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Aos trinta dias do més de outubro de dois mil e vinte e cinco, em primeira chamada as quatorze horas e quinze minutos.
O Presidente iniciou na Camara Municipal de Marica de forma presencial a reunido do CMS-Marica com 0s seguintes
Conselheiros Titulares: Sandro dos Santos Ronquetti, Jorge Alberto Rispoli, Josimari Alves de Almeida, Marcelo Costa
Velho Mendes de Azevedo, Anténio Carlos do Rego e Souza, Joyce do Valle Santos, Rose Mary de Melo Bruce,
Marcos de Souza Pires, Rodrigo Cantini. Suplente: Luciléa Pereira Rosario, André Ricardo dos Santos Gongalves,
Regina Ferreira Pinto Bezerra da Silva e Renata do Nascimento Frazdo. Com a seguinte pauta: 1-Apreciaco e votagéo
da Ata anterior, 2-Eleicdo para recompor a Secretaria Geral do CMS-Maric4, 3-Citagdo dos Oficios enviados e
recebidos/respostas (enviados anteriormente grupo do WhatsApp), 4-Esclarecimentos dos casos de Sarna nas Escolas (
Mary,5-Apresentacdo da planilha da superlotacdo da Unidade de Salde + apresentacédo do projeto das novas Unidades
de Salde, 6-Apresentacdo da Linha de Cuidado da Satde Mental, 7-Esclarecimentos sobre do Metal, 8-Aprovacao do
Férum Municipal de Salde para apresentacdo do Plano Municipal de Satde 2026/2029, 9-Indicacédo para substituicdo
no sistema DIGISUS, 10-Indicacdo para representar o CMS-Marica no Forum da Metro Il (Gestdo e Usuario), 11-
Sugestdo de pauta para a proxima reunido, 12-Informes Gerais. Justificativas de faltas dos Conselheiros: Bruno por
motivo de acompanhamento do processo eleitoral do Conselho de Meio Ambiente, Cunha, por motivo de trabalho,
Edson, por motivo de estar chegando de viagem, Moisés por motivo de acompanhamento do processo eleitoral no
SINEDUC, Yasmim por motivo de plantdo e Adriana por motivo de problemas familiares. Primeiro ponto da pauta.
O Presidente Interino pergunta se todos receberam as atas relativas as reunides extraordinaria de 04/10/2025 e ordinaria
de 25/10/2025. Coloca em votacdo e ambas sdo aprovadas por unanimidade. Sequndo ponta da pauta. Eleicdo para
recompor a Secretaria Geral do CMS-Marica. O Presidente informa que deixara para falar sobre este ponto ao final da
reunido. Terceiro ponta da pauta. O Presidente informa que todos os oficios recebidos foram postados no grupo do
CMS-Marica e sdo de conhecimento de todos, mas fara a leitura do Oficio n° 05/2025 da Associacdo de Moradores e
Amigos do Bairro Santa Paula, que indica a Sra. Josimari Alves de Almeida para substituir a Conselheira Anna Maria
de Carvalho Quintanilha. D4 as boas-vindas a Sra. Josimari, pedindo que a mesma ocupe a cadeira no plenario,
cumprimenta a Presidente da Associacdo de Moradores e Amigos do Bairro Santa Paula e agradece a presenca. O
Presidente informa que, por solicitagdo da Coordenadora de Saude Mental, foi pedida a inversdo da pauta, pois, haquele
momento, estava acontecendo uma festa no CAPSI para as criangas, necessitando de sua presenca. Coloca a proposta
em votacdo, sendo aprovada. Diz que estdo se preparando para transmitir oficialmente a reunido pelo canal do CMS-
Maricd no YouTube e, como é a primeira vez, ainda estdo aprendendo. Pede desculpas por qualquer confuséo e informa
que, na proxima, tudo estara “top”. Sexto ponto da pauta: Apresentacdo da Linha de Cuidado da Saude Mental. O
Presidente informa que ja foi enviada, via grupo de WhatsApp e e-mail dos Conselheiros, a apresentacdo da linha de
cuidado junto com a ata, e passa a palavra a Coordenadora de Saude Mental, Daiana. A Coordenadora inicia sua fala
sobre a linha de cuidado da Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS), explicando que é uma rede de aten¢do ao cuidado
do paciente com transtorno mental grave no municipio de Maricd, sendo uma ferramenta muito importante para
fortalecer a assisténcia aos usuérios. Apresenta os objetivos da linha de cuidado, o detalhamento da oferta, a descrigéo
completa das a¢Bes de salide mental e os pontos de atencéo da RAPS de Maricd, incluindo equipes e funces especificas.
Destaca que a RAPS tem pontos tanto na Atenc¢do Primaria quanto na Rede de Urgéncia e Emergéncia e na Atencéo
Especializada. Sobre os fluxos e protocolos, informa que estdo tentando construir, em Maricg, a importancia de seguir
os fluxos conforme a linha de cuidado. Mostra o detalhamento da oferta de a¢Bes de satide mental nos pontos de atencéo,
um guia de apoio para a estratificacdo de risco, orientando a avaliagdo multidisciplinar dos quadros com agravos. Diz
que essa avaliacdo multidisciplinar € a premissa da aten¢do psicossocial, oferecendo esse cuidado com uma equipe
multiprofissional. O desenho do fluxo assistencial e os protocolos servem como suporte, sem desconsiderar a
singularidade de cada sujeito da RAPS de Marica. Apresenta as estratégias da RAPS para fomentar o cuidado territorial
por meio da educacdo no trabalho e da articulagdo com a rede intersetorial. Fala sobre o cuidado territorial e as
estratégias para fomentar o cuidado atraves da educagdo no trabalho e da articula¢do intersetorial. Explica que se trata
de uma rede de servicos de saude organizada pelo Sistema Unico de Salde, com o objetivo de cuidar de pessoas com
sofrimento e transtornos mentais. Essa rede também abrange pessoas com necessidades decorrentes do uso de alcool e
outras drogas, oferecendo cuidado integral e territorializado, respeitando os direitos humanos e promovendo a reinserc¢éo
social. Os Centros de Aten¢do Psicossocial (CAPS) sdo servicos de salde de base territorial e comunitaria que
desempenham um papel central na RAPS do Brasil. O objetivo é tratar o sujeito em sua totalidade, considerando seu
sofrimento e sua existéncia dentro de um contexto social, e ndo apenas focar na doenga e em seus sintomas. Explica a
fungdo de cada CAPS do municipio. Os CAPS sdo servigos de “porta aberta”, concebidos para serem facilmente
acessiveis & comunidade. O ingresso pode ocorrer de duas maneiras principais: demanda espontanea e encaminhamento.
Apresenta a metodologia do cuidado, o fluxo assistencial, 0 manejo da crise e os leitos de acolhimento. Fala das
Unidades de Acolhimento (UA), servigos de salde de caréater residencial transitorio, que funcionam 24 horas por dia,
sete dias por semana. Integram o componente de Atencdo Residencial de Carater Transitério da RAPS. O objetivo
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principal é oferecer acolhimento voluntério e cuidados continuos para pessoas com necessidades decorrentes do uso de
crack, alcool e outras drogas, que se encontrem em situacdo de acentuada vulnerabilidade social e/ou familiar e que
