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Relatora: Sra. Paula Covas Borges Calipo (DRS 1V) - Senhora Paula
cumprimenta e agradece a presenga de todos e da as boas vindas e deseja
sucesso a Sra Janice que assumiu recentemente, a gestdo da Secretaria
Municipal de Satide de Bertioga. Aprovacao da Ata. Sra. Paula coloca para
Aprovagao a Ata da reunido da CIR do dia 31/03/2021. Sra. Cleide sugere
alteragdes no item 2.2.1 - Controle de Vetores na regido. Aprovado. Sra.
Paula informa que como coordenadora da CIR e da Camara Tematica da
Satide do CONDESB, tomou a liberdade de incluir na pauta desta reunido a
apresentacdo e discussdo do “Projeto de Prevengdo as Arboviroses
Chikungunya, Dengue e Zika com monitoramento continuo integrado e equipe
de controle complementar de mosquitos na Regido Metropolitana da Baixada
Santista/SP”, demanda que veio da AGEM e, solicita a permissao de iniciar a
reunidao com o item 3.3 - Arboviroses da pauta, passando a palavra a Sra.
Moénica, que apresenta o item 3.3.1- Arboviroses - dados GVE com os
dados das arboviroses na Baixada Santista. O ano de 2020 fechou com 2060
casos de dengue, 124 casos de chikungunya e 1 caso de zikavirus, na RMBS.
Da semana 01 a semana 15 de 2021 os nUmeros foram de 3263 casos de
dengue, 1519 casos de chikungunya, 2 ébitos confirmados por dengue e 2
obitos em observagdo. Sra. Monica afirma haver muito mais casos do que foi
apresentado, porque depende da digitacdo dos dados. Alerta que os sintomas
da COVID, dengue e chikungunya sdoc muito semelhantes e os profissionais
devem estar cientes destas diferencas. Coloca a planilha apresentada a
disposicdo dos Gestores (anexo). Sra. Paula passa a palavra a Sra. Cleide que
relata que a SUCEN continua apoiando os municipios de Santos, Sdo Vicente
e Guaruja na questdo da nebulizacdo pesada. Equipes de Sdo Paulo auxiliando
o municipio de Mongagua na nebulizacdo costal. Maior preocupacdo com
Bertioga e Peruibe em fungdo de ndo terem equipes de nebulizagdo. A
transmissd@o das arboviroses é dindmica, o que dificulta o planejamento para
um més. E necessaric que 0os municipios preparem suas equipes para
tratamento quimico a apoiem os profissionais do IEC. Sra. Paula esclarece
que o projeto vem ao encontro, parceira junto a SUCEN e municipios. Sra.
Cleide relata que a SUCEN continua apoiando os municipios de Santos, S&o
Vicente e Guaruja na questdo da nebulizagdo pesada. Equipes de S&o Paulo
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ajudando Mongagua na costal e Peruibe e Itanhaém também na nebulizacdo
pesada. A maior preocupagdo € com Peruibe e Bertioga, em funcdo de n&o
terem equipes de nebulizagdo nem costal e nem pesada. A proposta é de
continuar apoiando os municipios onde estdo atualmente. Os municipios
precisam fazer a retida de criadouros. Faz um apelo para que os municipios
preparem suas equipes para tratamentos quimicos e que apoiem os
profissionais do IEC do municipio. Sra. Paula, antes de passar a palavra aos
convidados que apresentardo o Projeto referente ao controle do Aedes
Aegypt, informa que este foi discutido com a SUCEN e com os representantes
técnicos dos municipios e que a proposta é de uma parceria, naquilo que
identificaram necessario. 3.3.2 - Projeto de Prevencdo as Arboviroses
Chikungunya, Dengue e Zika com monitoramento continuo integrado
e equipe de controle complementar de mosquitos na Regidao
Metropolitana da Baixada Santista/SP Sr. Carlos Pecanha se apresenta e
agradece a oportunidade do espago da CIR. Solicita ao Sr. Luis, Gestor da
Ecovec em Minas Gerais, para disponibilizar os slides da apresentacdo do
Projeto de Prevengdo as Arboviroses Chikungunya, Dengue e Zika com
monitoramento continuo integrado e equipe de controle complementar de
mosquitos na Regido Metropolitana da Baixada Santista/SP. Explica que o
Projeto iniciou com uma pesquisa visando o monitoramento, ag¢des de
controle quimico, oferecendo uma solugdo pronta em relagdo as necessidades
dos municipios. Apresenta os casos de 2020 e 2021, observando que os casos
de Dengue 2021 ja estdo ultrapassando o dobro dos casos em 2020. Agrupou
0s municipios numa questdo logistica de atendimento. Os municipios
informaram a necessidade de um Monitoramento mais efetivo para saber
onde, quando e como atacar e o resultado desse ataque. Todos os municipios
consultados afirmaram que gostariam de um monitoramento mais efetivo.
