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Conselho de Saude do Distrito Federal

ATA DA QUADRINGENTESIMA QUINQUAGESIMA SETIMA REUNIAO ORDINARIA DO
CONSELHO DE SAUDE DO DISTRITO FEDERAL

Aos dez dias do més de novembro do ano de dois mil e vinte, por videoconferéncia, em atendimento
ao Decreto n° 40.546, de 20 de marco de 2020, realizou-se a Quadringentésima Quinquagésima
Segunda Reuniao Ordinaria do Conselho de Saude do Distrito Federal — CSDF. A Reunido contou
com a participagao da Presidente do CSDF, Jeovania Rodrigues Silva, da Secretaria Executiva do
CSDF, Andressa Cristina de Oliveira Silva Cavalcante, dos conselheiros segmento gestor:
Barbara de Jesus Simbes; dos conselheiros segmento trabalhador: Marcos Moura Santos,
Rosalina Aratani Sudo, Robson Saraiva Ferreira Souto, Marcio da Mata Souza, Jefferson de Sousa
Bulhosa Junior, Marbéa Santiago Gomes, Rozangela Fernandes Camapum, Fatima Lucia Rbla,
Isaires Florengco de Souza, Williamar Dias Ribeiro, Maria Arindelita Neves de Arruda; dos
conselheiros segmento usuario: Vera Lucia Bezerra da Silva, Rosilda Martins Cardoso, Paulo
Martins Vieira, Rubens Bias Pinto, Silvestre Aratjo, Domingos de Brito Filho, Verénica Maria Almeida
Campos, Julia Luz Camargos Mesquita, Raimundo Nonato Lima, Jodo Elias Lima Aratjo, Darly Dalva
Silva Maximo, Lourdes Cabral Piantino. Participaram como convidados: AB-Diel Nunes de Andrade,
Diretor de Controle Social, Fernando Erick, Coordenador de Atencao Primaria a Saude; Dra. Nubia,
Superintendente do Instituto de Cardiologia do DF; José Ricardo Baitello, Secretario-adjunto
Executivo; Marcia Regina Pereira, ICDF; Cristiano Alves Sayao Filgueira, ARINS; Petrus
Leonardo Barron Sanchez, Secretario-adjunto de Assisténcia a Saude; Christiane Braga Martins
de Brito, SUPLANS; Maria do Carmo, ICDF. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do
CSDF, iniciou a reunidao as 09h00. Foi aferido quérum instalado para deliberagdo. Item 01 —
Expediente — Pedidos de licenga e justificativa de faltas dos Conselheiros — Secretaria
Executiva do CSDF, Andressa Cristina, informou que apenas a Conselheira Teresinha Pantoja
justificou auséncia. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, citou dois pedidos
de inclusdo de pauta para esta reunido, justificando a nao inclusdo na pauta pela Mesa Diretora.
Disse que o primeiro pedido, feito pelo Conselheiro Marcos, que trata da inclusdo de toda a questao
relacionada as Unidades Basicas de Saude que estdo em locais cujos contratos de aluguel estdo
vencidos ou a vencer, com possibilidade de serem realocadas sem uma destinagdo adequada, bem
como aquelas que estao também provisoriamente, a longo tempo, nos Centros Olimpicos. Informou
que esteve no dia vinte e seis de outubro com o Secretario Osnei Okumoto, apdés o pedido do
Conselheiro, e justificou que essa pauta ja foi encaminhada para providéncias da gestao para que se
possa trazer respostas mais concretas. Disse que o Secretario Osnei ja anunciou que, em reuniao
entre os Secretarios de Estado, esta tratando do assunto com a Secretaria de Esportes e também
com a area técnica, no que diz respeito aos contratos, pois esta sendo feita uma atualizagdo de
todas as normas de contratos de aluguéis. Disse que ele se comprometeu a trazer respostas mais
contundentes nas préximas semanas. Em relagdo ao pedido do Conselheiro Williamar, quanto as
modificacdes na Politica Nacional de Atengao Integral a Saude Prisional, disse que se reuniu com ele
no dia cinco de novembro, em reunido com a Mesa Diretora, visando elencar os pontos mais criticos
do questionamento, especialmente quanto ao que a norma nacional modificou e como o DF acolheu
ou ndo essas mudangas. Disse que foi pactuado com o Conselheiro Williamar que o Conselho de
Saude do DF, por meio da sua Mesa Diretora, elaborara um documento oficiando os
questionamentos listados por ele para as areas técnicas da SES, em especial a COAPS e as
geréncias relacionadas com a saude prisional, para que no momento que esse debate venha ao
plenario ja se tenha algumas manifestacbes mais formais de como o DF ird enfrentar essas
mudangas na norma que € no ambito nacional Pedidos de inclusao de matéria na ordem do dia
da préxima Reunidao Ordinaria do CSDF — Conselheiro Marcos disse que existe uma queixa
antiga, na pediatria do HRC, que nunca tem médico para fazer remoc¢do de criangca para outra
unidade. Solicitou o convite para alguém responsavel pelo pessoal do SAMU para dar uma resposta
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para o Conselho. Conselheiro Silvestre solicitou pauta acerca da cobranga de uma explicagéo da
Geréncia de Orteses e Proteses acerca do que foi feito, nessa pandemia, para as pessoas com
deficiéncia. Conselheira Lourdes ponderou, em referéncia a solicitacdo do Conselheiro Silvestre,
que nao cabe na pauta de dezembro esse assunto, opinando que a Comissao pode encaminhar um
documento, solicitar as explicagdes, receber essas explicacdes e trazer para a reunido de dezembro