demandem acompanhamento terapéutico e protetivo temporario. As a¢des sao orientadas para a prevencao, promogao
da salde, tratamento e reducao de riscos e danos associados ao consumo de substancias psicoativas. Explica o publico-
alvo, a metodologia e o funcionamento. Fala sobre o acesso e a articulagdo com a rede, as estratégias de
desinstitucionaliza¢do na Rede de Atenc&o Psicossocial, o Servigo Residencial Terapéutico (SRT), o Programa De Volta
Para Casa (PVC), as estratégias de reabilitacdo psicossocial e os Centros de Convivéncia e Cultura (CECO). Os
objetivos do CECO visam ampliar o cuidado para além do tratamento de sintomas, focando na promogdo da vida, da
cidadania e da autonomia. O publico-alvo do CECO caracteriza-se por sua abertura e heterogeneidade. O acesso ao
CECO ¢ projetado para ser flexivel e inclusivo. A metodologia do CECO é centrada na convivéncia e na
intersetorialidade, utilizando recursos nédo clinicos para promover salde. Fala sobre a articulagdo com a rede. Quanto
aos servicos da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE), explica que sdo pontos de atencdo cruciais da RAPS, cuja
funcdo é preservar a vida e aliviar o sofrimento em situagdes de crise aguda, quando o cuidado em outros servigos néo
é suficiente. As crises de salide mental, incluindo as decorrentes do uso de alcool e outras drogas, devem ser tratadas
como emergéncias de prioridade absoluta. Os servicos da RUE funcionam em regime de “porta aberta” e devem estar
preparados para acolher, avaliar e estratificar o risco de cada caso, orientando a populagéo sobre o fluxo de cuidado na
rede municipal. Os componentes da Rede de Urgéncia e Emergéncia em Marica sdo: Unidades de Pronto Atendimento
(UPA 24h de Inod e UPAM de Santa Rita) e o Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU — 192). Quanto a
Atencdo Hospitalar e aos leitos de referéncia, informa que a organizacédo do cuidado para usuarios que necessitam de
avaliagdo ou internacgdo psiquiatrica deve ser articulada diretamente com o HMCML e com os CAPS. Explica sobre os
leitos de saude mental no hospital geral e o protocolo de manejo clinico. A cidade de Marica apresenta uma crescente
demanda por servicos de salide mental, com alta prevaléncia de quadros como transtornos depressivos, uso abusivo de
substancias, surtos psicoticos e episodios agudos de sofrimento. Em resposta a essa demanda, a implementacao de quatro
leitos de saude mental no HMCML est4 em conformidade com a Portaria n® 148/2012 e com a Politica Nacional de
Humanizacdo (PNH), assegurando um cuidado humanizado e centrado na pessoa. O principal objetivo dos leitos de
salide mental é oferecer cuidado hospitalar qualificado e de curta duracdo para pessoas em crise, possibilitando a
avaliacdo diagndstica, 0 manejo de comorbidades e a estabilizacdo de quadros que representem risco a vida. Cita as
principais indicacdes para internacdo. A permanéncia e a alta dos leitos devem ser sempre articuladas entre a equipe de
salide mental do hospital e 0 CAPS de referéncia do usuario. Apos a estabilizacdo do paciente, a equipe hospitalar deve
acionar o CAPS para construir, em conjunto, o plano de continuidade do cuidado no territério, garantindo o seguimento
clinico e areinsercdo na comunidade. Apresenta as principais competéncias da RUE em salde mental, as diretrizes para
o cuidado em sadde mental, crise, violéncia e demandas especificas na Rede de Atencéo Psicossocial, o suporte & crise
e a abordagem ao risco de suicidio e violéncia autoprovocada. Explica o protocolo para risco de suicidio, a violéncia
autoprovocada (automutilacéo), o risco agudo de heteroagresso e autoagresséo, os protocolos de agdo e as orientacoes
para familiares e cuidadores, além da aten¢éo a pessoas em situacéo de violéncia interpessoal. Apresenta um diagrama
de avaliacdo suicida e a relacdo da disponibilidade de psicofarmacos e dos exames laboratoriais solicitados. O Dr.
Ronaldo se apresenta, diz que é psiquiatra da infancia e adolescéncia e, no momento, esta trabalhando no CAPS Infantil.
Explica a diferenca entre 0 CAPS e a RAPS: a RAPS sdo varios servigos que se integram, de modo que, quando
integrados, conseguem oferecer o atendimento mais correto ao paciente. Afirma, como médico psiquiatra, ter a certeza
de que esse é 0 modelo mais assertivo de cuidado e que a linha de cuidado apresentada esta dentro das diretrizes do
SUS. Parabeniza o municipio de Marica por possuir uma rede bem completa de Salde Mental. Fala sobre o Projeto
Terapéutico Singular, destacando que, nesse projeto, ndo existe mais apenas um atendimento médico, mas sim uma
equipe multidisciplinar, o que é importante porque o individuo passa a ser visto de forma integral. Apresenta a estrutura
da Salude Mental de Criangas e Adolescentes (SMCA) na Rede de Atenc¢éo Psicossocial (RAPS), os objetivos gerais, 0s
principios norteadores, as proposi¢des a partir do paradigma da atencdo psicossocial, os conceitos fundamentais, o
acolhimento e a estratificacdo de risco como porta de entrada em qualquer ponto da RAPS. Fala sobre a estratificacdo
de risco para fluxo de atendimento, o risco imediato/emergéncia, o atendimento imediato no hospital geral e o
acompanhamento da situacdo de crise pelo CAPSi, com continuidade do acompanhamento no pos-alta imediato,
apresentando os critérios clinicos e psicossociais. Apresenta sugestdo de conduta na urgéncia em salude mental de
criancas e adolescentes no hospital geral, com acolhimento, manejo inicial, manejo psicofarmacoldgico para
tranquilizacdo quimica (VO) e o acompanhamento de individuos em conflito com a lei, com articulagdo e cuidado na
rede de atencdo. Informa que esta apresentacdo fard parte integrante desta ata. O Vice-Presidente Jorge pergunta se
existe algum trabalho em relacdo a salde mental dos profissionais de salde. A Coordenadora Daiana responde que o
CAPS 3 é uma porta aberta especifica para os profissionais e trabalhadores da rede de satde, e que houve o cuidado de
colocar profissionais que ndo sdo do municipio, pois foi percebida resisténcia de alguns servidores em serem atendidos
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por colegas de trabalho. Conseguiram que o Coordenador do CAPS 3, Marcos, elegesse profissionais de fora do
municipio para atender esse publico, e também abriram atendimento nesse dia para mulheres em situagao de violéncia.
O Vice-Presidente pergunta se isso é divulgado nos hospitais e locais de trabalho. A Coordenadora Daiana responde