Proposta de trabalho com UVB pesado e UVB leve. Todas as afirmagdes foram
baseadas numa pesquisa dos técnicos da saude. Os objetivos do projeto s&o
resguardar capacidade de atendimento, monitorar continuamente o Aedes
aegipty, prover equipes prontas para execucdao de acdo de controle de
vetores. O Projeto permite que o gestor utilize o site para observar e verificar
onde deve priorizar as agbes. O site é dindmico e mostra o status da
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armadilha. Isso gera dados epidemioldgicos e estatisticos que poderdo ser
acompanhados semanalmente. O municipe também poderd acompanhar sua
regido online. Tratamento e bloqueio poderdo ter agbes complementares
como aplicagdo por drone, dispenser de repelentes em escolas e postos de
saude. Cada equipe é composta por 2 técnicos treinados, um equipamento de
UBV pesado, 02 equipamentos de UBV leve e 01 pick up. S30 necessarias 25
equipes de bloqueio para toda a Baixada Santista. Foram estimados 64
milhdes de reais em recursos utilizados nos tratamentos de dengue e
chikungunya em 2020 e 2021. Os custos da implantagdo do Projeto de
Monitoramento ficariam em torno de 16 milh8es de reais por ano, para toda a
regido. Sra. Paula agradece o Sr. Peganha e abre a palavra aos Gestores. Sra.
Michele- SMS de SV pergunta sobre a existéncia de fundo especifico para esta
contratacdo. Sr. Ricardo - ECOVEC informa que o fundo metropolitano estd ha
dois anos sem aporte estadual e encontra-se comprometido com acdes
relacionadas a COVID 19. Estd buscando recursos federais para a viabilizacdo
deste Projeto. Mas, se houver contrapartida dos municipios e ajuda dos
Deputados seria interessante. Cada 1 real investido em tecnologia, reflete
uma economia de 6 reais, direta ou indiretamente. A nossa regido é a que
tem mais casos de dengue e chikungunya em todo o Estado. Sr. Cleber
pergunta quais seriam os encaminhamentos, caso os municipios optem por
dar sequéncia neste Projeto. Sra. Paula informa que ja foi dada entrada na
AGEM e que foi encaminhado para a CT da Saude do CONDESB, que eu sou a
Coordenadora e que a discussdo nesta reunido valera como a da Camara
Tematica, uma vez que sdo 0s mesmos representantes e que estamos todos
com muitas demandas por conta da COVID. O Projeto foi encaminhado para a
SUCEN fazer as consideragbes técnicas e retornard para a discussdo da
viabilidade junto a AGEM, por conta do impacto financeiro, caso todos
concordem com este Projeto. Sr. Peganha relata que ja tem experiéncia em
outras regides. Existe possibilidade de solicitar verba do governo federal e
estadual. A partir do consenso dos municipios é possivel pleitear verbas,
inclusive, algumas regibes, conseguiram recursos da Organizacdo Pan
Americana de Saude. Sr. Cleber manifesta-se a favor do Projeto,
considerando a situagdo epidemiologica atual da regido. Sra. Cleide também,
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manifesta-se a favor ao Projeto, porém faz algumas consideragdes em relacdo
ao monitoramento, uma vez que a SUCEN vem investindo nessa area,
lembrando que existem normas e diretrizes federais e estaduais a serem
seguidas em relagdo ao acompanhamento dos municipios, inclusive por
questdes de sangdes financeiras. O municipio podendo fazer algo a mais, é
perfeito (sic). Em relagdo aos drones, como instrumento de controle quimico,
ainda esta sendo estudado. A SUCEN e o proprio Ministério da Satde ndo tem
ainda um parecer técnico. E uma decisdo do municipio. A SUCEN acompanha,
treina e capacita o municipio, independente se os servigos sdo préprios ou
terceirizados, desde que estejam adequados com as normas e diretrizes
estabelecidas e que os servigos sejam de qualidade, com produtos e insumos
adequados. A preocupagdo é a sustentabilidade do controle de arboviroses.
Do ponto de vista da discussdo técnica, ficam as questdes da utilizacdo dos
drones para a aplicacdo do inseticida e a complementacdo dos recursos
humanos. Viabilizar com cada municipio ou a proposta para a regido como um
todo. Sr. Peganha explica que o drone ndo entrarda no Projeto, neste
momento, esclarece tudo o que foi proposto e ratifica que estad de acordo com
as normas e exigéncias do Ministério da Salude. Encaminhamento: Sra.
Paula pergunta aos Gestores se o0s mesmos sdo favordveis ao
encaminhamento do referido Projeto (em anexo) e ao aprimoramento da
proposta junto a AGEM e aos Prefeitos Municipais de Salde. Sra. Michelle
(Sdo Vicente) e Sr. Cleber (Praia Grande) concordam, validando a proposta
técnica, porém manifestam preocupacdo quanto aos custos. Dr. Vitor
(Guarujd) concorda com o encaminhamento, apesar da falta de recursos. Sr.
Mauricio (Itanhaém) concorda. Sra. Janice (Bertioga) concorda com duas
ressalvas, a questdo financeira insuficiente e a necessidade do apoio da
SUCEN. Sra. Ariana (Santos) opta pelo prosseguimento da proposta, sendo
necessario buscar apoio financeiro. Sra. Mariana (Peruibe) concorda. Sr.
