de Longa Permanéncia. Essa
vacinagao abrangeu tanto os idosos quanto os trabalhadores dessas Instituicdes, portanto cem
por cento desse grupo foram atendidos nesse dia, in loco, ndo havendo a mobilizagdo de
nenhum idoso, as equipes da Atengado Primaria é que se deslocaram até os abrigos, os asilos
e procederam a vacinagao dos idosos e trabalhadores de saude. Ainda, que fizeram uma
comunicagdo e uma convocacdo para que todos os profissionais de saude envolvidos
diretamente na campanha de vacinagdo, nas acdes de vacinagcdo na Atencado Primaria
comparecessem nesse dia, mesmo que nao fosse o0 seu dia trabalho para abrir a primeira
dose. A maior parte, cerca de vinte e seis mil pessoas, foi vacinada nesse primeiro dia e para
alguns poucos profissionais de saude da Atengado Primaria que nao conseguiram, por alguma
razao, estar presente nesse dia vinte, foi feita uma repescagem posterior para que pudessem
ser vacinados e, como o0 numero desses profissionais foi muito menor, acabou por nao
influenciar tanto na carga de vacinados. Com relagéo aos profissionais de linha de frente, disse
que eles nao foram atendidos somente no dia vinte de janeiro; que dia vinte de janeiro foi a
data emblematica, simbdlica de inicio da vacinacado dos profissionais de linha de frente; que
continuaram a oferecer a vacina nos dias vinte e um, vinte e dois e assim foram as semanas
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seguintes de atendimento aos hospitais publicos e privados. Explicou que, a estratégia
escolhida para isso, foi a pactuagdo do volume de vacinas necessario aos profissionais de
saude da linha de frente; que a Diregdo do Hospital poderia oficializar o numero de
colaboradores que tinha em setores de CTI, Urgéncias, Emergéncias, enfermarias destinadas
a Covid, inclusive as pediatricas. Acrescentou que fizeram uma intervengao de vacinagao na
enfermaria de Covid pediatrica do Hospital Municipal Souza Aguiar, o que prova que elas
foram incluidas e previstas pela Diregdo; tiveram, também, como fonte de consulta o nimero
de colaboradores cadastrados no CNES. Fizeram o levantamento do niumero de trabalhadores
cadastrados em cada hospital no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude para que,
a partir dessa base, a partir do levantamento da prépria Direcdo do Hospital, pudessem
realizar o aporte proporcional que havia sido dado a Secretaria. Contou que a primeira leva de
vacinas que receberam gerou uma possibilidade de alcancar trinta por cento do total de
trabalhadores; que eram trezentos e onze mil trabalhadores a serem vacinados e receberam
cento e dez mil doses da vacina, que colocaram a disposi¢ao dessa linha de frente e esse foi o
primeiro momento de vacinacdo. Destacou que é muito importante deixar claro que, apesar
desse controle de pedir a Diregdo uma oficializacéo, fazer o levantamento junto ao CNES para
ver o numero de colaboradores e mais realizar o controle do nimero de vacinados pela lista
nominal que é uma forma de auditar quem é e que categoria estd sendo vacinada. E
importante dizer que a Diregdo tem uma responsabilidade na comunicagdo e na convocagao
desse seu profissional colaborador de assisténcia a Covid, por isso tinham pedido muito que
esse plano de comunicacéao fosse feito pelas proprias Direcdes, entendendo que sdo elas as
conhecedoras do perfil de assisténcia dos seus estabelecimentos. Com relagao a fiscalizagao
na rede privada, disse que ela acontece da mesma forma que na rede publica, por
oficializacao da Direcao, por levantamento do niumero de colaboradores no CNES, por controle
do numero de doses consumidas no saldo diario que essas Unidades tém e pelo registro
nominal dos vacinados, formando, assim, as varias frentes que a Area Técnica busca para
tentar garantir o cumprimento da vacinagdo dos profissionais da Saude e ndo de outros que
nao tenham indicagcdo. Em resposta a pergunta do conselheiro Ludugério Anténio da Silva,
disse que, como haviam recebido na primeira leva cerca de trinta por cento do total de vacinas
para atender todos os trabalhadores, estabeleceram, inicialmente, trinta por cento de aporte de
vacinas em cima do numero de colaboradores que o hospital ou a UPA ou o CER ou o CAPS
ou a Maternidade ou a Clinica da Familia ou o Centro Municipal de Saude possuiam para
iniciar essa vacinagao e, na rede particular, iniciaram com uma propor¢ado um pouco menor.
Comecaram com vinte por cento, cobrando registro de dose, solicitando a lista de vacinados,
monitorando a devolucéo dos frascos para perceber se o processo de vacinagao aconteceu de
forma adequada e legitima e, a medida que o hospital ia apresentando essas conferéncias,
iam disponibilizando para eles a cada vez mais cinco por cento. Falou que a média de
atendimento da rede de estabelecimentos de Saude tem uma proporgéo de trinta a cinquenta
por cento; que nenhum hospital particular recebeu cem por cento de vacinas necessarias para
vacinar o seu grupo; que tém esse controle e que, inclusive, para alguns hospitais da rede
publica que tém um perfil de volume grande de assisténcia a Covid, o Secretario municipal de
Saude ja vem autorizando maiores repasses a esses hospitais, entendendo que é um grupo
que esta com perfil de pacientes de Covid diferenciado. Disse que dessa forma, tém tentado
manejar e gerenciar o volume parco de vacinas que tém recebido semanalmente; que a
expectativa da Saude ¢ a mesma da dos conselheiros: de um recebimento potente de vacinas
para que a possam publicizar um calendario e estabelecer um atendimento imediato aos
trabalhadores que ainda nao foram contemplados; que essa é a expectativa da Area Técnica e
ratificou o compromisso de levar esse problema ao gestor para que possam arranjar uma
forma de atender aquele Colegiado. Prosseguindo, a conselheira Morgana Eneile Tavares
de Almeida disse que queria fazer uma proposta de encaminhamento. Propds que o Conselho
Municipal de Saude aprove o encaminhamento de uma solicitagdo a Area de Vigilancia para
que, em dez dias, apresente aos conselheiros uma proposta formal de calendario de
imunizagdo. Disse, ainda, que acha que 10 dias € um prazo razoavel para que eles
apresentem o referido calendario, seja ele por agendamento, seja porque vao fazer um
esquema de idade com os outros trabalhadores, enfim que apresentem uma proposta formal
de como sera o calendario de imunizagéo, sabendo que esse processo depende da chegada
de doses, e que pode chegar e parar, que seja uma proporcdo em relagdo a semana, porque
se chegam cinquenta mil doses, cinco mil podem ser destinadas aos trabalhadores da Saude,
sendo isso, somente, uma questdo de escolha que o gestor pode fazer. A seguir a Presidente
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do Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes disse que fardo um
documento destinado aos técnicos da Secretaria de Saude para que enviem a eles (os
conselheiros) uma resposta em dez dias ou subsequente, dirigindo-se a Secretaria Executiva
Carmem Teresinha Gomes Sasaki, pediu a ela que providenciasse a elaboragcao desse
documento para a Gestdo e para os técnicos. Em seguida, a conselheira Valeska Holst
Antunes manifestou o desejo de, também, dar uma sugestdo para um encaminhamento.