que sim, e que aos sabados o CAPS 3 tem bastante movimento, com equipe completa e ampla divulgacdo. Ressalta,
porém, que ainda existe resisténcia por parte de alguns profissionais para buscar atendimento, mas que isso € um
processo a ser superado e que a porta esta aberta. A Conselheira Rose Mary pergunta quantos leitos existem no hospital
geral e quantos no CAPS 3. A Coordenadora Daiana responde que, no Hospital Conde, ha quatro leitos, sendo um
infantil, e no CAPS 3 ha trés leitos de crise e dois de acolhimento noturno, totalizando cinco. A Conselheira Rose Mary
pergunta o nome do CAPS 3, se foi inaugurado em 13/10 e como esta o processo de habilitagdo junto & Secretaria de
Estado. A Coordenadora Daiana responde que o processo de habilitagdo estd caminhando, com uma questdo pendente
da Vigilancia Municipal. J4 receberam visita para pequenas adequacdes e estdo aguardando o parecer da Vigilancia. A
Conselheira Rose Mary pergunta se as informagdes sdo mantidas atualizadas junto ao Ministério da Satde por meio da
planilha da RAPS. A Coordenadora Daiana responde que sim, inclusive com a participacdo do pessoal do planejamento,
pois o trabalho é feito alinhado ao Ministério. Ressalta o interesse em habilitar o servico por compreender a importancia
dos recursos para a manutencdo da RAPS. O Presidente destaca que os leitos do Conde estdo habilitados desde 2018 e
que o CAPS 3 foi uma vitdria recente. A Coordenadora Daiana complementa dizendo que é um avancgo, que ha um
Plano Municipal com proposta de expansdo da RAPS, entendendo a complexidade e a logica territorial, visto que ha
demanda para isso. O Presidente agradece a Coordenadora Daiana pela apresentacdo. Quarto ponto da pauta.
Esclarecimentos dos casos de Sarna nas Escolas ( Mary). O Presidente passa a palavra para a Coordenadora da
Vigilancia Sanitaria, Daniela, que se apresenta e informa que, juntamente com a Aten¢do Priméria, vem atendendo as
notificacbes compulsérias nas Unidades Basicas de Salde. Explica que a escabiose ¢ uma doenca popularmente
conhecida como sarna, que ocorre geralmente no periodo sazonal e é transmitida por contato direto ou prolongado entre
peles ou por meio do acaro correspondente, através do compartilhamento de toalhas de banho, roupas de cama, entre
outros objetos. Ressalta que a sazonalidade ocorre geralmente no outono e inverno, quando a temperatura estd mais
amena, embora seja uma doenca que circule durante todo o ano. Ndo ha um periodo especifico, mas a ocorréncia de
contaminacdo € maior nesse periodo, em que usamos mais roupas € panos, e a higiene tende a ser menos rigorosa.
Destaca que, no verdo, ha uma probabilidade menor de transmissao devido a maior frequéncia de higiene. Aponta que
0 aumento de casos no inverno esta relacionado a maior proximidade entre as pessoas, ao uso de roupas fechadas e
compartilhadas, aléem do fato de que, geralmente, as roupas de frio ndo sdo lavadas diariamente. Menciona ainda que
utilizamos transportes publicos, sentamos em bancos de locais publicos onde outras pessoas também se sentam, muitas
vezes esquecemos de lavar casacos, frequentamos ambientes com menor ventilagdo e iluminacdo reduzida, além da
aglomeracéo em creches e escolas. Por esse motivo, comegou-se a identificar um aumento de casos nesses locais, onde
h& maior circulacdo de pessoas. Apresenta as escolas nas quais ocorreram notificagdes de maior nimero de casos e
informa que a equipe do CIEVS foi acionada, juntamente com a representante da Unidade Basica de Salde do respectivo
territorio, para realizar visitas, conversas e reunifes com os pais. Ressalta que todas as vezes em que a Secretaria de
Educacéo solicitou apoio, as a¢des de esclarecimento foram realizadas em conjunto. Apresenta a cronologia dos casos
nas escolas e cita os nomes das institui¢des onde ocorreram os registros. Mostra um resumo analitico do total geral de
48 casos em escolas identificadas. Informa que os bairros mais afetados foram os de Cordeirinho, com temporalidade
de notificacdo, lembrando que, as vezes, a notifica¢do sé ocorre no quarto ou quinto caso, e ndo de forma imediata, o
que dificulta o inicio rapido das orientacbes e a redugdo da contaminacdo. Apresenta uma leitura pelo painel
epidemioldgico para identificar onde ocorreram os casos e quais Unidades de Salde registraram notificag@es, incluindo
aquelas sem vinculo direto com escolas. Observa que todas as Unidades de Salde apresentaram casos de escabiose,
demonstrando que o problema no esta relacionado apenas as escolas, mas sim a sazonalidade e & circulacdo da doenga
no municipio. Mostra a temporalidade dos atendimentos, informando que foram registrados 398 atendimentos na rede
de saude referentes a esses casos. Explica que estd sendo feita uma leitura especifica das doencas que circulam no
municipio e destaca a sazonalidade, com picos observados nos meses de setembro e outubro. Apresenta as semanas
epidemioldgicas conforme o padrdo da Vigilancia e relata as visitas realizadas as instituices escolares, envolvendo a
Coordenacdo de Informagdes Estratégicas de Vigilancia em Sadde (CIEVS), a Vigilancia Epidemioldgica, a Vigilancia
Sanitéria e os profissionais de salde da Secretaria de Educacdo, com o objetivo de fornecer orientagdes sobre praticas
essenciais de higienizacdo continua. Essas a¢des tém como objetivo reforcar os cuidados coletivos, visando a reducéo
da transmisséo da doenca entre os alunos e a comunidade escolar. Menciona também a elaboracdo de notas técnicas
detalhando os processos envolvidos, apresentando orientagBes especificas sobre o agravo e as recomendaces
necessarias. Tais documentos contemplam os fluxos de notificacdo, as diretrizes para a vigilancia epidemiolégica, bem
como as medidas de prevencdo e controle a serem adotadas. Apresenta a equipe das reunifes realizadas junto a
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Secretaria de Educacdo, nas quais foram elaboradas em conjunto as notas técnicas. Informa que ha uma reunido mensal
com a Atencdo Priméria, por meio do PSE — Programa Saulde na Escola, realizada toda Gltima quinta-feira do més,
inclusive tendo ocorrido pela manhd, com a participacdo de representantes de todas as areas da Secretaria de Saude,
trabalhando acdes integradas com a Secretaria de Educacdo. Destaca que, além da nota técnica publicada no site da
Prefeitura e no Instagram institucional com orientagdes de cuidados, foram realizadas panfletagens nas escolas. A equipe
de Educacdo Continuada da Secretaria de Satde também atuou em alguns locais especificos, orientando sobre as formas