Eduardo (Mongagud) aprova encaminhamento. Sra. Eliane (Cubat&o) também
concorda. Sra. Cleide (SUCEN), Sra. Ivy (IAL), Sr. Paulo (GVS), Sra. Mdnica
(GVE) e a Sra, paula (DRS4) também, estdo de acordo com o prosseguimento
da proposta junto a Agéncia Metropolitana da Baixada Santista - AGEM.




Aprovado. Sra. Paula agradece os convidados e se despede. Aproveita para
agradecer a rapidez dos municipios nas respostas em relagdo aos ventiladores
que estdo chegando para os municipios. Em seguida passa para o item 2.1 ~
Pr6 - Santa Casa II - Santa Casa da Misericordia de Santos e Hospital
Santo Amaro. Sra. Natalia apresenta o Monitoramento dos Convénios Pro
Santa Casa 2020-2023, com a proposta de Repactuacdo de Metas diante da
Situagdo Emergencial da COVID 19, das instituicdes Santa Casa da
Misericordia de Santos e Hospital Santo Amaro do Guaruja. Faz um breve
relato sobre os convénios, objeto e objetivos para 0s novos gestores e
esclarece que as metas do Plano de Trabalho sdo semelhantes as metas da
Estratégia Santas Casas SUStentdveis. Comenta sobre a Decisdo do Estado
em suspender temporariamente as avaliagbes de Auxilio Financeiro Santas
Casas Sustentdveis (1° Semestre) por meio da Resolugdo SS 56 de
08/04/2021, e propde a suspensdo das metas pactuadas no Programa Pré
Santa Casa, nos mesmos moldes da referida Resolugdo. Em relacdo ao
cumprimento das metas de produg@o pactuadas com os gestores na CIR,
informa que o ‘Hospital Santo Amaro por meio do Oficio n® 171/2021 de
19/04/2021 (em anexo), afirmou que “(...) se compromete, assim que for
possivel, disponibilizar um quantitativo maior de avaliagdes pré-operatoéria, e
possivelmente os numeros da vigéncia de 2021, serdo concluidos no ano
seguinte e assim sucessivamente”. A Santa Casa de Misericérdia de Santos
interrompeu o atendimento ambulatorial e cirldrgico, exceto os atendimentos
das especialidades de oncologia e cirurgia cardiaca, segundo Oficio recebido
em 16/03/2021 (em anexo). Portanto, manteve a realizacdo das cirurgias e a
utilizagdo do recurso estd atrelada a utilizacdo da OPME. A Sra. Michelle
demonstra preocupacdo sobre a falta de prazo da suspensdo de
acompanhamento e alcance das metas dos convénios e sugere que ocorra
com um prazo definido de seis meses para reavaliacdo. A proposta é colocada
em votagdo, tendo sido aprovada pelos gestores. Sra. Natdlia se compromete
a refazer estes movimentos junto aos hospitais daqui a seis meses, caso a
Secretaria ndo volte a monitorar os indicadores da Estratégia Santas Casas
SUStentaveis. Aprovado. Sra. Paula passa para o item 2.3 - Recurso do
Programa Dose Certa 2020 - Santos - Sra. Natdlia informa que
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encaminhou o Oficio do municipio de Santos a Secretaria do Estado de Séo
Paulo, recebendo da mesma o esclarecimento de que a conta bancdria do
referido municipio ndo estava cadastrada no SIAFEM, o que estava impedindo
0 pagamento do recurso em questdo. Em contato com o Sr. Makoto e o Sr.
Laércio, da SMS Santos, a situacdo foi corrigida e uma parte do valor ja esta
empenhada para ser feito o pagamento. Sr. Manfredini pede a palavra e
informa que na ultima reunido da CIB, através da Deliberacdo CIB 39, de
16/04/2021, a Comissdo Intergestores Bipartite do Estado de S&o Paulo -
CIB/SP aprovou ad referendum o repasse de recursos do Piso de Atengao
Basica Estadual aos municipios paulistas, para o exercicio de 2021, que tera
como base de caiculo, o valor de R$ 4,00 (quatro reais) per capita,
considerando a estimativa populacional residente, em 01/07/2020, com
previsdo do primeiro pagamento, ainda no més de abril/2021. Informou,
ainda, que de acordo com a Deliberagdo N°© 41 - CIB de 23 de Abril de 2021,
foi aprovado o repasse mensal de recursos de custeio, aos Fundos Municipais
de Saude, referentes ao exercicio de 2021, destinados ao “Programa Qualis
Mais”, permanecendo os valores pagos em 2020 e 0os mesmos critérios
definidos na Deliberagdo CIB 42, de 03-06-2020. Quanto ao repasse de R$
2,00 (dois reais) per capita para financiamento das atividades municipais
relacionadas a vacinagdo da COVID, sera feito o repasse de R$ 1,00 (hum
real) ainda em abril/2021, ficando o restante a ser pago em momento
oportuno. Sra. Paula passa a palavra ao Sr. Eduardo, Gestor de Mongagua,
para discorrer sobre o item 2.4 - Acionamento do Ministério da Salde
para agilizacdo nos processos de habilitacdo de novas equipes de
Estratégia de Saide da Familia ~ ESF. Sr. Eduardo informa que apés a
Camara Técnica houve encaminhamentos e a Sra. Roseli esclarece que, por
engano, foram solicitados 02 Agentes Comunitdrios de Salde e 01 Equipe de
Salde da Familia. Deveriam ser solicitados 29 Agentes Comunitarios de
Saude e 02 Equipes da Estratégia de Saude da Familia. Segundo informacoes,
os recursos ndo estdo disponiveis. Sra. Roseli esclarece que as alteracdes
somente podem ser realizadas pelo municipio e que iréd acompanhar o
processo. Sra. Roseli apresenta o quadro constando todos os municipios que
fizeram solicitagbes de credenciamento de Equipes de Saude da Familia,
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Equipes de Atencdo Primdria e Agentes Comunitarios de Satde junto a
Secretaria de Ateng¢do Primdria a Salde - SAPS. Sr. Manfredini coloca a
possibilidade de uma manifestacdo da CIR solicitando a agilizacdo da
tramitagdo desses processos. Encaminhamento: Sra. Paula sugere que o Sr.