Disse que esta, absolutamente, de acordo com o encaminhamento da conselheira Morgana
Eneile Tavares de Almeida, mas acha importante a questdo da visibilidade da previsdo de
doses pelo Ministério da Saude. Argumentou que no entender dela, talvez, fosse interessante
que solicitassem, afiliassem, enfim, se mobilizassem junto ao Conselho Nacional de Saude no
sentido de solicitar ao Ministério da Saude a visibilidade do planejamento de descentralizag&o
das doses para os Estados e Municipios. Entdo, a Presidente do Conselho Municipal de
Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes, com a palavra, disse que sao dois documentos: um
para a Secretaria Municipal de Saude e outro para o Conselho Nacional de Saude, com copia
para o Ministério da Saude. Contou que naquele dia (o da reunido) tinha estado em outra
reunido com o Artur Custédio que representa o MORHAN (Movimento de Reintegracdo das
Pessoas Atingidas pela Hanseniase) e que ele, também, fizera essa mesma proposta e
comunicou que no Conselho Nacional de Saude ja existem nove deliberagbdes sobre o assunto,
solicitando esse encaminhamento. A seguir, o conselheiro Ludugério Antonio da Silva
pediu a palavra para dizer que havia solicitado uma orientacdo e nao a recebeu. Contou que o
Conselho Distrital de Saude recebe ligacdes de pessoas que pedem orientagdo com relagao a
providéncia que, funcionarios que trabalham nas Emergéncias da rede particular e nao
receberam a vacina, podem tomar. A Sra. Nadja Greffe, respondendo ao conselheiro, disse
que entende que se o trabalhador trabalha na Emergéncia, ele é considerado linha de frente;
entdo, ele precisa se reportar a Diregdo de Saude do estabelecimento onde trabalha e essa
Direcao oficializara a Secretaria Municipal de Saude com um documento no qual constara o
numero de trabalhadores que trabalham na linha de frente e n&o foram contemplados com a
vacinagao para que a ela (a Secretaria de Saude) possa atender dentro da disponibilidade da
vacina. Falou que essa situacao é perfeitamente factivel; que, por exemplo, tiveram um grupo
de profissionais de linha de frente de CTI que estava afastado e depois voltou e a Dire¢ao do
hospital oficializou, identificou esse grupo, que estava sem a dose da vacina e a Secretaria de
Saude remeteu a doses que faltavam para complementacio da linha de frente. Frisou que é s6
fazer a notificagdo junto a Vigilancia local, a CAP oficializar que isso pode ser programado
para atendimento. Apods terem sido respondidas todas as perguntas, a Presidente do
Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes agradeceu aos
apresentadores Nadja Greffe e ao Caio Ribeiro a presenca na reunido. Em seguida, a
Secretaria Executiva Carmem Teresinha Gomes Sasaki passou ao item dois da pauta: Dia
Internacional da Mulher. A conselheira Morgana Eneile Tavares de Almeida, com a palavra,
fez uma breve elucidacdo do que sera apresentado na reunido com relagcdo ao tema. Falou
que, além de fazer parte da Comissdo Executiva do Conselho Municipal de Saude, faz parte
da Comissdo Tematica de Saude e Justica Reprodutiva e que propds para a Comissao
Executiva que esse tema se tornasse ponto de pauta com uma breve apresentacdo da Area
Técnica da Saude da Mulher, representado na reunido pela Dra. Livia que vai fazer a primeira
fala e, na sequéncia, um pouco de trabalho realizado no Comité de Mortalidade Materna que
vai apresentar brevemente o seu relatério. Informou que o Conselho Municipal de Saude esta
representado nesse Comité por ela (Conselheira Morgana) e pela conselheira Neide Maria
Neres Tinoco. Acrescentou que sera uma breve apresentacéo e se dara muito mais em torno
de uma homenagem nesse tema de trazer para a pauta do Conselho um momento dessa
politica e que, depois, tém uma proposi¢ao a fazer em nome da Comissao Tematica de Saude
e Justica Reprodutiva. Seguindo, a Enfermeira Livia, com a palavra, se apresentou dizendo
que é enfermeira de formacdo e atualmente esta como gerente da Area Técnica da Saude da
Mulher no Municipio do Rio de Janeiro, lotada na S/SUBPAV, na Subsecretaria de Atengao
Primaria e, assim, deu inicio a uma breve apresentacdo. Ao final, foi sucedida pela
apresentacdao do Dr. Carlos Alvarenga da Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria, que
naquele momento, representava a Comissao Proviséria do Comité Municipal de Morte Materna
do Municipio do Rio de Janeiro, com a apresentacao do material do Comité de Mortalidade
Materna referente ao ano de 2020. Dr. Carlos Alvarenga finalizou sua apresentacao
agradecendo e dizendo que os conselheiros vao receber o relatério detalhado e que a
apresentacgao feita foi uma primeira amostra em fungao do Dia Internacional da Mulher. Depois
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de o Dr. Carlos Alvarenga ter recebido, também, os agradecimentos da Presidente do
Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes e da conselheira Morgana
Eneile Tavares de Almeida, essa, em complementagao disse que, em virtude desse dia, teve
um didlogo com a Superintendéncia de Hospitais Pediatricos e Maternidades e com a Area
Técnica de Saude da Mulher; que a Comissdao de Saude e Justica Reprodutiva esta
encaminhando a proposta de um seminario e que a idéia & fazer um Seminario
Conselho/Areas Técnicas para que possam aprofundar esse tema que tem bastantes coisas
que ainda faltam avaliar. Falou, também, de outro encaminhamento que gostaria de deixar
nesse ponto: que possam publicar na pagina do Conselho Municipal de Saude o Relatério do
Comité de Mortalidade Materna. Pediu que o Relatério que havia sido recepcionado na reuniao
seja, também, publicado na pagina do Conselho Municipal de Saude, na parte onde ficam os
documentos. Acrescentou que a idéia é que fagam esse Seminario em abril para aprofundar a
discussao em relagdo aos direitos sexuais e reprodutivos porque entendem que precisam
compreender melhor como é este estado; que a questdo da mortalidade materna esta
envolvida nos objetivos de mulher sustentavel e precisam trazer e dar visibilidade para essa
situagao que envolve, inclusive, cuidados que poderiam evitar mortes de pessoas que morrem,
muitas vezes, por uma negligéncia em relagdo aos seus direitos. A seguir, a Presidente do
Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes agradeceu ao Dr. Carlos
Alvarenga, a Enfermeira Livia e a conselheira Morgana Eneile Tavares de Almeida a
participacao pela apresentacao feita e pediu a Secretaria Executiva que pusesse em votacao,
pelo Colegiado, a aprovagdo para a realizacdo do Seminario proposto pela conselheira
Morgana Eneile Tavares de Almeida para abril. Entdo, Secretaria Executiva Carmem
Teresinha Gomes Sasaki falou que a conselheira Morgana Eneile Tavares de Almeida havia
colocado no Chat: “Seminario Direitos Sexuais e Reprodutivos em debate”, abril, on line e
presencial, a confirmar. Programa inicial: Manha: Status geral das politicas e programas no
ambito da Saude e justica reprodutiva. Tarde: Perspectivas para os direitos sexuais e
reprodutivos na cidade do Rio de Janeiro. Realizagao: GSM, SHPM, CMS/Comissao Saude e
Justica Reprodutiva. Convidados: conselheiros, gestores e publico interessado. Apés, colocou
em votacgao a aprovacgao da proposta para realizagdo do Seminario e, ao final, declarou que foi
aprovada pela maioria. Em seguida a Presidente do Conselho Municipal de Saude Maria de
Fatima Gustavo Lopes combinou com a conselheira Morgana Eneile Tavares de Almeida que
na préxima reunido da Comissdo Executiva escolheriam a data adequada para a realizagcao
desse Seminario. Em seguida a Secretaria Executiva Carmem Teresinha Gomes Sasaki
passou ao ponto fixo trés sobre o Covid. Nesse momento, o Coordenador do CIEVS RIO,
Caio Ribeiro deu inicio a apresentacdo do monitoramento dos casos de novas variantes do
Covid-19 no municipio do Rio de Janeiro, utilizando-se de recursos audiovisuais, comentando-
os e explicando-os. Dando continuidade a Servidora da COE COVID-19 Rio, Dra. Valéria
Saraceni deu inicio a sua apresentacao da Construgdo do Mapa de Risco para Covid-19,
utilizando-se de recursos audiovisuais, comentando-os e explicando-os. Ao final foi aberto o
primeiro ciclo de perguntas. A conselheira Valeska Holst Antunes disse que esse € um tema
muito complexo que deixa todos com muito temor, embora tenham conseguido ter alguns
avancos ainda tem uma taxa de letalidade alta no municipio do Rio de Janeiro em relagcédo ao
restante do Pais, e mais ainda comparado com outros paises. Em relacdo a questdo das
variantes, perguntou por curiosidade qual o percentual ou qual o método feito para selecionar
quais amostras sdo testadas para a questdo do genoma, para a identificagdo porque ndo séo
todas as amostras que sao testadas._Em relacdo a questdo do mapa de risco, disse entender
que a questdo do mapa de risco, que aparece nas dez areas administrativas, tem a ver com
mortalidade e incidéncia, porém acha que teria que ter um pouco mais de clareza de quais sao
todos os indices que sdo avaliados para medidas. Por exemplo, percebem que ndo teve um
aumento de mortalidade ou incidéncia téo significativo, mas houve uma decisdo de tomar
medidas mais restritivas e acha que isso nao esta muito claro para os conselheiros de fato, de
quais sao os critérios que fazem essas mudancgas e quais sao as fases de cada uma dessas
mudancas em termos de bandeira; enfim, o que se prevé em relacdo a isso. Sobre a
construcdo das curvas, disse que foi um assunto polémico na internet algum tempo atras. E
pediu, caso esteja errada no que vai falar que a Dra. Valéria Saraceni a corrija, pois houve
uma certa mudanca no método da construgdo das curvas, que antes era por data de
notificacdo e o paciente era tratado pelo inicio dos sintomas. Inclusive na plataforma da
prefeitura tém a disponibilidade de olharem as curvas de uma maneira e de outra, mas de fato
na hora de analisar a curva fica um pouco diferente mesmo, pois nao tem tanto essa queda no

9




final, como as curvas que foram apresentadas, que sdo essas para o inicio dos sintomas.