de prevencdo da escabiose. O Conselheiro e Secretario Marcelo destaca que estamos mais vigilantes, ressaltando que a
Vigilancia em Salde é sua area de atuacdo. Informa ser médico do Programa IST/Aids e Hepatites Virais desde 2006 e
reconhece a importancia da informacéo para a agdo. Afirma que nada é mais fundamental do que investir em Vigilancia
em Salde, pois ela permite a tomada de decisGes e 0 estabelecimento de condutas para conter qualquer agravo que
venha a surgir. Ressalta que a equipe permanece vigilante, observando, inclusive, o aumento de casos de Influenza A,
no que se refere as doencas infecciosas. A Coordenadora Daniela acrescenta que ha uma equipe sentinela composta por
profissionais em cada Unidade de Salde, tanto de urgéncia quanto de emergéncia, que sinalizam a ocorréncia da maioria
dos agravos, inclusive alguns de interesse especial e outros ainda ndo observados anteriormente. Ressalta ser de suma
importancia contar com esses profissionais e manter constante vigilancia. Quinto ponto da pauta: Apresentacdo da
planilha da superlotacdo da Unidade de Salde e apresentagdo do projeto das novas Unidades de Sadde. O Presidente
passa a palavra para a Conselheira e Subsecretaria da Atencéo Primaria, Dra. Regina, que diz que vai apresentar como
encontrou a Atencdo Primaria do municipio e qual parte do nosso planejamento de reestruturacdo da Atencdo Primaria
esta em andamento. Explica que se trata de uma visdo da situacdo atual da Atencdo Primaria no municipio de Marica,
focando na infraestrutura, na abrangéncia da APS hoje, no diagnoéstico encontrado e no plano de reestruturagdo. O
namero total de cadastrados dentro do sistema de informacdo da Atencdo Primaria passa de 220 mil, nimero muito
maior do que o apresentado pelo IBGE, que, corrigido para 2024, foi de 211 mil pessoas no municipio. Ressalta que a
progressao e aceleracdo do aumento populacional em Marica é geométrica, muito maior do que em outros municipios,
principalmente no periodo pds-pandemia, quando a cidade comecgou a receber muita gente. Hoje, 0 municipio conta
com 59 equipes de Salde da Familia, 31 equipes de Saude Bucal e 10 equipes de eMults, que sdo equipes
multidisciplinares que ddo apoio as equipes de Salde da Familia. Dentre essas 59 equipes, hd uma Equipe de Salde
Indigena e uma Equipe de Consultério na Rua. Possui 29 Unidades de Salde da Familia distribuidas nos quatro distritos,
incluindo uma Unidade de Saude Indigena. Apresenta 0 mapa da Atencao Primaria de Marica, onde as cruzes brancas
ao redor do vermelho representam as unidades de salde existentes, citando os nomes das unidades e seus territdrios.
Informa que, nas unidades do primeiro distrito, h& mais de 64 mil cadastrados; no segundo distrito, 44 mil cadastrados;
no terceiro distrito, mais de 57 mil cadastrados; e no quarto distrito, mais de 70 mil pessoas. A Conselheira Rose Mary
pede que retorne ao primeiro distrito e pergunta se é nesse distrito que esta localizada a unidade do Caxito. A
Subsecretéria responde que o bairro do Caxito esta distribuido em duas Unidades de Salde: uma equipe do Caxito esta
dentro da Unidade Central e a equipe de Pindobas estd na Unidade da Mumbuca. Informa que, no plano de construcéo,
a Unidade do Caxito serd uma delas. Mostra que, apesar de tudo isso, da atuacdo da Atencdo Priméria e do aumento
populacional em progressdo geométrica, a rede ndo conseguiu acompanhar esse crescimento. Apresenta um retrato dos
dados de julho, com mais de 15 mil consultas médicas, mais de 12 mil consultas de profissionais de nivel superior
(enfermagem, psicologia e fisioterapia), mais de 8 mil acolhimentos de demanda espontanea, totalizando mais de 37
mil atendimentos individuais, além de 38 mil visitas domiciliares por ACS, 1.600 atividades educativas e orientacoes
em grupo, mostrando o quanto a Atencdo Priméria oferece além da consulta individual. O Dr. André d& continuidade &
apresentacdo e, em relacéo as a¢des que estdo sendo desenvolvidas, relata que foi elaborado um plano de reestruturago
da Atencdo Priméria, com o objetivo de oferecer recursos para que todas as a¢bes possam acontecer da melhor forma.
Foram realizadas visitas em todas as unidades para conhecer com maior particularidade as necessidades e, a partir dessas
visitas, o diagndstico foi finalizado. Programaram-se e estratificaram-se diversas a¢des, desde manuteng¢des preventivas
e corretivas até reformas, ampliag@es, construcdes e aquisicdo de equipamentos. Apresenta um breve retrato de algumas
das situacBes encontradas durante as visitas e informa que ha 8 unidades alugadas (Central, Barroco, Mumbuca, Bairro
da Amizade, Ponta Negra, Minha Casa Minha Vida de Inod, Minha Casa Minha Vida de Itaipuagu e Santa Paula), 4
unidades constituidas no padrdo do Ministério da Salde e 17 préprias que ainda ndo tém o padrdo adequado, mas que
continuardo passando por adequacdes. Ha projecdes de novas construgdes em diferentes pontos da cidade, todas
apontadas nos estudos de reestruturacdo, com o objetivo de ampliar a capacidade e a qualidade do atendimento. Essas
construcdes visam substituir unidades alugadas e com fluxo inadequado de atendimento, espago restrito e quantidade
insuficiente de ambientes. Estdo definidas as construgfes das unidades do Caxito, Jardim Atlantico e Condado, que
foram aprovadas recentemente pelo Programa de Aceleracdo do Crescimento (PAC). Outras unidades previstas para
construcdo sao as de Espraiado, Ubatiba, Guaratiba, Bambui, Recanto, Ponta Negra, Jacarod e Minha Casa Minha Vida
de ltaipuacu, todas ja em planejamento. Junto com esse plano de expansao das unidades, também é necessario pensar
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na expansdo das equipes para acompanhar essas novas unidades e ampliar o atendimento. Hoje ha 59 equipes de satide
trabalhando e, até o final de 2026, pretende-se chegar a 67 equipes. Em cinco anos, com o crescimento populacional e
a instalacdo dessas novas unidades, a previsao € atingir 127 equipes para compor os atendimentos. O Conselheiro
Marcos Pires cita algo realizado por ele quando trabalhou em outra cidade, mas o audio ndo foi captado, motivo pelo
qual ndo pode ser transcrito na ata. O Conselheiro e Secretario Marcelo diz que entende que a Atencdo Primaria hoje é
a prioridade e o maior nd que temos, uma vez que a cidade cresceu significativamente e esta crescendo, e a nossa rede
ndo acompanhou esse crescimento. Explica que estdo trabalhando com adesdo a ata, fazendo o projeto seguindo as
recomendacdes e normas do Ministério da Salde, buscando investimentos e recursos federais e estaduais para construir