Eduardo - SMS de Mongagua, com o apoio da Sra. Roseli -— AAB/DRS4 e do
Sr. Manfredini - Apoiador/COSEMS redijam o documento. Aprovado. Sra.
Roseli aproveitar para ressaltar a importancia de que todas as solicitacbes
estejam em conformidade com o Plano Municipal de Satde e que devem ja
estar nos referidos Planos. Informe 4.1 - Definicdo de data de CIR
Extraordinaria referente a Cirurgia Baridtrica, Cirurgia Vascular
(Bypass) e Transplante de Medula Ossea no Hospital Guilherme
Alvaro - Sra. Paula sugere a data de 06/05/2021, as 10h30, para a
realizacdo da CIR Extraordinaria, cuja pauta contemplard a discussdo dos
pleitos assistenciais de Cirurgia Baridtrica, Cirurgia Vascular e Transplante de
Medula Ossea, no Hospital Guilherme Alvaro. Aprovado. Inicia entdo, o item
da pauta 2.2.3 — Leitos Covid-19: Plano de Contingéncia X Censo Covid
19. Sra. Natdlia discorre sobre a importancia de adequar o Censo Covid 19,
onde as Instituicdes Hospitalares atualizam o nimero de leitos disponiveis,
com as informagdes enviadas pelos gestores para a inser¢do no Mapa de
leitos, cujos leitos sdo aprovados em Deliberagdo CIB. O municipio de
Bertioga tem 18 leitos clinicos e 22 leitos de enfermaria e optou por ndo
incluir os leitos de suporte ventilatério nos leitos de UTI Adulto no Censo
COVID, considerando a complexidade dos mesmos. Cubatdo tem 15 leitos de
enfermaria no Mapa e 18 no Censo COVID, esclarecendo que esta diferenca
se deve a flutuagdo de leitos conforme a necessidade. Nos leitos UTI os
nameros sdo 10 no Mapa e 12 no Censo COVID. Sra. Katia indaga se é
possivel solicitar apenas 02 leitos. Sra. Natalia afirma que é possivel (Portaria
atual ndo permite). Hospital Santo Amaro ja estd corrigido a flutuacdo de
leitos, ndo tendo nada pendente. Emilio Ribas farad a correcdo da diferenca do
nimero de leitos. Pronto Socorro Matheus Santa Maria justificou a
manutengado de 42 leitos. Jorge Rossman de Itanhaém apresenta diferenca de
leitos que serdo incluidos na 152 remessa. Mongagud - UPA Agenor de
Campos, néo incluird os leitos de suporte ventilatério nos leitos de UTI. O
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municipio de Peruibe mantera somente leitos como Suporte Ventilatério, ndo
como UTI. Praia Grande, na Casa de Saulde os leitos ndo estdo
disponibilizados os 27 leitos clinicos. Sra. Natdlia solicita que os Gestores
encaminhem oficio solicitando alteragdo/corregdo do nimero de leitos. No
Hospital Irma@ Dulce constam 20 leitos no Mapa e 22 no Censo e fara
alteracbes na 152 remessa. Santos, Hospital de Campanha Vitéria estd
diminuindo leitos clinicos e ampliando leitos de UTI, aguardando publicacdo
da Deliberacdo CIB. Hospital Guilherme Alvaro 14 leitos, alterar para 8 leitos
clinicos. A diferenca dos leitos UTI se deve a uma questdo de habilitacdo. No
Sepros foram incluidos leitos de Suporte Ventilatério nos leitos de UTI. S&o
Vicente inclusdo do leito no Hospital Municipal de Sdo Vicente sera feita apos
publicagdo da Deliberagdo CIB. Encaminhamento: Planilha atualizada do
Mapa de Leitos e Censo COVID-19, para a atualizacdo do Plano Regional de
Enfrentamento a COVID-19 da Baixada Santista. E, envio desta Planilha, pela
Sra Natalia - CCPM/DRS4, a todos os Gestores (em anexo). Aprovado. Sra.