Entdo é um grafico um pouco mais sustentavel em termos de niumeros. Sobre outro assunto
que a preocupa, disse que mesmo tendo a principio, um aumento nao tao significativo, tanto
de numeros de casos como de mortalidade, mas tiveram um aumento bastante significativo de
ocupacgao de leitos, que chegou a 93% nesses ultimos dias. Entdo como se trata de uma pauta
fixa, talvez, na préxima reunido seria importante ter uma visibilidade um pouco maior de como
é que esta essa Rede instalada. Porque a impressao que fica € que, no momento, se tiver, de
fato, algum boom (uma grande alta), semelhantes os que aconteceram na cidade de Manaus,
ficardo apertados, em termos de recursos, para atender casos graves, isso em termos de leitos
e de ambulancias para remog¢ado. Semana passada, por exemplo, na Atencao Basica de Saude
o tempo médio de remocgé&o para a vaga zero foi maior do que vinham sentidos, inclusive teve
um dia, por exemplo, que os pacientes tiveram que esperar de quatro a cinco horas para
chegarem as ambulancias para leva-los, inclusive alguns pacientes esperaram mais tempo do
que isso. Disse que fara uma pergunta provocativa, pois ndo vai ter uma resposta. Em relagao
a essa questao da nova variante, por tudo o que nao sabem, por estarem vivendo um novo
momento, inclusive de fazer outra possibilidade de entrega de insumos, que é diferente
daquele momento em que vivenciaram uma necessidade enorme de consumo de EPI’s, sem
capacidade de entrega pelas industrias, cada vez mais, em muitos paises tém sido falado
sobre o uso de EPI's melhores, por exemplo, a questdo do uso da mascara N95/PFF2,
inclusive para ser usada pela populagédo em situagdes de maior exposi¢cdo. Entdo perguntou se
nao era o momento de todos comegarem a pensar em alguma mudanga no protocolo de
seguranga nos servicos de saude, no sentido de aumentar essa oferta da mascara, mais
adequada e que faz filtragao. Talvez ndo s6 para a saude, mas inclusive para outros setores.
Tem a questao, por exemplo, da educacgdo, pois o prefeito disse que a educagao vai ser o
ultimo servigo a fechar, e o primeiro a abrir. E tem o professorado sem previsdo de vacina, e
acha que seria interessante se pudesse oferecer o material de equipamento de protecéo
individual mais efetivo para esses trabalhadores. Prosseguindo e ndo havendo conselheiro
inscrito naquele momento foi dada oportunidade a primeira convidada inscrita da AP. 2.1
Arlete Ludovice moradora da Comunidade do Chapéu Mangueira e Babilénia que relatou que
teve Covid-19 e procurou sua Clinica da Familia e ndo conseguiu pegar os remédios e nem
fazer o teste contra o Covid-19; Foi aconselhada a ir ao Hospital Municipal Rocha Maia
(HMRM) e também nado conseguiu, porque o teste era feito até meio-dia, e ela chegou ao local
as 13 horas de uma sexta feira. Entdo retornou na segunda feira a sua Clinica da Familia para
pegar os remédios da Covid-19, mas a farmacia ndo abriu porque a farmacéutica havia
entrado de férias. No Hospital Municipal Rocha Maia nao fez o teste porque a chefe’ disse que
teria que voltar para a sua Clinica da Familia para fazer o exame. Diante disso, disse que as
Clinicas da Familia ndo tem nenhum tipo de preparo e nem um local adequado para
atendimento a pacientes com Covid-19, que o primeiro atendimento é fundamental para que o
quadro do Covid-19 ndo avance e a pessoa nao chegue a ser internada. Por esse motivo,
disse que gostaria que melhorasse o primeiro atendimento na ponta, pois esta precario e tém
falhas, principalmente por falta de comunicagdo. Conforme citou no seu proprio exemplo em
ndo conseguir nenhum atendimento com sua familia, mesmo sabendo que estava com Covid.
Que melhorando o primeiro atendimento pode evitar internagdo e evolugao do quadro, pois
chegou a ser internada e nao sabe que tipo de variante teve. Que este atendimento tem que
ser continuo, e nao por determinada hora. Ratificou que as Clinicas nao estao preparadas para
atender pessoas com Covid-19. Perguntou ainda qual o tipo de tratamento, quais os meios de
comunicagao esta sendo utilizado para orientar essas pessoas/populacdo na prevengao do
Covid-19 e o que vao fazer para melhorar essa comunicagao e atendimento das pessoas com
Covid-19 na Atengédo Primaria de Saude (APS). Que esta deficiente e ndo esta tendo uma
grande atengao. Ressaltou que ela e todos sabem do problema, mas estdo se preocupando
em evitar a circulagdo de pessoas, porém ha grande concentragdo de pessoas dentro do
mercado, dentro do transporte e dentro do banco. Entdo acha que todos devem ter uma visao
mais macro, e nao micro, do problema. E com isso, todos aprendem a ter uma dimensao maior
do problema, pois se preocupam muito com uma area e acabam se esquecendo da outra.
Relatou ainda que no dia Internacional da Mulher tinha participado da Reunido virtual ordinaria
do Cds da AP. 2.1, quando um grupo de pessoas, que também participavam e ndo quiseram
se identificar, comegaram a falar palavras de baixo caldao (palavrdes). Ressaltou que as
mulheres virtualmente presentes, se sentiram desrespeitadas, No dia 08 de margo. O proximo
convidado inscrito do CDs da AP. 2.1 Henrique Oliveira de Brito morador do Morro
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Cantagalo — Pavao/Pavéaozinho perguntou ao Sr. Caio Ribeiro o porqué da maior ocorréncia
das variantes serem nos Bairros do Méier e de Ramos. Perguntou também para ambos, que
fizeram as apresentacbes, se poderia existir subnotificagbes dessas variantes, até pelo
processo de conhecimento e tudo. Em relagao a apresentacgao feita pela Dra. Valéria Saraceni,
falou que os graficos referentes a AP. 2.1 apresentam maior incidéncia e mortalidade e pode
perceber que esse assunto nao tem sido colocado no CDS AP 2.1 e que seria importante ter
esse ponto a ser tratado na reunido do CDs; Solicitou ainda se esses dados poderiam ser
enviados ao Cds da AP. 2.1. Passando para o ultimo inscrito o conselheiro Abilio Valério
Tozini informou que se inscreveu para comentar sobre a citagdo ao CDS da AP 2. da reuniao
que foi invadida por um grupo de hacker que causou estranheza no dia internacional da
mulher citada antes pela convidada Arlete Ludovice, Prosseguindo, disse que era o
organizador da reunido supracitada a pedido da presidente do CDs da AP. 2.1 Maria Edileusa
Braga Freires. Que esta reunido foi divulgada em grupos fechados de WhatsApp. Por isso,
questionou como esse grupo de hackers souberam da reuniao e que, provavelmente, entre as
pessoas que compde esses grupos fechados, alguém convidou, inclusive a reunido nao foi
publicada em diario oficial e nem no Facebook. Informou que esse acontecimento o
desagradou e a reuniao foi implodida e muitas pessoas se retiraram devido a palavras de
baixo caldo e essa reuniao nao pode continuar. Inclusive achou que havia encerrado a reuniao
e nao tinha encerrado. Afirmou que a reuniao foi remarcada a pedido da presidente do CDs da
AP. 2.1 Maria Edileusa Braga Freires, e sera realizada na quinta-feira as 15 horas e sera
divulgada para todos que quiserem participar, para continuarem analisando a situagéo de trés
unidades de saude, que estado vivenciando momentos graves na AP. 2.1. e espera que dessa
vez, nenhum dos membros, que estao nas listas de WhatsApp, divulguem para fora a reuniao,
para que seja feito a discussao necessaria. A Presidente do Conselho Municipal de Saude
Maria de Fatima Gustavo Lopes ratificou que o conselheiro estava se justificando e pedindo
desculpas pelo ocorrido a conselheira Arlete e a todos os conselheiros, que nio teve culpa e
sim os hackers. O conselheiro Abilio Valério Tozini concordou e disse que ficou muito
arrasado com esse acontecimento, ainda mais que um convidado ligou para acusa-lo de que
teria que ter controlado os hackers. Mas como é analista de sistemas, sabe que depois que
esses hackers invadem o sistema ndo tem como controlar, inclusive, além de tudo, foi acusado
de ter propiciado a invas3o. Finalizando, disse que ha trés componentes na AP. 2.1 que vivem
para agredir os outros. Foi aberto o primeiro ciclo de respostas. Respondendo a pergunta da
conselheira Valeska Holst Antunes, sobre a questdo do indicador, a Dra. Valéria Saraceni
informou que a tentativa da constru¢ao do indicador composto foi no sentido de representar a
regiao administrativa (RA) de residéncia do individuo enfermo. Entdo para os casos
processados, os técnicos deixaram tudo anotado de forma certa, com endereco, bairro,
inclusive podem fazer j& o referenciamento, sem problemas. Entéo ficou mais facil para os
técnicos construirem a taxa de incidéncia e a taxa de mortalidade por RA, para utilizagdo no
indicador. A questdo do movimento da urgéncia e emergéncia, da maneira como é recolhido o
dado, s6 da a unidade de saude de ocorréncia. Entdo ndo poderia juntar a unidade de saude
de ocorréncia com o RA de residéncia. O mesmo se da para ocupacgao de leitos. A ocupacéao
de leitos também é a partir da regulagéo, e a regulacao independe da area de residéncia, pois
quem mora no Bairro de Santa Cruz pode ser regulado para o Centro, ou mora no Bairro de
Copacabana e pode ser regulado para a AP.3.3 isso no Hospital Municipal Ronaldo Gazolla.