novas unidades. Diz que conseguiu, na Gltima ida a Brasilia, uma nova unidade tipo 3 pelo PAC, e afirma que hoje é
preciso construir novas unidades e sair do aluguel. A Subsecretaria Regina acrescenta que, para aumentar as redes, é
necessario ter locais que comportem essas equipes. Informa que os projetos das unidades sdo levemente adaptados do
modelo do Ministério da Saude, dentro das formas, layout e RDC. O Presidente complementa dizendo que essa
adaptacdo ocorre por conta das caracteristicas dos terrenos, que variam em formato e medidas. Reforga que estdo
seguindo o modelo do Ministério da Satde com todos os fluxos necessarios, garantindo a melhor funcionalidade, pois
0 que existe atualmente ja atingiu seu limite e ndo comporta mais o crescimento do municipio. O Vice-Presidente
pergunta se 0 aumento das equipes se dara através de concurso publico, considerando que had muitos ACS contratados,
e 0 Ministério da Saude exige concurso. O Secretario Marcelo responde que ja existe um processo em andamento
seguindo as recomendac6es da PGM e que todas as orientacdes do Ministério serdo seguidas. A Conselheira Rose Mary
pergunta qual foi o critério para a escolha das unidades de expanséo (Jardim Atlantico, Caxito e Condado), observando
que ha grande demanda no segundo distrito, onde varias unidades estdo sobrecarregadas, enquanto o Caxito nem possuli
unidade. A Subsecretaria Regina explica novamente onde as equipes do Caxito e Pindobas estdo sendo atendidas e
informa que, apds a construgdo da unidade do Caxito, sera definida sua area territorial, assim como a do Condado. A
Conselheira Rose Mary pergunta quais unidades atendem atualmente os moradores dessas regides. A Subsecretaria
responde que as pessoas do Condado e do Caxito sdo atendidas na Unidade Central e as de Pindobas na Unidade da
Mumbuca. A Conselheira Rose Mary menciona que, em 2023, houve aprovacao no Conselho Municipal de Salde para
uma UBS tipo 3 em Cordeirinho, em assembleia extraordinaria, exatamente para que essa emenda pudesse ser
concedida. Afirma que foi concluida e creditada, e questiona qual foi o critério para que o projeto deixasse de contemplar
Cordeirinho, que pertence ao segundo distrito, sobrecarregado, e passasse para o Jardim Atlantico. O Presidente diz que
acredita que o projeto parado do PAC se refere a Policlinica de Cordeirinho, cuja obra estd sendo retomada pelo
Secretario Marcelo. A Conselheira Rose Mary diz que verificou o sistema SISMOB, que permite 0 acompanhamento
publico, e afirma que o recurso ja foi creditado no Fundo Nacional de Saude de Marica. O Dr. André afirma que, para
a construcdo da Unidade de Saude, o recurso ndo foi utilizado. A Conselheira Rose Mary explica que consultou o
sistema de emendas e pergunta qual foi o critério para que a Secretaria de Sadde substituisse Cordeirinho pelo Jardim
Atléntico. A Subsecretéaria Regina responde que Cordeirinho possui uma unidade propria, uma das mais novas, com
cerca de cinco anos, e que as unidades do Caxito e do Condado substituirdo as unidades Central e Mumbuca, que sdo
alugadas e superlotadas. O Presidente refor¢a que Cordeirinho j& tem uma unidade propria construida dentro das
adequactes do Ministério da Saude. A Conselheira Rose Mary afirma que, quando foi pleiteada a verba do PAC, em
novembro de 2023, foram apresentados cronogramas, projetos, plantas e a certiddo de dnus reais do terreno pertencente
a Secretaria, e que tudo foi aprovado para que a emenda fosse liberada. Diz que o recurso veio em 2024. O Presidente
diz que vai verificar, mas acredita que a emenda é referente a Policlinica. A Conselheira Rose Mary contesta, dizendo
que a Policlinica € um outro projeto, antigo, da época em que Fabiano Horta era Deputado Federal, e que foi conduzido
pela empresa Globo Tec, sem relagdo com a emenda parlamentar citada. O Vice-Presidente pergunta se a unidade
mencionada ¢ a localizada na Rua Maysa com a Rua 70. A Conselheira responde que sim, e explica que foi aprovada
uma UBS tipo 3, mas que queria entender melhor o critério da troca. O Dr. André explica que a unidade de Cordeirinho
foi substituida pela de Jardim Atlantico por varias raz@es, inclusive porque, ao assumir 0 governo, encontraram a
proposta no SISMOB com risco de perda do recurso por falta de execucdo. Assim, para adequar o projeto no Ministério
da Salde, a unidade foi migrada. A Conselheira Rose Mary pergunta por que a Secretaria anterior ndo deu andamento
e se houve falha na transi¢do. O Dr. André responde que ndo podem afirmar, pois ndo estavam na gestdo anterior, mas
reforca que, ao encontrarem a proposta, ela j& estava em risco de devolucdo ao Ministério. A Conselheira Rose Mary
afirma que, segundo verificou, o recurso foi creditado em 2024 no Fundo Nacional de Saide e, portanto, ndo foi
devolvido. O Dr. André explica que o Ministério estabelece prazos para execugao, e, se ndo for cumprido, o recurso
deve ser devolvido. A Conselheira Joyce lembra que ha quase um ano foi enviado um abaixo-assinado & Secretaria de
Saude sobre a Unidade de Saude do Recanto, destacando que o quarto distrito esta sobrecarregado e que a chegada da
unidade de S&o Bento ndo resolveu o problema. Solicita mais uma vez atencdo a demanda e questiona a situagdo do
projeto junto ao Conselho. O Presidente responde que 0 Recanto esta no primeiro lote de obras, sendo a quinta unidade
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a ser construida, e que o processo esta em fase de finalizagdo para licitacdo e inicio da construgdo. O Secretario Marcelo
afirma que a construcdo sera realizada com prioridade, agradece a parceria do Conselho, pede calma e paciéncia, e
reforca que o objetivo é resolver de forma definitiva, com planejamento e expansdo da Atencdo Primaria, de modo a
atender os critérios e colocar todas as unidades em funcionamento. Sétimo ponto da pauta: Esclarecimentos sobre do
Metanol. O Presidente passa a palavra para a Coordenadora da Vigilancia Sanitaria, Daniela, que diz que esse fato do
metanol chegou pela UPA. Explica que o metanol é um tipo de alcool industrial altamente téxico, diferente do etanol
(alcool potavel). Pode estar presente como adulterante de alcool combustivel e como contaminante na fabricacéo de
bebidas clandestinas. Sua ingestdo, mesmo em pequenas quantidades, pode causar cegueira, danos neuroldgicos graves
e até a morte. Houve um caso suspeito de intoxicagao notificado em Marica, de uma mulher. O caso foi descartado pela
CiaTox, conforme o padrdo do Ministério da Saide. Todas as medidas foram tomadas de acordo com o protocolo