Ariana - SMS de Santos afirma que ja estd com numeros divergentes com a
planilha atual pois estd aguardando a publicagdo da nova Deliberacdo CIB
(152 Remessa) com as corregdes proposta pelo municipio. Sra. Paula lembra
que todos devem aprovar estas alteragdes nos Planos Municipais de
Enfrentamento a COVID e junto ao Conselho Municipal de Salde, buscando
estar o mais proximo possivel os nimeros do Mapa de Leitos e do Censo
COVID-19. Em seguida, passa a palavra a Sra. Monica, que apresenta os
dados do item 2.2 - COVID 19, item 2.2.1 - Namero de casos
confirmados/nimero de 6bitos por Covid 19. Sra. Mdnica apresenta os
nameros de casos sendo 32.781 notificados e 12.465 casos confirmados do
COVID no més de margo/2021. O total de 6bitos por ocorréncia na Baixada
Santista de janeiro a abril foi de 2.185. a faixa etdria de 60 a 69 anos foi a
que apresentou maior incidéncia de Obito, perfazendo em total de 27%. Os
obitos suspeitos e confirmados em pacientes residentes foi de 2.210 e
confirmados 1747 na regido da Baixada Santista (Em anexo). 2.2.2 -
Vacinacdo Covid 19/Influenza - Sra. Monica - GVE XXV apresenta a
planilha do Vacivida. Afirma ser impossivel alimentar o sistema em 72 horas.

Solicitou nimero de vacinas a mais para faixa etdria de 60 anos ou mais.




Semanalmente estamos recebendo vacinas. Precisamos ter calma, nédo
adianta abrir para nova faixa etaria sem terminar a faixa etaria anterior. O
sistema imunolégico trabalha com sistema de memoéria, a primeira dose
nunca é perdida. N3o se preocupem se passar alguns dias da data da D2,
porque a vacina vem. A SES sabe que esta regido € muito sensivel, porque
tem porto, é uma regido turistica e o home office possibilita que as pessoas
venham para o litoral, o que causou um aumento consideravel na populagdo.
Aos poucos estd sendo implementado um aporte de vacina para a nossa
i regido. Solicita uma atengdo especial para a Vigildncia Epidemioldgica, pois
| com a COVID € necessario digitar 6bitos e notificagdes, casos de dengue,
casos de chikungunya, vacinagao COVID, vacinagdo influenza, tudo ao mesmo

! tempo. Os profissionais de seguranga publica e sede dos batalhdes ja foram
vacinados. Serdo vacinados funcionarios dos presidios e segurancas dos
portos. Sra. Mariana informa que encaminhou ailguns oficios, relatando
algumas dificuldades. A questdo de ndo correr com a vacinagdo, implica na
situagdo de ndo receber mais vacinas. Sabe a questdo da memdria das D1,
mas o0s municipes ndo sabem disso, tendo situacdo de pacientes fazerem
ameagas nos postos de salde. Quanto ao recebimento das segundas doses,
tém pacientes que tomaram a primeira dose em outros municipios e vieram

| tomar a segunda dose. Os municipios estdo sem apoio. Quanto as vacinas de

influenza, muitos funciondrios da salde receberam vacinas da Oxford. Sra.
Ménica esclarece que no Vacivida, o mesmo profissional foi colocado no
sistema em duplicidade ou triplicidade, que configurou em torno de 10%. O
municipe ndo sabe do sistema, de memoria da D1, mas assiste na televisdo
que faltam vacinas. Assim, temos que gerenciar conflitos. Todas as
informagdes do CVE sdo repassadas aos municipios. Sra. Mdnica concorda ser
um momento dificil e ndo ha como dar uma resposta efetiva. Quanto ao
| municipe escolher a vacina, ndo existe comprovadamente os efeitos colaterais
de uma ou outra vacina, ndo devendo escolher a vacina. Quanto as
gestantes, puérperas e lactantes, se estiverem nos grupos prioritdrios como
profissionais da saude e profissionais da educacdo maiores de 47 anos
receberdo as préximas doses de vacina. Ainda ndo foi aberta para toda a
populagdo. A vacinagdo da influenza estd em 7%, sendo um indice
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extremamente baixo. Sra. Mariana pergunta sobre os casos de duplicidade e
triplicidade de registro no sistema, se os municipios foram notificados. Sra.
Mdnica afirma que ndo sabem ainda, como excluir do sistema. Alguns
detalhes estdo sendo corrigidos aos poucos, como por exemplo, duplicidade
de CPF no sistema. Sr. Cleber discorre sobre as dificuldades que os gestores
estdo enfrentando neste momento. Houve uma inversdo de valores, pois o
setor privado esta dependendo do SUS. Muitos questionamentos e
interpretagdes equivocadas. Solicita agilidade na elaboracdo da Ata desta CIR
para respaldar os Gestores em relagdo as demandas do Ministério Publico,
uma vez que todos os municipios estdo enfrentando os mesmos problemas.