Entdo isso ndo ajudaria na constru¢cdo do indicador, porém, os técnicos colocaram que
tecnicamente o indicador seria construido por RA de residéncia, porém, tanto a taxa de
ocupacao de leitos, quanto o movimento de urgéncia e emergéncia, levantaria para os técnicos
uma bandeira de que alguma coisa ndo esta tdo boa na cidade, por isso, vamos sentar e
discutir. Entdo, por isso que o mapa de risco saiu amarelo, estando apenas laranja no Bairro
de Copacabana, e o prefeito mudou tudo para laranja, devido ao fato de que estava tendo um
aumento de atendimento nas urgéncias e emergéncias, e estavam com uma ocupagao de
leitos de CTI mais alta, ou seja, 93%, como foram mostrados nos ultimos dias. Respondendo a
ultima pergunta informou que a questao que se deu da confusdo da data de inicio dos
sintomas com a data de informagao sobre o caso, foi no Painel Rio Covid-19 que esta aberto e
estd na pagina da prefeitura e todos podem acessar todas as informagbes por bairro de
residéncia, por RA de residéncia. Da mesma forma, o Boletim Epidemiolégico, que apresentou,
também esta na pagina da prefeitura, disponivel imediatamente apds a coletiva do prefeito, a
cada sexta-feira. Para download e pode ser compartilhado para todos. Sobre o problema do
Painel Rio Covid-19, os técnicos entendem que a data do inicio dos sintomas é a data mais
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importante, pois € a data que mostra quando acontece a doenga. O Ministério da Saude e o
restante do mundo comecaram usando a data de informacgao do caso. Por isso que a curva era
por data da informagao do caso. E quando os técnicos reformularam esse painel acharam, por
bem, colocar a data de inicio dos sintomas. Isso ndo foi bem recebido, foi entdo que
explicaram que a data dos sintomas tem o carater de informacao do caso para facilitar para as
pessoas. Respondendo a pergunta da conselheira Valeska Holst Antunes, sobre quais seriam
os critérios das amostras testadas nos laboratdérios, o Coordenador Caio Ribeiro informou
que se trata de uma selecgao de critérios, sendo o primeiro, a amostra do PCR detectavel, que
é considerado um exame ouro, que utilizam para poder verificar se uma amostra & positiva ou
negativa para o Virus Sars Cov. O segundo critério é laboratorial, que € mais dificil de explicar,
que € o CT, sigla em inglés, que determina que aquela amostra € compativel ou n&do para fazer
0 sequenciamento gendmico. Entdo ndo é qualquer amostra que pode ser sequienciada, pois
existe o critério laboratorial. Informou que a SMS criou critérios para poder captar a maior parte
dos casos espalhados na cidade. Prosseguindo, disse que no municipio da Cidade do Rio de
Janeiro tem algumas unidades de saude chamadas de unidades de sentinela. E essas
unidades de sentinela estao espalhadas por todo o territério do municipio da Cidade do Rio de
Janeiro, que sdo unidades conhecidas de todos, que atendem a populacao, que fazem tudo o
que as outras fazem, e também s&o unidades de sentinela. Obedecendo o critério do
Ministério da Saude, essas unidades de sentinela coletam até cinco amostras por semana, que
por sua vez sao enviadas pela SMS ao Laboratério Estadual LACEN RJ que vai avaliar essas
amostras, onde o PCR é detectado pelo CT abaixo de 30. Estando tudo certo, o Laboratério
Estadual LACEN RJ enviara as amostras para a Fiocruz sequenciar. Entdo ao serem
sequenciadas pela Fiocruz, em algumas amostras sera encontrada a variante original, e ndo a
variante de preocupacgao (mutavel). Entdo algumas vao dar negativo para P1, mas uma
minoria vai dar positivo para P1, conhecida como a variante de Manaus. Informou que
selecionam os pacientes que vieram transferidos desses lugares (Cidade de Manaus e do
Estado de Rondonia) onde tem P1 circulando. Entdo colhem amostras de sangue desses
pacientes e enviam. Além de profissionais de saude que lidaram diretamente com esses
pacientes e tiveram os sinais dos sintomas, pois esses pacientes, antes, viajaram para lugares
onde havia variantes. Entdo os critérios s&o: unidades de sentinela, pacientes que vieram
transferidos de lugares onde tém variantes e profissionais de saude que tiveram contato com
essas pessoas, além de uma amostra no Hospital Municipal Ronaldo Gazolla, que é a unidade
de saude de referéncia no municipio da Cidade do Rio de Janeiro. Nesse cenario atual
conseguem captar todas as areas do municipio da Cidade do Rio de Janeiro, mas tém os
critérios que nao dependem deles. Repetindo disse que manda essa amostra para o Lacen e
depois para a Fiocruz e algumas dessas vao dar positivo ou negativo para P1; com isso se
responde a pergunta do convidado do CDs da AP. 2.1 Henrique Oliveira de Brito, que
perguntou o porqué dos Bairros de Méier e Ramos terem a maior ocorréncia de casos das
variantes. Mas a estatistica mostra que ndo podem afirmar que sido esses bairros que estao
tendo mais casos de variantes. E o motivo é que tém poucos casos, poucas amostras.
Ressaltou que estao tendo varias conversas semanais com a Fiocruz, com a UFRJ para tentar
ampliar a capacidade de testagem gendmica para avisar, estatisticamente falando, que aquele
bairro tém mais variantes, mas isso envolve recursos financeiros, Ministério da Saude, pois
nao € uma amostra facil de sequénciar. Entdo precisam de algo mais complexo para poder
ampliar. Também n&o podem dizer que tém subnotificagdo, porque a vigilancia gendmica néo
tem o objetivo de fazer diagnéstico, pois quem faz diagndstico € o PCR, que esta disponivel
para todos em qualquer unidade de saude que o paciente chegue, seja UPA ou Hospital sera
coletado o PCR. Entdo podem dizer que a avaliagdo desses pacientes & universal. Agora o
sequenciamento gendémico n&o € diagnostico, mas sim uma forma de avaliar como esta o virus
na Cidade do municipio do Rio de Janeiro, mas normalmente sdo poucos casos a nivel
mundial. Em relagao ao que a convidada da AP. 2.1 Arlete Ludovice falou, inclusive a SUBPAV
pode complementar, porém sugere comunicar a ouvidoria da propria unidade de saude, pois
essa ouvidoria é encaminhada, também, para o Nivel Central para que os técnicos avaliem
essas coisas, além disso podem ligar para 1746 e falar o que aconteceu. Entdo essa ouvidoria
vai ser enviada para a area correspondente, e eles vao responder. E podem ter certeza que
respondem mesmo, inclusive muitas coisas vao para sua coordenacao, por exemplo, teve que
responder procurar saber o que aconteceu. Entédo é possivel avaliar isso dentro do seu bairro
conversando com integrantes da unidade de saude, ou diretamente com o diretor dessa
unidade de saude, além de fazer ouvidoria e ligar para 1746 para poderem entender o
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problema que aconteceu, e tentar intervir de certa forma. Ressaltou que sdo essas as
comunicacbes que estdo fazendo, inclusive toda sexta-feira o prefeito se reine com o
secretario de saude para fazer divulgagcdes nas midias sociais ao vivo, mas também a SMS
tém suas redes sociais, como o site coronavirus.rio e o Painel Rio Covid-19. Entdo tém varios
lugares onde divulgam dados e orientagcdes para que a comunicagdo chegue a toda a
populacdo, para ter ciéncia do que a prefeitura do municipio da Cidade do Rio de Janeiro
pretende fazer em relacdo a pandemia. Ao final das respostas a Secretaria Executiva
Carmem Terezinha Gomes Sasaki passou a palavra a conselheira Liliane Cardoso de
Almeida Leal que agradeceu aos profissionais que fizeram as apresentacbes naquele
momento, e com isso espera contribuir tirando alguma duvida, e também incitar maiores
discussdes. Ressaltou que foi muito pertinente o que foi colocado a respeito dos Conselhos
Distritais de Saude, e que foi colocado nesse ponto fixo, 0 que é muito importante, até sob o
ponto de vista da promogao de saude. Informou que vai encaminhar para o link do Conselho
Municipal de Saude o link da autonotificagdo. E isso é muito importante. Trata-se de um
aplicativo que pode ser baixado pelo seu celular, o que ndo impede que a pessoa se dirija a
sua unidade de saude, porém com esse dispositivo de um aplicativo a pessoa pode fazer sua
autonotificacdo. E depois de avaliada sera convocada para realizar o exame, se necessario.