preconizado pela SES-RJ. O caso foi identificado pelo CIEVIS, que entrou em acdo e fez busca ativa imediata. A
Vigilancia Sanitaria foi ao local onde a pessoa adquiriu a bebida, recolheu todas as amostras e fez uma varredura pela
regido para verificar se havia outro caso semelhante no municipio, prestando de forma imediata e transparente todos os
esclarecimentos a populacdo. A partir disso, foi feita uma nota técnica, pois se tratava de um agravo novo de suspeita
no municipio, 0 que gerou um Vviés imenso de investigacdo, por envolver outro municipio. A paciente J.G.S. fez a
ingestdo de uma bebida denominada “Lanterna Verde”, que é um tipo de whisky. Ela foi comercializada em Itaipuagu
na madrugada do ocorrido, por volta das 4 horas da manha. Foram consumidas duas garrafas no local e outra foi levada
para sua residéncia. As garrafas foram descartadas, e ndo foi possivel ter acesso a elas. O caso foi notificado e
protocolado. Fomos ao estabelecimento fazer o recolhimento das amostras, e alguns exames realizados na UPA foram
encaminhados para o LACEN, que é 0 nosso laboratdrio de referéncia, e para o Laboratério Central de Saude Pablica
Noel Nutels. Posteriormente, o material foi encaminhado para a Unicamp. As condutas de investigacdo, junto com a
diretora da unidade da UPA, incluiram a solicitacdo imediata de transferéncia para o hospital de referéncia do Ministério
da Saude no Estado. A paciente manteve-se estavel durante a internacdo, sem sintomas mais graves,
hemodinamicamente, hepaticamente e respiratoriamente bem. A queixa de visdo turva no olho direito permaneceu, e
ela foi avaliada, mas ndo se concluiu nem se visualizou nenhuma incompatibilidade estrutural. A paciente recebeu alta,
sendo descartada a suspeita de contaminacdo. A Conselheira Luciléa diz que, na orla de Jacaroa, esta infestado de
carrapato de cavalo. Pergunta se sabem que agora ha um movimento de restaurantes e tem ouvido varias histérias de
pessoas que vao tomar café da manhd e retornam com carrapatos no corpo, e ndo vé ninguém falando sobre o assunto,
que é uma doenca muito perigosa a do carrapato-estrela. Diz que ndo vé nenhuma atitude tomada em relacdo a esse
assunto. A Coordenadora Daniela diz que estamos na sazonalidade da reproducdo do carrapato. Este fato pode ocorrer
em qualquer lugar que tenha grama ou onde circule esse animal. Explica que esse animal ndo é de controle das nossas
zoonoses, desde que ndo haja caso de febre maculosa no municipio. Ndo é um agravo que tenhamos que nos debrucar
ou realizar algum tipo de acdo neste momento. O que pode ser feito é solicitar a Vigilancia Ambiental que va ao local,
faca a identificacéo e oriente sobre como cuidar, zelar ou retirar o animal. Contudo, isso ndo estd na competéncia da
Vigilancia, desde que ndo haja notificacdo da doenca. O CIEVIS ndo vigia o carrapato, e sim a doenga do carrapato.
Estamos na sazonalidade, por isso devemos ter cuidado, pois estamos na época de proliferacdo. Devemos ter atencéo
com nossas casas, residéncias e principalmente com as gramas, para que ndo haja essa proliferacdo, mas ndo é uma
doenga em circulagdo no municipio. A febre maculosa ndo tem histérico no nosso municipio, apenas na parte serrana;
aqui ainda ndo hé registros. A Conselheira Luciléa diz que talvez por isso ndo haja divulgagdo, mas tem visto muitas
pessoas reclamando. A Conselheira Rose Mary complementa, sobre a sua apresentacdo em relagdo & ascaridiase,
dizendo que viu uma resolugdo da Secretaria de Educacéo, publicada agora em outubro, na qual atuaram proativamente
a partir desses relatos de casos. Inclusive em Cordeirinho, onde foram por meio da prépria Associagdo de Moradores
(AMAC). Ressalta que foi muito importante a integracdo das duas Secretarias de Educacdo e Salde e viu depois a
resolucdo publicada, com todo um protocolo a ser seguido, citando como referéncia o CIEVIS. Vice-Presidente faz um
agradecimento e diz que é a primeira vez que a Secretaria de Salde coloca tdo explicitamente para o Conselho os
problemas existentes em Maricd e como estdo sendo solucionados. O Presidente agradece as apresentacbes da
Conselheira e Subsecretaria Regina e da Coordenadora Daniela e pede que enviem as apresentacdes para o Conselho.
Oitavo ponto da pauta: Aprovacdo do Férum Municipal de Salde para apresentacdo do Plano Oitavo ponto da pauta:
Aprovacdo do Férum Municipal de Saude para apresentagdo do Plano Municipal de Salde 2026/2029. O Presidente
informa que a Secretaria esta preparando o nosso Plano Municipal de Salde e precisamos que ele seja feito a vérias
maos. Estava na fase da Secretaria de organizar aquilo que planejamos. Vamos enviar para o Conselho fazer a sua parte,
mas, na verdade, o Conselho sugeriu que seja feito um Forum para aprovagao desse plano, porque ndo seria motivo para
a realizacdo de uma Conferéncia, visto que ja estd no nosso planejamento, e vai ser obrigatoria a realizacdo de uma
Conferéncia em 2026, conforme determinacdo do Conselho Nacional de Saide. Entdo, faremos um Férum que serd um
momento de apresentar essas propostas para a sociedade civil e, apos aprovado, inserimos no Plano Municipal de Saude
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para 2026 a 2029. Nossa proposta é que fagamos no inicio do més de dezembro; ainda nao fechamos as datas, porque
estamos buscando o local para o evento. Coloca em votacdo a aprovagdo do Forum Municipal de Salde para
apresentacdo do Plano Municipal de Salde 2026/2029, sendo aprovado por unanimidade. Nono ponto da pauta:
Indicacéo para substituigdo no sistema DIGISUS. O Presidente explica o que é o Sistema DIGISUS, que € 0 nosso
sistema de informacéo, onde colocamos as informagdes dos nossos quadrimestres e 0 nosso relatério de gestdo. Quem
estava nessa tarefa era a nossa Conselheira Anna Quintanilha, que precisou se ausentar por motivos particulares.
Pergunta qual Conselheiro do segmento usudrio teria interesse em estar fazendo parte desse sistema, porque ha
necessidade de uma senha. Explica como funciona o sistema e informa que precisa da indicacdo de dois Conselheiros,
sendo que o Conselheiro Antdnio Carlos ja esta cadastrado. As Conselheiras Rose Mary e Joyce se candidataram. A
Secretaria Executiva Laudeci lembra a Conselheira Rose Mary que ela ja esta cadastrada no Sistema SMAIB. A
Conselheira Rose Mary responde que ndo conseguiu o acesso e depois foi dito que a senha tinha sido cancelada, havendo
a necessidade de envio de um novo oficio, o que ndo foi feito. A Secretaria Executiva Laudeci responde que o oficio foi
feito e enviado em fevereiro de 2025, com a indica¢éo da Conselheira Rose Mary e do Conselheiro Edson. Depois, foi