Quanto aos profissionais de saude que ainda ndo tomaram vacina, ha um
questionamento sobre quando serdo vacinados. Sra. Ménica informa que as
vacinas chegardo em meados de maio, de acordo com as informagdes do
CVE. Sra. Eliane - SMS de Cubatdo concorda com tudo o que foi exposto pela
Sra. Mariana - SMS de Peruibe e pelo Sr. Cleber — SMS de PG. Tem duvida
sobre o municipe poder escolher a vacina, questiona se existe na Nota
Técnica ou no Plano Estadual de Imunizagdo algo que dé um reforco quando o
Gestor afirme que nao é possivel escolher a marca da vacina. Ratifica a unido
dos Secretarios, pois os meios de comunicagdo publicam o ranking de
vacinagdo nos municipios, nem sempre fidedigno e é necessdrio ter um
consenso de que cada cidade tem uma caracteristica, seu perfil e isso justifica
a diferenga entre os niimeros dos municipios. As vezes, tem que antecipar as
faixas etérias de vacinagdo porque outros municipios anteciparam. Sr. Cleber
recebe indicacdes meédicas para aplicar determinada marca de vacina. Sra.
Mariana diz que estd se sentindo pouco respaldada pelos 6rgdos maiores e
tendo que responder pelos drgdos fiscalizadores o tempo todo. Sra. Mdnica
informa que de acordo com a Nota Técnica, 0 municipe deve receber a vacina
que tem, ndo tendo como escolher a marca. Afirma que a campanha COVID
no Estado de Sdo Paulo também, estd com as mesmas dificuldades em todas
as regides. Sr. Cleber diz que na coletiva do Governador, aparenta estar tudo
muito bem no Estado e 0os municipios é que estdo errando. O municipio ndo
pode parar, tem que contratar profissionais, principalmente porque existem
outras doengas. Sra. Ménica informa que respondeu ao Promotor que os
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municipios estdo pagando hora extra, contratando profissionais, trabalhando
no horario noturno, trabalhando final de semana. ‘O GVE XXV sabe dos
esforcos e apoia os municipios. Sra. Michelle - SMS de SV destaca a questdo
da saude do trabalhador, uma vez que o municipio antecipou o feriado da
quarta-feira para sexta-feira, para que o trabalhador pudesse descansar trés
dias mas, diante da informac¢do do Governo do Estado de que foi antecipada a
vacinagao de nova faixa etaria, obrigou o municipio a voitar atras e a pagar
hora extra para os funcionarios. As Diretoras da Atencdo Basica e da
Vigilancia choram de cansago, pedindo ajuda o tempo todo porque estd muito
dificil. Sr. Manfredini fala sobre a publicacdo da Resolugdo 16, que obrigava o
registro no Vacivida e que o COSEMS fez um documento técnico afirmando a
impossibilidade do registro dentro do periodo que foi inicialmente
determinado. Depois de muita negociacéo foi publicada a Resolugdo SS-59, de
12-4-2021, que ampliou para 72 horas o registro no Vacivida. Também, em
reunido com o Secretdrio Adjunto da SES/SP, manifestou a discordancia
radical na publicagdo dos rankings dos municipios e também, sobre as
informagOes da ampliagdo de grupos de faixas etarias, sendo conhecidas
através das coletivas de imprensa. A Procuradoria Geral do Estado estd
denunciando ao Ministério Publico e ao Tribunal de Contas do Estado que os
municipios ndo estdo registrando informagdes da vacinacdo no Vacivida,
ignorando os problemas enfrentados pelos municipios e responsabilizando os
mesmos. Sr. Manfredini, lembra ainda, do cuidado discutido entre os
municipios da Baixada Santista, na CIR, antes da chegada das vacinas, para a
busca na construgdo de consensos para se evitar posicoes diferentes entre os
municipios. Informa, ainda, que quanto a imunizag8o dos trabalhadores da
saude, serdo necessarias 660 mil doses, sendo 300 mil para a capital e 360
mil para as outras cidades do Estado. Na reunido da ultima CIB foi passada
uma data de envio, de 06 a 10 de maio, para efeito de imunizagdo dos
trabalhadores da saude. Acha importante a manifestacdo dos Gestores, além
da elaboragdo de um documento de defesa e também, como manifestacdo da
CIR, uma vez que o SUS é construido de uma forma tripartite e enfrenta
dificuldades na questdo da imunizacdo, por inoperancia do Ministério da
Saude em providenciar as vacinas. Os municipios do Estado de Sdo Paulo
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sempre denunciaram essa questdo. Nesse momento, ndo podemos incorrer
no Estado de Sao Paulo, de ter o mesmo problema, sem discutir previamente
com os técnicos das areas. Importante também, uma manifestacdo desta
CIR, reiterando o rankeamento e a definicdo das faixas etarias, pessoas que
apresentam comorbidades, a quantidade de imunizagdao sera muito maior do
gue ja foi feita. O conjunto de problemas relatados pelos Gestores tende a se
agravar. E necessario que haja um fortalecimento em nivel central, o CVE
dialogar com o COSEMS, definir datas de imunizacdo, sem submeter a
anuncios publicos, aos quais os Gestores Municipais vém pagar, podendo
sofrer processos de natureza juridico legal. Devemos lutar pela articulagdo
entre Estado e municipios, pois o municipio € um ente que ndo pode ser
penalizado neste momento. Fortalecer o papel técnico dos municipios. Sra.