Ressaltou que esse aplicativo sera enviado para o WhatsApp do CMS. A Secretaria
Executiva Carmem Terezinha Gomes Sasaki disse que vao repassar esse aplicativo para os
conselheiros/as, e quem quiser pode solicitar para os integrantes da Secretaria Executiva.
Finalizando, agradeceu as informacbdes dadas e também pelo aplicativo. Com a palavra a
Presidente do Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes agradeceu
aos Sr. Caio Ribeiro e Dra. Valéria Saraceni, e também a todos os técnicos que vieram dar sua
contribuigao. Prosseguindo, agradeceu a todos, em particular a conselheira Liliane Cardoso de
Almeida Leal por passar essas informagdes aos Conselhos Distritais de Saude, através da
CAP, inclusive da propria Secretaria Municipal de Saude. Prosseguindo a Secretaria
Executiva Carmem Terezinha Gomes Sasaki também agradece e anuncia o ponto da
apresentacao dos trabalhos de cada comissao tematica: nesse momento foi lembrada pela
Conselheira Raquel de Moraes Barbosa Caprio que faltou o ponto do Panorama
Assistencial que esta inserido dentro do ponto fixo do Covid, chamou para apresentar o Sr.
Paulo Leonardo do Complexo Regulador — Setor de Nucleo de Informagao, acompanhado
do médico Dr. Vinicius Fonseca da Coordenagdo Médica de internagdo que iniciaram a
apresentagao do Boletim Diario que realiza tanto no nivel de informagdo quanto no setor de
internacdo em conjunto com a Coordenagdo do Complexo Regulador para informar o
Panorama Assistencial de Leitos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), utilizando-
se de recursos audiovisuais, comentando-os e explicando-os. Foi aberto o ultimo ciclo de
perguntas. A conselheira Valeska Holst Antunes disse que fara duas perguntas por causa
do pouco tempo. Na primeira, perguntou se esses indices que estdo colocando de taxa de
ocupagao tem em vista aquilo que vocés tém chamado em varios boletins de taxa de
ocupagao operacional, ou seja, se no denominador vocés estdo contando também leitos
impedidos ou ndo. Porque em geral tem uma diferenca estatistica, enfim, objetiva. Na verdade
€ bem significativa. Na segunda, disse que tinha falado, antes, acha, depois da fala do
Coordenador do CIEVS RIO, Caio Ribeiro e da fala da Servidora da COE COVID-19 Rio, Dra.
Valéria Saraceni, mas que assustou, porque nessa Uultima semana houve um numero
relativamente pequeno de aumento de casos na Cidade do municipio do Rio de Janeiro, e com
isso a nossa capacidade de Rede Assistencial se viu curta. Entdo perguntou quais seriam as
possibilidades de expansdo caso vivenciem um aumento expressivo de numero de casos
graves com a entrada principalmente da circulagao da P1, mas também de outras variantes na
Cidade do municipio do Rio de Janeiro. Foi aberto o ultimo ciclo de respostas. O Servidor
Paulo Leonardo, respondeu que a taxa que foi apresentada foi realmente a taxa total, ela
inclui todos os leitos, incluindo os leitos impedidos, que sdo impedidos em um momento, mas
depois podem ser desimpedidos, e isso varia por diversos fatores. Explicou que nessa
apresentagao na

o foi colocado porque “pegaram” o geral. Entdo esses leitos impedidos foram considerados
nesse total, por isso que deu um percentual diferente. O Dr. Vinicius Fonseca explicou que
isso, 6bvio, foi feito para manter uma coeréncia também, pois desde o inicio, desde antes da
eleigdo anterior, vinha sendo computado sempre baseado no total, ou seja, passa a mostrar o
total. Mas se mudassem a maneira de analisar de uma hora para outra geraria um viés, um
fator de confundimento estatistico. Entdo foram obrigados a manter esses leitos e calcular,

13



sem falar que sem isso nada aconteceriam com esses leitos, s6 conseguiriam em caso de
obras, reparar ou devolver com praticidade assegurando que tem uma “gordura” a queimar
sempre disponivel. O proximo inscrito o conselheiro Abilio Valério Tozini disse que pelo que
entendeu das noticias dadas, so6 tera vacinas até quarta-feira. E perguntou se teria previsao de
chegada de mais vacinas. A Presidente do Conselho Municipal de Saide Maria de Fatima
Gustavo Lopes respondeu que isso nao era com eles. A conselheira Raquel de Moraes
Barbosa Caprio disse que poderia responder. E explicou que tém uma perspectiva de receber
as vacinas durante essa semana, porém ainda nao ha data definida pelo Estado do Rio de
Janeiro. O conselheiro Abilio Valério Tozini disse, pelo que acabou de ouvir, que a partir de
quinta-feira a vacinagao sera suspensa. A conselheira Raquel de Moraes Barbosa Caprio
disse que essa informagao n&o foi confirmada. O conselheiro Abilio Valério Tozini explicou
que é presidente de associagdo de moradores e tem um grupo grande de WhatsApp, os
moradores sabem que ele é conselheiro distrital de saude e ficam perguntando. Entédo seria
importante dar a resposta para que as pessoas nao fiquem na expectativa, por exemplo,
“suspendeu tal dia, quando receber avisardo de novo”, como o prefeito fez da outra vez. Entao
consulte o pessoal da SMS, pois assim fica mais claro dizer “olha estamos suspendendo, mas
tem expectativa de chegar vacinas, e assim que chegar divulgara um novo calendario”. Melhor
do que o calendario antigo ficar circulando sem validade. A conselheira Raquel de Moraes
Barbosa Caprio respondeu que a vacinagao nao esta suspensa, inclusive o calendario antigo
nao foi suspenso, mas esta vigente. Que o mesmo perguntou sobre o recebimento de uma
nova remessa, remessa essa que foi programada para ser recebida até o fim da semana.
Entdo estdo aguardando o recebimento de novo aporte de vacinas. Ressaltou que quando
recebem uma confirmacgao oficial sera imediatamente colocada na midia e informada para os
CDs. Entao hoje o calendario esta mantido, mas em relagdo ao recebimento das novas doses
nao tem uma informacgao oficial para disponibilizar. A Presidente do Conselho Municipal de
Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes disse para o conselheiro Abilio Valério Tozini que
logo que a SMS tenha essa informacao a conselheira Raquel de Moraes Barbosa Caprio
vai colocar no grupo, e com isso podera informar aos moradores. A Secretaria Executiva
Carmem Terezinha Gomes Sasaki agradece e passa ao ponto quatro apresentacdo dos
trabalhos individual de cada comissdo tematica quando o conselheiro Osvaldo Sérgio
Mendes pede a Secretaria a gentileza de fazer uma pergunta rapida ao apresentador sobre o
que sao leitos impedidos. O Sr. Paulo Leonardo respondeu que o motivo de impedimentos de
leitos pode ser variavel. E isso pode ser por questdes de insumos, de infraestrutura da unidade
de saude ou de Rh, até mesmo devido a pandemia tém muito afastamento por causa de
profissionais de saude que se contaminam, e também a parte de isolamento, as vezes.
Complementando a resposta o Dr. Vinicius Fonseca disse que um exemplo classico é do
Hospital Federal de Bonsucesso que teve um incéndio e ficou com quase totalidade dos leitos
impedidos por falta de teste estrutural. Entdo sempre que tem impedimento e é 6bvio, que
impeca esse leito de ser utilizado, de ser ativado. E se efetivamente for ocupado recebera uma
classificacdo que, 6bvio, sera ftransitéria. E como foi falado, se for pelo afastamento do
profissional de saude, ele ficara em periodo de afastamento. Se for uma obra tera que esperar
o fim da adequacao estrutural. Se for caso do incéndio vai ser pouco mais duradouro, porém
sempre ficam em contato seja com os municipais proprios, seja com os estaduais € com os
federais. A Secretaria Executiva Carmem Terezinha Gomes Sasaki e a Presidente do
Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes agradeceram ao Paulo
Leonardo da Central de Regulagéo, ao Dr. Vinicius Fonseca e a conselheira Raquel de Moraes
Barbosa Caprio, Retomando ao Ponto quatro: Apresentacdo do trabalho individual de cada
Comissao Tematica. A Secretaria Executiva Carmem Terezinha Gomes Sasaki citou
comissdo por comissdo. Em relagdo a Comisséo Intersetorial de Saude do Trabalhador —
CIST, o conselheiro Ludugério Anténio da Silva informou que encaminhou dois oficios para
a conselheira e presidente Maria de Fatima Gustavo Lopes, para a Secretaria Executiva
Carmem Terezinha Gomes Sasaki e ao Secretario de Saude, Dr. Daniel Soranz pedindo
que pautasse na Reunido Ordinaria do CMS/RJ a Comissao Intersetorial de Salde do
Trabalhador — CIST e a Comissado de Saude Mental. Finalizando, disse que esta aguardando.