enviado outro oficio solicitando a exclusdo dos Conselheiros Moisés e Flavia, e da propria Secretaria Executiva. A
Conselheira Rose Mary responde que nao recebeu nenhuma comunicagdo e, quando tentou entrar pela Gltima vez,
durante a apresentacdo, a mensagem que apareceu era de senha invalida. Justifica seu interesse em relacdo ao Sistema
DIGISUS porque tem acompanhado inclusive a votagao, e ja se inteirou bastante de como funcionam os relatdrios e
como sao feitas essas insercOes através dos préprios manuais publicos divulgados via internet. Assim, tem bastante
interesse em poder vivenciar na pratica aquilo que aprendeu na teoria, mas deixa a decisdo aberta ao pleno. A
Conselheira Joyce diz que ja vinha fazendo parte do DIGISUS no municipio de Niter6i, onde tem uma trajetéria, mas
deixa a critério do pleno que seja colocada em votagdo. A Conselheira Rose Mary retorna ao assunto do Sistema SMAIB,
dizendo que, quando tentou pela Gltima vez, durante a Ultima apresentacgdo online dos indicadores, apareceu novamente
a mensagem de acesso invalido. O Presidente responde que o Planejamento esta atualizado, inclusive fazendo as
alteracBGes dos gestores no sistema. Ficou decidido entre as duas Conselheiras que a Conselheira Rose Mary seria
indicada para o Sistema DIGISUS e a Conselheira Joyce para o Sistema SMAIB. Décimo ponto da pauta: Indicacdo
para representar o CMS-Marica no Férum da Metrd Il (Gestdo e Usuério). O Presidente informa que, com a saida da
Conselheira Anna Quintanilha e do Conselheiro Bruno Lougon, precisamos indicar um Conselheiro do segmento gestor
e outro do segmento usuério, titulares, para substitui-los. Como nédo havia outro representante do segmento gestor, a
indicacdo foi do Presidente Sandro Ronquetti, e, pelo segmento dos usudrios, a Conselheira Joyce se apresentou como
candidata, dizendo que, como j& estd em treinamento pela Metrd |1, ndo teria problema. Colocada em votacdo, foi
aprovada a indicacdo. Décimo primeiro ponto da pauta: Sugestdo de pauta para a proxima reunido. O Presidente
pergunta se alguém tem alguma sugestao de pauta para a préxima reunido. A Conselheira Rose Mary pergunta sobre o
segundo ponto da pauta, se ja foi feito. O Presidente diz que a vaga € do usuario, que iria deixar para o final da reunido
para conversarem sobre isso, porque estdo com poucos usuarios presentes. Gostaria, inclusive, que isso fosse feito
através de uma conversa entre 0s Usuarios, para poder haver uma eleicéo bem organizada e sem problema. A Conselheira
Rose Mary diz que s6 lembrou porque, como néo foi aventado, achou que tinha sido esquecido. O Presidente pergunta
novamente se alguém tem alguma sugestao de pauta; caso ndo tenham, depois podem encaminhar pelo grupo, para sua
diretoria, até 10 dias antes da préxima reunido. A Conselheira Joyce sugere que seja repensada a nossa representacao,
porque ndo estad havendo suplente, e muitas das reunides foram canceladas exatamente porque néo sdo avisados o0s
suplentes. Acha que isso é uma questao grave. O Presidente responde que todos os suplentes e titulares estdo nos grupos
do Conselho e sdo avisados das reunides, lembrando que estas acontecem sempre na Gltima quinta-feira do més. Informa
que estdo sendo levantadas diversas questdes relativas & documentacéo, para que ninguém permaneca com documentos
atrasados ou vencidos no Conselho. Acrescenta que também estdo sendo revistas as questdes de faltas, com o objetivo
de garantir o bom funcionamento do Conselho. Ressalta que existem faltas justificadas, mas que apenas trés entidades
estdo sem suplentes. Informa ainda que sera apresentada uma planilha para que as entidades possam atualizar seus
documentos, a fim de manter um Conselho atuante e regular. A Conselheira Joyce diz que uma questdo que ndo
consegue entender € que uma das principais regras de representacdo é o mandato de dois anos, renovavel por mais dois,
e ndo compreende por que ha suplentes e titulares com mais de seis anos de permanéncia no Conselho. O Presidente
responde que isso faz parte de um processo de conscientizagdo e mudanga de cultura, e que a atual Mesa Diretora tem
a possibilidade de incentivar e levar as pessoas a conhecerem melhor o trabalho do Conselho. Cita uma conversa que
teve com o Conselheiro André, informando que esti sendo pensado, para o inicio do préximo ano, um curso de
capacitacao para os Conselheiros. Destaca ainda que, neste momento importante de implantagéo dos Conselhos Locais,
é essencial incentivar as pessoas a entenderem o papel que desempenham e a atuacdo do Conselho, pois os Conselhos
Locais ampliam as possibilidades de participacdo da sociedade civil e atraem mais interessados em integrar o Conselho
de Sadde. O Conselheiro e Secretario de Saide, Marcelo, afirma que ja é possivel observar alguns avancos na cidade,
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como o programa do Passaporte Universitario, que tem formado novos profissionais. Ressalta que a participacdo do
Conselho é fundamental e que tem buscado fortalecer esse dialogo, dar publicidade as a¢Ges e incentivar 0 engajamento.
Afirma que, em sua gestdo, o objetivo é ter sempre o Conselho como parceiro, para que o trabalho seja conjunto. O
Presidente aproveita 0 momento para agradecer o empenho dos Conselheiros Joyce, André, Rose Mary e Edson, que
participaram das reunides dos Colegiados Gestores, contribuindo na conscientizacdo e explicacdo sobre os Conselhos
Locais. Destaca a importancia dessa participacao, pois € fundamental que os Conselheiros comparecam as reunides e
expliquem as pessoas o funcionamento do Conselho, incentivando-as a se candidatarem. Ressalta também que as
Entidades e AssociacGes de Moradores representando a sociedade civil precisam estar minimamente constituidas e
legalizadas para poderem participar do Conselho, pois é necessario ampliar sua representatividade. Informa que a Mesa
Diretora ja se reuniu para discutir a atualizagdo da lei e do Regimento Interno, visando fortalecer e estruturar melhor o
Conselho. Agradece ao Secretario de Satde, Doutor Marcelo, pela visao de parceria e compreensao de que o Conselho
€ um companheiro fundamental na caminhada conjunta. Décimo sequndo ponto da pauta: Informes Gerais. O Vice-
Presidente informa que no dia 25/10 ocorreu a primeira Oficina Intersetorial da Satde do Trabalhador e da Trabalhadora
em Maricd, um marco para 0 municipio e para o Estado do Rio de Janeiro. Relata que o evento contou com palestrantes
de destaque, como a Professora Fatima Sueli (UERJ), a Presidente da Comisséo Intersetorial de Satde do Trabalhador