Paula se manifesta preocupada com o0 cenario que estamos vivendo em
relacdo ao processo de imunizagdo, principalmente pelas consequéncias
advindas das questdes relacionadas a judicializacdo, com envolvimento da
Promotoria e da Procuradoria. Encaminhamento: Sra. Mariana - SMS de
Peruibe fara a articulagdo com os municipios e o Sr. Manfredini- COSEMS para
a realizacdo do documento que pontue as dificuldades enfrentadas no
processo de imunizagdo para a COVID, para que a Sra. Monica - GVE XXV e o
DRS4 deem prosseguimento junto ao CVE/SES/SP. Aprovado. Sr. Cleber se
coloca a disposicdo para colaborar. Sra. Bruna - SMS de PG lembra que no
envasamento das vacinas, vém oito doses e ndo dez doses, o que da
diferenca na contagem das vacinas. Sra. Monica reconhece que os municipios
estdo fazendo tudo o que podem dentro da sua realidade, com relacdo a
imunizagdo. Sr. Manfredini faz a sugestdo de manifestacdo a CIB e evitar, ao
maximo, a judicializacdo dos Gestores. Necessidade de ter critérios conjuntos,
ainda mais, por ser uma regidao metropolitana 2.2.4 - Taxa de Ocupacado
de Leitos por Covid 19 -~ Sra. Paula informa que a taxa de ocupacdo de
leitos de UTI, no dia de hoje, é de 53,15% SUS, 87,14% no Privado e de
65,57% na regido da Baixada Santista. Para os leitos de Enfermaria a taxa de
ocupacdo € de e 48,97%. A situagdo estd sob controle, mas a preocupagdo
ainda existe, uma vez que temos outras cepas circulando no ESP e houve
uma maior flexibilizagdo. Em Araraquara, apos o lockdown, esta tendo um
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aumento no numero de internagles e ja apresentam falta de leitos. Hoje
tinhamos, no sistema CROSS, ainda 15 pedidos aguardando vaga,
classificados como casos médios (enfermaria). A situagdo ndo estd tranquila.
A vacinagdo ndo estd ocorrendo na velocidade esperada e é importante
manter leitos disponiveis. Sra. Mariana - SMS de Peruibe informa que
desativou leitos de retaguarda, mas ficardo disponiveis, caso necessario.
2.2.5 - kits de intubacdo - Covid 19 Sra. Karla informa que todas as
Unidades da Baixada Santista foram contempladas na compra centralizada
internacional. Em fase de cotagdo até o dia 30/04/2021, tendo de 30 a 45
dias para a compra e a entrega. Nao tem previsdo das proximas grades do
Ministério da Saude, que recebeu doagdo da Espanha, mas o quantitativo ndo
foi suficiente para distribuir para todo o Brasil. Recebemos apenas um item
no final de semana. A cobertura fica entre 4 a 7 dias. Importante manter o
MEDCOVID atualizado e o Coordenador da Assisténcia Farmacéutica deve
fazer isto junto aos prestadores. Sr. Manfredini diz que o Ministério da Satde
solicita que todos os hospitais preencham sobre o consumo do medicamento
remifentanil 2 mg, até as 18 horas. Sra. Karla confirmou que enviou
solicitagdo aos municipios e todos ja responderam. 3.1 - Emendas
Parlamentares Estaduais - Instituicbes Sra. Natdlia apresenta slides
contendo todas as Emendas Parlamentares Estaduais (em anexo), informa
que o repasse sera realizado fundo a fundo e discorre sobre a importancia dos
municipios construirem um plano junto as equipes para acompanhar e
monitorar a utilizagdo do recurso. No quadro abaixo, os valores totais
repassados por municipio e para a regido:

Contagern *
Minicipios do Beneficidrio - EP Vator Finandeiro
450.000.00
BERTIOGA, az . L
CUBATAC o3 v
2.550,000,00
GUARUJA 10 o
50.000.00
MONGAGUA . o3 Y
‘ . 380.000.00
FPERUIBE 03
1.000.000,00
PRAIA GRANDE os
i 2:390.000.00
SANTOS 13 R
” 348.000,00
SANTOS - instituigSes 03
2.728.000.00
SAOC VICENTE ) .
Total Geral 47 10.3696.000,00
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Sra. Katia pergunta se existe previsdo para o recebimento destas Emendas,
uma vez que estas resolugbes ainda ndao foram publicadas e, esclarece que
algumas Emendas que foram apresentadas ndo estdo vinculadas a entidade
do Santo Amaro, que fara a prestacdao de contas diretamente com o Estado.
Ndo esta aparecendo uma Emenda de R$ 50.000,00 para castragdo animal,
que se entende ndo ser para a Saude, uma vez que no Sistema Sem Papel,
estd como Saude. Sra. Natalia explica ndo tem conhecimento da previsdo de
publicagdo das emendas, que para as instituicdes serdo feitos os Planos de
Trabalho e serdo construidos com o apoio do DRS4. Solicita que a Sra. Katia
encaminhe a Emenda em aberto para a secdo de convénios com o devido
questionamento, para esclarecimento. Grupo condutor da RUE e Grupo
Condutor da Oncologia - Sra Liliam informa que em fevereiro/21 solicitou
aos Gestores que encaminhassem a indicacdo dos seus representantes para
compor os grupos condutores nas diversas redes a dreas tematicas. Com a
ampliagdo da oferta de cateterismo no Hospital Guilherme Alvaro, acha
importante a retomada do Grupo Condutor da RUE e, também, do Grupo da
Oncologia para insergao do referido hospital como CACON e da Santa Casa de
Santos como UNACON. Encaminhamento: reencaminhamento da solicitagdo
para a indicagdo dos membros para compor os Grupos Condutores e, a
retomada do Grupo Condutor da RUE e Oncologia. Aprovado. Em seguida
Sra. Liliam passa a palavra para a Sra. Vilma para discorrer sobre o item 3.4.