A Presidente do Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes
respondeu que esses assuntos serao encaminhados para a Executiva do CMS/RJ. Em relacao
a Comissdao de Géneros, Racas e Etnias, a conselheira Morgana Eneile Tavares de
Almeida informou que nao teve reunido do comité desse més, porém a reunido vai acontecer
no Comité de Saude da Populagdo Negra no dia 24 de margo. Ressaltou que apenas ela e o
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conselheiro Osvaldo Sérgio Mendes estdo acompanhando esse comité. Em relagdo a
Comissao de Fiscalizacdo da Atencdo Primaria de Saude — APS, o conselheiro Carlos
Alberto Bessa Menezes informou que os integrantes dessa comissao decidiram fazer um
encontro virtual, inclusive para fazer uma avaliagao, uma analise dos relatérios que receberam.
Explicou que os relatérios chegaram, mas até agora ndo conseguiram fazer um encontro.
Também informou que os restantes das unidades de saude ou das coordenacdes, ou dos CDs
ainda ndo mandaram os relatérios. Entdo é importante que os Conselhos Distritais de Saude
entreguem, cada um, seus relatorios dos seus Territérios. Por causa da mudanca de Gestéo
nao sabem como avaliardo esses relatérios, pois acha que, hoje, a nova Gestdo mudou
alguma coisa na Ateng¢ao Primaria de Saude. Mas acha muito importante a questdo do
relatério para saber como esta cada unidade da saude Basica. Entdo apelou aos conselheiros
distritais de saude, que ainda ndo fizeram o trabalho de casa, apesar de saber que o
conselheiro distrital ndo pode entrar e sair de unidade de saude de qualquer maneira, devido
essa pandemia. Prosseguindo, disse que existe uma questdo muito relevante também da
estrutura do conselheiro, como alimentagdo e outros assuntos para o conselheiro atuar, por
isso, vao ter que conversar um pouco sobre isso também. Finalizando disse que a comissao
fiscalizadora esta se preparando para apresentar relatérios do que foi recebido até agora. A
Secretaria Executiva Carmem Terezinha Gomes Sasaki agradeceu e disse que reforgarao
isso para os presidentes distritais. Em relacdo a Comissao de Saude e Justica Reprodutiva, a
conselheira Morgana Eneile Tavares de Almeida disse que o informe ja foi dado, de certa
forma, no ponto de pauta de saude da mulher. Fechando os informes das comissbes e
passando ao ponto cinco — Informes da Secretaria Executiva do Conselho Municipal, a
Secretaria Executiva Carmem Terezinha Gomes Sasaki informa ndo ter nenhum informe e
nenhum documento recebido e passando a palavra a Presidente do Conselho Municipal de
Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes complementou informando que em conjunto com a
Secretaria Executiva Carmem Terezinha Gomes Sasaki estdo trabalhando para a
realizacdo das eleicbes e assim reconstituirem o CDS da AP. 5.3, e CDS da AP. 4.0 inclusive
solicitando documentos a este por conta de nao ter presidente e nao estar constituido, porém o
CDs da AP. 5.3 ja tem um Colegiado e falta alguns ajustes para marcarem uma reuniao e fazer
as eleicbes. Passando ao ponto seis. Informes da Gestdo da SMS. Com a palavra a
conselheira Liliane Cardoso de Almeida Leal informou que todas as areas técnicas tém,
hoje, bastante conhecimento e talvez material para que possam discutir cada vez mais, e
também esclarecer ao colegiado e a populagdo, cada vez mais, sobre diversos temas. E
importante dizer que, hoje, tém instituido nove Conselhos Distritais de Saude e um Conselho
Municipal de Saude. A titulo de ratificacdo, a Presidente do Conselho Municipal de Saude
Maria de Fatima Gustavo Lopes informou que tém oito Conselhos Distritais de Saude e o
Conselho Municipal totalizando nove, enquanto dois estdo destituidos. A conselheira Liliane
confirmou, entdo, que séo oito Conselhos Distritais de Saude; excluindo o Cds da AP. 5.3 e o
Cds da AP. 4.0; e mais um Conselho Municipal de Saude. Prosseguindo, agradeceu pela
informacdo e também a todos porque a reunido foi muito boa e espera poder contribuir,
também discutindo e ouvindo a todos para que juntos possam construir um SUS realmente
melhor e mais efetivo. Informou que anotou, e gostaria depois que o Conselho Municipal de
Saude repassasse um telefone de contato da convidada da AP. 2.1 Arlete Ludovice, que
falou da utilizacdo da Clinica da Familia Chapéu Mangueira Babilénia, para que possam
verificar o ocorrido. Ressaltou que € muito bom quando trazem uma critica, que na verdade é
construtiva para que possam averiguar e melhorar a prestagdo de servigos. Finalizando,
agradeceu. A Presidente do Conselho Municipal de Saiude Maria de Fatima Gustavo
Lopes informou que vai solicitar ao conselheiro Abilio Valério Tozini coloque isso no
privado, que estd no grupo do conselho, visto a convidada ndo pertencer ao colegiado da
Secretaria Municipal de Saude. Com a palavra a conselheira Raquel de Moraes Barbosa
Caprio disse para a Presidente Maria de Fatima Gustavo Lopes que gostaria de
compartilhar uma solicitacdo ao conselheiro Abilio Valério Tozini, que o Estado do Rio de
Janeiro ja deu publicidade ao Calendario da nova distribuicdo e que virdo cinquenta e seis mil
doses, que serdo entregues no dia 10 de margo no periodo da tarde, e a partir dai comega a
distribuicdo para as dez Areas de Planejamento do municipio da Cidade do Rio de Janeiro. A
Presidente Maria de Fatima Gustavo Lopes pediu para a conselheira Raquel de Moraes
Barbosa Caprio que repetisse essa informagéo para o conselheiro que nao estava atento. O
conselheiro Abilio Valério Tozini agradeceu pela boa noticia. Dando prosseguimento, a
Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude Carmem Teresinha Gomes Sasaki
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passou para o ponto sete - informes do colegiado com inscri¢gdes pelo chat. O primeiro inscrito
foi conselheiro Abilio Valério Tozini, que, com a palavra, disse que ficou muito feliz de saber
que a Secretaria Municipal de Saude quer saber das Unidades que tém problemas e informou
que o Conselho Distrital da AP 2.1 teve uma Reunido Extraordinaria que foi invadida pelos
hackers na segunda feira e que vao repeti-la na quinta feira, as quinze horas, exatamente para
tirarem documentos sobre trés Unidades de Saude que estdo com problemas. Citou a da
Rocinha, a Clinica da Familia Rinaldo De Lamare que atende a uma comunidade muito grande
e fica em um prédio de dezoito andares, cujos elevadores n&o funcionam. Acrescentou que as
Unidades de Saude estdo em situacdo muito critica dada a precariedade que se encontram e
nao sabem como é que as pessoas vao continuar sendo atendidas. Citou a do Chapéu
Mangueira, cujos problemas nela existentes como as condi¢cdes precarias que se encontra,
com mofo nas paredes e ja foram expostos em reunido acontecida no Conselho Municipal de
Saude pela Sra. Arlete Ludovice. Somou que trata-se de Unidade cedida precariamente e que
ndo sabem por quanto tempo vai poder ser usada. Por ultimo, citou a do Rocha Maia. Disse
que a sede do Conselho Distrital de Saude da AP 2.1 € no Rocha Maia; que ja tinham recebido
algumas reclamacgdes, mas que, por conta da pandemia, ndo faziam visitas dentro da Unidade.