e da Trabalhadora do Estado do Rio de Janeiro, Danielle Moretti, o representante Iris, de Queimados e do Conselho
Estadual, e a Coordenadora Geral do CEREST Estadual, Renata, técnica do Rio de Janeiro. Informa que a Oficina
contou com 34 participantes e a presenca de representantes de Conselhos de cidades vizinhas, como Tangua, ltaborai e
Silva Jardim. Destaca que Marica é o Unico municipio da Regido Metropolitana Il com uma CISTT atuante, atendendo
a um pedido do Ministério da Saude desde 1996. Ressalta que, no Estado do Rio de Janeiro, apenas 34 CISTTs estdo
em funcionamento e que Marica se destaca entre as melhores do Estado, sendo inclusive reconhecida e aplaudida por
isso. Agradece a todos que participaram da Oficina, especialmente a Secretaria Executiva do Conselho, Laudeci, que
completou 18 anos de atuagdo no Conselho Municipal de Satde. Propde uma mocéo de aplausos a ser apresentada na
préxima reunido, em reconhecimento ao carinho, dedicacdo, trabalho e organizacdo demonstrados por Laudeci na
realizacdo da Oficina, que foi considerada um sucesso. Agradece também a gestdo municipal pelo apoio prestado. O
Presidente retoma o assunto da eleicdo para a Secretaria Geral, explicando que, da mesma forma que foi feita a elei¢do
da cadeira da Gestdo, os representantes dos usuarios devem se reunir para definir quem ficara na vaga da Conselheira
Anna, ressaltando que a cadeira pertence ao segmento dos usuérios. Informa que a decisao pode ser feita de forma online
ou presencial, logo apés o término da reunido, para que a indicacdo seja formalizada. Caso haja dividas, orienta que o
assunto seja tratado no grupo, com possibilidade de reunido prévia na sala do Conselho, lembrando que a elei¢do deve
ocorrer em plenéria. A Conselheira Josimari relata um problema ocorrido com seu atendimento. Informa que realizou
duas cirurgias de catarata a primeira em dezembro (olho esquerdo) e a segunda em junho (olho direito) e que, em
agosto, foi chamada para realizar exame oftalmolégico e limpeza das lentes. Contudo, ndo pode realizar o procedimento,
pois 0 encaminhamento estava incorreto, sendo redirecionada novamente para cirurgia. Relata que retornou ao posto e
registrou reclamagdo. Em 24 de agosto recebeu novo encaminhamento para o exame, mas ndo conseguiu realiza-lo por
ndo estar acompanhada, e afirma que em nenhum momento foi informada da necessidade de levar acompanhante.
Ressalta que continua com dificuldades na visdo. O Conselheiro Marcelo explica que o servi¢o oftalmoldgico do
Hospital Che Guevara é continuo e atende diversas especialidades, inclusive com amplia¢do de horérios. Diz ser
importante entender o ocorrido, identificar o ponto de falha e recomenda que a Conselheira procure a Ouvidoria da
Secretaria de Saide e encaminhe o caso diretamente ao seu gabinete, para apuracdo. Ressalta que esta é a primeira
reclamacéo do tipo recebida e que seré& necessério identificar os profissionais envolvidos. A Conselheira Regina orienta
que a Conselheira Josimari procure o setor de Ouvidoria da Secretaria de Salde, levando o cartdo do SUS ou CPF, para
que seja possivel rastrear o ocorrido. O Conselheiro Marcelo complementa que o préprio Hospital Che Guevara possuli
um servico de Ouvidoria, que é um importante indicador de qualidade do atendimento, e que a reclamacéo também
pode ser feita diretamente 4. Acrescenta que o hospital tem apresentado bons resultados nas cirurgias de catarata e que
ja estdo sendo estudadas formas de ampliar o atendimento, incluindo a criacdo de um servico de oftalmologia pediatrica.
O Presidente observa que o principal problema no caso relatado foi a falta de comunicacdo sobre a necessidade de
acompanhante e reforga a importancia de registrar a ocorréncia na Ouvidoria, pois isso contribui para o controle de
qualidade. A Conselheira Rose Mary pergunta & Conselheira Regina se ela é a coordenadora da Ouvidoria. A
Conselheira Regina esclarece que ndo, explicando que apenas recebe as informagdes da Ouvidoria relacionadas a
Atencdo Priméria e as responde. A Conselheira Rose Mary faz uma sugestdo quanto a planilha encaminhada ao CMS-
Maricd, que contém reclamacdes, elogios e sugestdes. Informa que o documento atual ndo esta organizado por unidade
de saude, apresentando apenas uma listagem alfabética e sem as respostas sobre os encaminhamentos dados aos usuérios
reclamantes. Sugere que seja criada uma nova planilha, contendo também as solucdes propostas. Ressalta que ha
registros que deveriam ser direcionados a Regulacdo (atencdo especializada), mas que estdo sendo encaminhados as
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unidades de Atencdo Bésica, gerando sobrecarga indevida. A Conselheira Regina concorda e afirma que ira sugerir a
inclusdo das respostas e encaminhamentos, bem como a organizacédo das informacoes por unidade de salde e em ordem
alfabética. O Presidente finaliza esclarecendo que a Ouvidoria repassa ao Conselho as reclamagdes, e que, se puderem
vir com filtro e organizagdo, isso facilitard o trabalho dos Conselheiros em seus respectivos territdrios. O Presidente
agradece a todos pela presenca, encerra a reunido as 16h:19min. (dezesseis horas e dezenove minutos) convida a todos
para nossa préxima reunido ordinaria no dia 27 de novembro, as 14h, nesse mesmo local, excelente tarde a todos. eu,
Laudeci Costa, Secretaria Executiva, lavrei a presente ata, que, por expressar a verdade, dato e assinada juntamente aos
Conselheiros presentes, Marica, 30 de outubro de 2025. XXXXXXXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX

Sandro dos Santos Ronquetti _
Gestor — Sec. de Saude Laudeci Costa
Presidente Secretaria Executiva

Antonie Carlos do Rero Souz= Jorge Alberto Rispoli _
Usudrio SINDSERV Ass. dos Prof. de Satde de Marica

Tesoursiro Vice Presidente

Marcos de Souza Pires
Ass. Médica de Marica

Marcelo da Costa Velho Mendes de Azevedo
Gestor — Sec. de Saude

Joyce do Valle Santos Josimari Alves de Almeida

Usuaria - Ass. de Morad. E Amigos do Recanto de Usuaria: Ass. de Mor. e Amigos do Bairro Santa Paula
Itaipuagl - 42 Distrito

. . Rodrigo Cantini
Renata do Nascimento Frazdo Ass. Médica de Marica

Ass. dos Prof. de Salde de Marica

Luciléa Pereira Rosario

Rose Mary de Melo Bruce
Usuaria — Ass. de Mord. do Parque da Cidade 12 Distrito

Ass. de Moradores de Cordeirinho -
22 Distrito de Marica

André Ricardo dos Santos Gongalves

Regina Ferreira Pinto Bezerra da Silva Ususrio — FAMMAR

Gestor — Sec. de Saude
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