Plano Municipal de Saude: Avaliacdo do processo e discussio dos
proximos passos - Sra. Vilma apresenta como estd o Plano Municipal de
Saude e informa que os municipios tém até agosto de 2021 para finalizar. Na
perspectiva de apoio aos municipios, estd mais préoxima de S&do Vicente,
Cubatdo, Mongagua e Bertioga, onde foram combinadas 3 oficinas, para
definigdo do andamento, desde a analise da situacdo até o monitoramento.
Informa que Bertioga esta em fase de preparacdo; Cubatdo em andlise de
situagdo e priorizagdo de problemas e diretrizes; Mongagua em andlise de
situagdo; e, Sdo Vicente em andlise de situagdo e priorizacdo de problemas e
diretrizes, objetivos, metas e ag¢bes. Os demais municipios estdo sendo
acompanhados de forma remota e os mesmos informaram a fase em que

estdo na elaboragdo dos Planos: Guaruja realizando atualizagdo e
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levantamento dos dados; Itanhaém em planejamento das oficinas de
elaboracdo do Plano; Peruibe realizou oficina em fevereiro; Praia Grande
aguarda execugcdo da Conferencia Municipal de Saude para elaboragdo do
Plano; e, Santos realizou discussdes com os Departamentos para a
elaboragao dos objetivos e metas. Sra. Michelle — SMS SV agradece o apoio
da Sra. Vilma, Sra. Miriam e Sra. Rose e de todo o DRS IV. Estd muito feliz
em poder trabalhar com planejamento. Sra. Paula agradece o reconhecimento
e a todos os Gestores que estdo apoiando este trabalho e valorizando o
momento de refletir sobre o fazer, pensar sobre os problemas de saude do
municipio e da regido. Sra. Eliane. - SMS de Cubatdo também, agradece a
equipe. Sr. Marco - Apoiador COSEMS reforca a importancia do Plano
Municipal de Saude que tem um aspecto politico muito importante e o grupo
esta trabalhando de forma bipartite e integrados. Informa que a Sra. Michelle
esta novamente na Diretoria do COSEMS e ressalta que a regido da Baixada
Santista sempre foi uma das regides que mais produziu materiais nas
questOes das experiéncias municipais e regionais e isso sera resgatado.
Sugere apresentar os Planos Municipais de Saude em eventos como exemplo
de Regionalizacdo. E interessante poder pensar nos projetos municipais e
regionais, apontando outras agdes importantes para além da COVID 19. Sra
Paula afirma que a construgdo dos Planos Municipais ira contribuir para o
Plano Regional de Saude e atualizagdo do Mapa Regional de Satde. Passa a
palavra para a Sra. Monica com a apresentacdo do item 3.2. Assisténcia
Materna, Infantil e Fetal. Sra. Ménica relata que no primeiro trimestre de
2021 os municipios de Guaruja, Itanhaém, Mongagua e Sdo Vicente
apresentaram o coeficiente de mortalidade de infantil muito alto em relagéo
ao ano todo de 2020, de acordo com o SIM/SINASC. Somente em 2020
conseguiu-se abaixar este indice, independente da pandemia e com muita
batalha. Esse aumento de numero de ébitos se deve a pandemia, a dengue,
chikungunya, situacdo de miséria da populacdo diante da pandemia,
profissionais de saude exaustos e tantas outras adversidades. Quanto a
mortalidade materna, 50% dos dbitos sdo por COVID. Sao ja no total de 14
Obitos maternos no primeiro trimestre de 2021. A razdo da Mortalidade
Materna representa 221% na curva de 2010 a 2021 (Em anexo). A vacinagdo
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para gestantes e puérperas ja estd sinalizada pelo Ministério da Salde, mas
ndo tem o quantitativo suficiente para esse publico. Sra. Mdnica pergunta se
alguém quer se manifestar. Sra. Janete informa que ficou bastante
estarrecida com o numero de 6bitos maternos e que estd pensando em fazer
uma discussdo regional em relacdo aos protocolos nas proximas semanas. A
Atengdo Basica precisa trabalhar para que a gestante ndo se contamine, com
um papel preventivo de orientagdo. Sra. Paula diz que fica o alerta. Estamos
entrando no més de maio e ainda, temos tempo de tentar reverter esta
situagdo com agdes preventivas. Informa que saiu Nota Técnica para fazer
atendimento a gestante e que serd um publico contemplado com a vacinacdo
para COVID. Ter um olhar cuidadoso para a gestante é ter um cuidado para a
mulher, crianca e familia. Impacta na sociedade. Assim, toda a atencdo é
necessaria, principalmente os municipios que estdo com o coeficiente muito
alto e pensar em estratégias junto a equipe. Coloca-se & disposi¢do no que

for necessario e encerra a reunido agradecendo a presenca de todos.
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