Contou que recebeu fotos tiradas de dentro da Unidade que mostram muitos leitos estragados,
amontoados, ar condicionado que nao funciona, instalagao elétrica precaria que pode levar a
incéndios, uma Unidade sendo desmobilizada, Pediatria sem equipe, Emergéncia sem equipe
e 0 que é mais triste: a diretora, internamente, orientando seus funcionas pessoas a falarem
para procurarem outro lugar que la ndo da para ter Emergéncia, Disse que todos esses
problemas deveriam ter sido levados para o Conselho Distrital; que é muito ruim ficarem
sabendo que uma Unidade da area em que atuam e onde esta situada a sede fisica do
Conselho Distrital da AP 2.1 estda com tantos problemas que s6é vém se acumulando; que
somente agora os servidores daquela Unidade detonaram para o Conselho essa situagéo,
embora o Conselho por conta da pandemia, sé voltou a funcionar, praticamente, em outubro e
essa comunicagao on-line ainda é muito precaria. Reiterou que voltardo a discutir a situacao
critica dessas trés Unidades de Saude na reunido que fardo na quinta feira e informou que a
Associacao de Moradores da Rocinha ja formulou um documento, a ALMA que é a Associagao
mais proxima da AP 2.1 e da qual, por acaso, € presidente, vai formular um documento como
Instituicdo da Sociedade Civil e que ndo vao ficar calados diante da destruicdo e da
desmobilizagao dessa Unidade. Acrescentou, ainda, que nao culpa a nova diretora do Hospital
Municipal Rocha Maia pela situacdo que vive a Unidade, porque sabe que ela a pegou com
muitos problemas, mas foi ela (a diretora) quem mandou instruir os funcionarios da recepc¢ao a
dizerem que naquela Unidade ndo tem servico de Emergéncia e que os pacientes devem
procurar outro lugar para serem atendidos. Contou que um funcionario de 14 chegou a
perguntar para essa diretora por que nao colocava uma faixa do lado de fora do Hospital com
essa informacao e se eram eles (os funcionarios) que teriam que dar essa informagao aos
pacientes que la chegavam. Acrescentou que essa nova diretora disse, também, que na
gestao dela nao tera maqueiros na Unidade, que os enfermeiros que carreguem os pacientes.
Falou que expunha isso para que todos tivessem um entendimento de como esta a situagao
nessa Unidade e que, se essas coisas acontecem na Zona Sul da cidade, ele (o conselheiro
Abilio) fica pensando como esta a situagdo nos outros bairros. Concluiu dizendo que se a
diretora do Hospital recebeu a Unidade com tantos problemas, o certo era ter chamado o
Conselho Distrital para apresenta-los, mas nao foi isso que aconteceu; que o Conselho Distrital
ficou sabendo de todas essas mazelas por meio de denuncias anbnimas e que espera que
providéncias sejam tomadas para que nao seja necessario fazer manifestagdes na porta da
Unidade em meio a pandemia. O seguinte a dar informe foi o conselheiro Ludugério Anténio
da Silva que, com a palavra, disse que tinha recebido, no dia 09, o Manual Basico langado
pelo Conselho Nacional de Saude para a realizagao de Conferéncias de Saude nos Estados e
Municipios. Perguntou, entdo, se alguém poderia dar mais alguma informagao sobre esse
assunto, podendo essa informacao ser dada posteriormente. Falou, também, de um oficio que
recebeu da Promotora Barbara, dando orientacdo para todos os Conselhos. Perguntou se
todos os Conselhos haviam recebido esse oficio do Ministério Publico e disse que gostaria que
a Presidente do Conselho Municipal tivesse esse informe para que possam responder como
vao acompanhar o Ministério Publico nessa supervisao que ela (a Promotora) diz que vai fazer
pedindo o auxilio dos Conselhos Distritais. Por ultimo, dirigindo-se a todos os conselheiros, em
especial aos que representam o segmento gestor, disse que precisam das respostas aos
oficios que foram encaminhados com assunto referente a estrutura dos Conselhos Distritais e
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Conselho Municipal. A Presidente do Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima
Gustavo Lopes informou que, no dia seguinte ao da reunidao, havera uma reunido com o
Secretario de Saude e os Presidentes dos Conselhos e trard uma resposta para o conselheiro
Ludugério Anténio da Silva. A seguir, o conselheiro Osvaldo Sérgio Mendes, apds
cumprimentar todos, informou que nessa quinta feira, proxima, passada, dia quatro, portanto,
fizeram na Policlinica Rodolfo Rocco a primeira reunido para a reorganizacdo do colegiado
gestor dessa Unidade. Disse, ainda, que fardo uma proxima reunido no més que vem para que
possam se organizar com o objetivo de fazer com que a Policlinica tenha, de fato, um
atendimento digno e respeitoso para com o povo que vai la buscar o atendimento. Esclareceu
que a Policlinica Rodolfo Rocco é o antigo PAM Del Castilho. Prosseguindo nos informes, a
Secretaria Executiva Carmem Teresinha Gomes Sasaki, informou que agora seria a vez da
conselheira Lucimar Oliveira do Nascimento, que naquele momento ndo podia falar, mas
tinha deixado por escrito seu informe. Entdo fez a leitura com o seguinte teor: “Temos
Unidades, como a Fernando Magalhaes, recebendo comida azeda. A Barata Ribeiro continua
com a queixa da precariedade na alimentacao dos trabalhadores. O trabalhador sofre perdas
financeiras, enfrenta um virus altamente contagioso. Muitos se contaminando. Perdemos
vidas, muitos com sequelas. Enfim... ataques do atual governo no pacote fiscal do Municipio”.
A seguinte foi a conselheira Neide Maria Neres Tinoco que informou que estava junto com o
conselheiro Ludugério Antbnio da Silva sobre uma coisa que ele havia falado. Disse, também,
que recebeu esses expedientes, inclusive, o expediente que fala sobre conferéncias; que nao
entendeu se ha alguma coisa extraordinaria e pediu para que a Presidente do Conselho
Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes e todos os dez presidentes e conselheiros
entendam sobre esse assunto para ver o que devem fazer a partir desse documento do
Conselho Nacional de Saude; se essa orientagdo é para ja, se é para depois, se tem alguma
eventualidade com excepcionalidade. Falou que quer fazer uma denuncia. Que receberam a
noticia de que o Secretario de Saude vai fechar o Instituto de Geriatria e Gerontologia, o
Hospital Estadual denominado Eduardo Rabello, na AP 5.2. Falou que fazia a denuncia para
pedir a forca do Conselho Municipal de Saude nas acdes sobre essa questao e acrescentou
que estava virando moda o fechamento de Unidades. Que fecharam a UPA de Manguinhos,
que ouviu dizer que vao fechar o Hospital Municipal Rocha Maia e agora o Hospital Estadual
Eduardo Rabello. Acrescentou que o Conselho Municipal de Saude, juntamente com os
Conselhos Distritais, precisam ver o que esta acontecendo no Rio de Janeiro e, em especial,
nos territérios do Municipio do Rio de Janeiro. Dirigindo-se a Presidente do Conselho
Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes, aos demais conselheiros e presidentes
dos Conselhos Distritais pediu-lhes orientacdo dizendo que a luta é a forca em defesa do que
€ nosso; que as Unidades de Saude sdo conquistas e que conquistas devem ser aprimoradas
e nunca descartadas. Mencionou, também, as questdes que envolvem o Hospital Rocha Faria,
Unidade Hospitalar que esta sob gestdo da RioSaude, como todas as outras Unidades de
Saude da AP 5.2. Contou que estar sob a gestdo da RioSaude foi um anseio e uma
reivindicagdo do Conselho Distrital de Saude da AP 5.2 que o ex Prefeito Crivella atendeu no
final do seu mandato; que foi uma pena ter sido somente no final do mandato, porque queriam
que fosse antes, pois tinham uma equipe boa na Rio Saude. Falou que espera que essa
equipe tenha reassumido para revigorar essa empresa tdo importante. Prosseguindo, pediu
aos conselheiros que prestassem atencado no que vai informar agora. Falou que acredita que
todos eles ja saibam que a COMLURB € uma empresa publica que trata da limpeza urbana e
do lixo; que a COMLURB ¢é uma empresa que ja foi premiada, uma empresa eficiente; que
quem esta na COMLURB nao quer sair; quem esta fora, quer entrar; que eles tratam muito
bem da limpeza e a Prefeitura do Rio sempre deu um bom tratamento a essa empresa publica
indireta, mas uma empresa publica. Perguntou o porqué de ndo darem o mesmo tratamento
para a Empresa Publica de Saude, a RioSaude; o por qué de o prefeito anterior ndo ter dado
essa atencdo. Contou que vao pedir ao Prefeito Eduardo Paes que venha dar um tratamento
respeitoso e merecido as vidas humanas, porque assim sao tratados, também, o lixo urbano e
a limpeza urbana. Perguntou se as vidas humanas sdo menos importantes, ou € porque as
vidas se enterram depois que morrem e ninguém fala mais nada, quem chora vai para casa
chorar, mas o lixo fede e incomoda o turista, incomoda o gringo, incomoda todos, tem cheiro
ruim. Por fim, falou que é preciso, prestarem atencao ao detalhe de dar tratamento digno a
Empresa Publica de Saude, a RioSaude, uma empresa criada pelo Prefeito Eduardo Paes em
2013, que o Prefeito Crivella ndo deu o bom tratamento que deveria ter dado e que, agora,
espera que seja a coisa publica cuidando da coisa publica, a empresa publica cuidando da
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Saude publica em vez de entregar as Unidades para terceirizagdo as Organizagdes Sociais.
Pediu que os conselheiros refletissem sobre o que expusera para que pudessem continuar a
trabalhar em suas representagdes na defesa da Saude publica, Saude publica gratuita, cem
por cento estatal, afinal é por isso que estdo reunidos e lutando. Lembrou que aguardava a
orientacdo da Presidente sobre as Conferéncias e sobre a questao da matéria publicada no
Diario Oficial sobre as Organizagdes Sociais, porque como dissera, trouxeram para a 5.2 a
Empresa Publica para cuidar da Saude Publica e, no entanto, véem publicacbes sobre
contratagbes de Organizagbes Sociais, novamente. Afirmou que precisam ver a questao da
participacdo popular; que o Conselho Distrital de Saude da AP 5.2 nao foi chamado para
discutir a questdo do “tira da mao da RioSaude, pée na mao da Organizagdo Social’; que
tiraram a participagdo do Conselho de Saude da CTA e a CEA da RioSaude sem que fosse
dada a devida publicidade e transparéncia. Concluiu recomendando que o Colegiado precisa
ter um olhar mais atento e cuidadoso sobre esses detalhes porque, daqui a pouco, terdo que
aprovar relatérios de gestao e prestacao de contas sobre os gastos publicos. Por isso, pede a
atencgao da Presidente do Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes, dos
presidentes dos Conselhos Distritais € de todos os conselheiros municipais ao que aprovam
porque sempre aprovam muito e tém poucos recursos. A seguir, a palavra foi passada a
conselheira Valeska Holst Antunes que falou que, como citado pela conselheira Neide Maria
Neres Tinoco, na 3.1, a UPA Manguinhos permanece fechada e tém ali a situagdo do
subcontrato da 3.1, mas que ndo é da 3.1 toda, é do TEIAS Manguinhos que fica na 3.1 e
compreende duas Unidades de Saude da Familia, o CAPSII MAGAL que permanece sem
contrato ou convénio assinado desde novembro. Informou que houve um processo seletivo,
mas nao houve acordo na proposta apresentada pela FIOTEC as exigéncias da Prefeitura; que
ha novo processo com data para o dia 18; que as férias para os trabalhadores, por hora, estdo
canceladas porque ndo se sabe se vao entrar ou ndo em aviso prévio e que essa é a situacao
de incerteza vivida na area da 3.1. Seguindo, foi dada a palavra ao Sr. Alexandre Clementino
de Oliveira que sobre a questdo do Hospital Municipal Rocha Maia disse que la faltam o
Tomodgrafo e a vacina anti rabica, itens que considera prioritarios, porque esse hospital € uma
Unidade especializada e, também, acontece que, muitas vezes, pessoas sao picadas por
algum tipo de inseto, rato ou qualquer outro animal e tém que migrar para outros hospitais para
tomar essa vacina. Falou, também, que, gracas a Deus, hoje, tém a UPA de Botafogo e a UPA
de Copacabana, onde os moradores da Urca podem ir, caso seja necessario. O ultimo a dar
informe foi o Sr. Henrique Oliveira de Brito que disse que seu informe é praticamente uma
denuncia, a exemplo da conselheira Neide Maria Neres Tinoco. Disse que trata-se da questao
relacionada a esses ataques sistematicos que tém ocorrido nos Conselhos Distritais de Saude
por parte de hackers. Falou que faz mengao a conselheira Neide Maria Neres Tinoco porque ja
houve esse incidente na AP 5.2 e, agora, infelizmente, dia oito de margo, ocorreu na 2.1, onde
foi ofendido, inclusive, no seu direito de expressao. Contou que estava discursando no
momento em que esses individuos cometeram o ato reprovavel de exporem imagens de
mulheres, o que fez com que as pessoas presentes se sentissem ofendidas no dia em que se
comemorava o Dia da Mulher. Acrescentou que, a exemplo da conselheira Neide Maria Neres
Tinoco que se colocou muito bem, gostaria que, com esse informe denuncia, o Conselho
Municipal de Saude atentasse para esses fatos ocorridos, que tém sido reincidentes em
relacdo aos Conselhos Distritais que sofrem com o problema de infra-estrutura, como foi bem
mencionado por outros conselheiros como o conselheiro Ludugério Antonio da Silva. Ainda,
que tome partido e posicao para resolver esse tipo de problema, porque essas pessoas estao
sendo inconvenientes e estdo desacatando um Orgéo Publico, inclusive, nessa reunido da AP
2.2 do dia 8 de marco, fizeram colocacdes politico partidarias. Por fim, disse que agbes tém
que ser tomadas; e aguarda que o Conselho Municipal de Saude se posicione em relagdo ao
caso; que gostaria que fosse consignado em ata o que expusera, assim como todas as
questdes dos Conselhos Distritais colocadas ali e que se 0 Conselho Municipal sofre com certa
deficiéncia de infra-estrutura, os Conselhos Distritais sofrem muito mais. Em seguida, a
Presidente do Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes disse que
tinha aprendido com um amigo, Dr. David Salvador de Lima Filho, que no informe nao ha
discussao e nem resposta, mas que a conselheira Neide Maria Neres Tinoco, conselheira
municipal e presidente de um Conselho Distrital de Saude ficava incitando-a. Falou que esse
assunto tem que ser levado para a Comissdao Executiva para ser decidido |a; que é preciso
consultar um advogado para saber a quem cabe a resolugédo da questdo, uma vez que existe a
Delegacia de Repressao aos Crimes de Informatica (DRCI), o Ministério Publico e, que, cada
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um que for vitima desse crime pode fazer isso. Ainda, que, certamente, é preciso comunicar o
Conselho Municipal para que tenham respaldo, mediante a gravagéo do fato, portanto trata-se
de uma questao judicial e ndo acredita que o Conselho tenha poder para isso, por isso nao
adianta cobrar da presidente do Conselho ou do Colegiado essas deliberagdes. Sobre a
Conferéncia, a Presidente do Conselho Municipal de Saiude Maria de Fatima Gustavo
Lopes disse que naquele dia (o da reunido), tinha estado em outra reunidao no Conselho
Estadual e soube que o Conselho Nacional n&o tinha deliberado nada com relacao a critérios
de organizacdo. Mediante esse fato, ndo podiam tomar qualquer atitude ou deliberar algo
relativo a organizacdo de eventos, enquanto o Conselho Estadual ndo enviasse instrugdes
para os 92 Conselhos municipais. Que o que esta na midia estd na midia, mas nao ha um
critério de organizagdo. Finalizando os informes a conselheira Valeska Holst Antunes
lembrou que o informe do colegiado da reunido extraordindaria que acontecera no dia vinte e
trés de margo, as quatorze horas cuja pauta Unica sera sobre o planejamento para a atencao
primaria da gestdo e que todos estejam cientes para reservar na agenda. A Presidente do
Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes informou que a Secretaria
Executiva vai mandar o comunicado e o link. Ainda antes de encerrar a reunido a Conselheira
Raquel Caprio justificou que para ficar claro que nao foi um planejamento, foi o panorama e
que sao coisas diferentes, e indaga se sera o planejamento ou o panorama para mostrar o
retrato atual e foi isso que ela entendeu na Comissdo Executiva ou é para apresentar o que
cada area esta vivendo de modificagdo e também por que o tempo de 60 minutos ser curto,
que se dividisse por area seria 6 minutos para cada um. Com a palavra a Presidente do
Conselho Municipal de Saude Maria de Fatima Gustavo Lopes respondeu que sera uma
reunido especifica de trés horas sobre sé esse assunto e que ela defina a fala e a
apresentagdo e que procurasse saber com a Secretaria Executiva Carmen Terezinha
Gomes Sasaki sobre os pontos dessa apresentagdo. Esclarecida a duvida e por fim, a
Presidente Maria de Fatima Gustavo Lopes agradeceu a participagéo de todos na reunido, a
Comissao Executiva, ao corpo técnico que colabora com a Secretaria Executiva, a substituta
dela a conselheira Julia Daniela e aos convidados que prestigiaram os conselheiros. Nao
havendo mais nada a ser discutido e deliberado foi encerrada a reunido as dezoito horas e
nos, Marcelo Dionizio Gomes e Maria da Conceicdo Ramos de Carvalho damos por
lavrada a ata e assinamos em conjunto com a Presidente deste Conselho, conselheira Maria
de Fatima Gustavo Lopes.
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