como um informe. Conselheiro Silvestre disse que os encaminhamentos ja foram feitos em 2019 e
estdo sendo refeitos novamente agora em 2020 e esta aguardando a resposta da Gerencia de
Orteses e Proteses. Pedidos de inclusio, na ordem do dia, de assunto emergencial
devidamente justificado e aprovado por maioria — Conselheira Jeovania Rodrigues Silva,
Presidente do CSDF, apresentou demandas que chegaram ao Conselho de Saude que precisam de
um ato deliberativo. Citou oficio do Comité de Etica em Pesquisa da FEPECS que solicita a indicacdo
de mais dois membros usudarios do CSDF para compor o Comité de Etica em Pesquisa. Citou o
processo SEI referente ao Plano Oncoldgico do DF para o periodo de 2020 a 2023, sublinhando a
importancia de que se faca hoje a distribuicdo desse processo para que se inicie o debate em Grupo
de Trabalho, haja vista que é um plano de grande relevancia e que requer a importante participagao
do Conselho de Saude, considerando especialmente as reiteradas demandas por falta de
quimioterapicos e interrupcdo de tratamentos. Portanto, nesse momento é fundamental a
participacao efetiva do controle social na construcdo dessa politica. Citou o pedido de uma reuniao
extraordinaria, pelo Grupo de Trabalho do RAG 2019. Citou recomendacao do juridico da SES que
diz respeito a Programacao Anual de Saude, que ja foi aprovada no plenario, porém a resolugédo do
Conselho de Saude, em seu artigo 2°, traz uma recomendacao e que segundo a AJL, por razées no
trdmite da publicagdo recomendou-se que seja feito um desmembramento desse artigo 2° da
resolucdo do Conselho publicando-o na modalidade de recomendagao, mantendo-se o0 mesmo teor
textual. Conselheira Jilia solicitou, pelo GT de avaliagcao do RAG, inclusdo na ordem do dia da
aprovacgao de uma reuniao extraordinaria para apresentagdo da SUPLANS, da SUAG e do Fundo de
Saude para explicar e esclarecer as duvidas em relagdo a execugdo orcamentaria e financeira de
2019, propondo o dia 24 de novembro. Conselheira Marda citou a questdo da distribuicdo dos
equipamentos de prote¢ao individual que estdo no SIA e ndo chegam na ponta, principalmente aos
hospitais. Solicitou explicagbes sobre o porque que isso acontece. Conselheiro Domingos solicitou a
continuidade da reuniao ordinaria passada em que foi proposta a aprovacao da inclusdo do nome
Conselho de Saude do Distrito Federal como apoio na publicacdo do folder do MISMEC. Conselheiro
Luis Carlos questionou a presidéncia quando sera a proxima pauta sobre o IGESDF. Conselheira
Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, informou que na reunido extraordinaria com pauta
unica do IGESDF foi encaminhado que houvesse um registro das manifestagdes com as perguntas
para aquele Instituto e, infelizmente, nenhum conselheiro encaminhou as perguntas pactuadas
naquela reunido e que iriam compor o documento a ser formalizado ao IGESDF. Portanto, s6 a partir
daquela formalizag&o a reunido seria agendada. Abriu uma nova oportunidade para que esse prazo
seja retomado e propds, tendo em vista a existéncia de varias outras pautas acontecendo
simultaneamente, a abertura de um novo prazo de mais dez dias a contar da data de hoje, para que
esse desdobramento acontega. Conselheira Fatima Réla ressaltou a importancia das agbes que vem
sendo tomadas pelo Conselho de Saude do DF. Solicitou a verificagao da possibilidade de se realizar
uma reuniao presencial em dezembro, com o levantamento de todas as necessidades, as agdes que
precisam ser tomadas para o préoximo ano em relacao as sequelas da pandemia. Conselheiro Marcio
da Mata reiterou as palavras da Conselheira Fatima em relacdo a disponibilizacdo do Clube da
Saude caso haja o interesse na realizagcdo de uma reunidao presencial do CSDF. Conselheira
Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, propds que fossem apresentados os informes dos
conselheiros. Consolidou os pedidos de inclusdo de pauta: 1) deliberar a inclusdo no CEP FEPECS;
2) distribuir o Plano Oncoldgico; 3) pedido de reunido extraordinaria do GT do RAG,; 4) alteracéo na
redagdo da PAS 2020 para que seja deliberado um dos seus artigos como recomendagao, em
atendimento ao parecer da AJL ; 5) folder do MISMEC; 6) distribuicdo de EPIs; 7) Prorrogagéo de
prazo de formalizagao de perguntas ao IGESDF para mais dez dias; 8) que a reunido ordinaria do
més de dezembro seja presencial; 9) questao relacionada ao terreno pertencente ao Centro 8 do
Gama, que esta desativado, com a possibilidade de ter a sua destinagdo retirada da carga
patrimonial da Secretaria de Saude. Manifestacdo ou pronunciamento dos Conselheiros
inscritos — Conselheiro Silvestre manifestou preocupagao, como usuario, pois vé no DFTV 12, 28 e
3?2 edicOes a rede globo todos os dias questionando varios setores da area da saude, enquanto o
SBT, a RECORD e a BAND nao fazem nenhuma dessas reclamacgdes. Questionou se € s6 a rede
globo que esta pegando no pé da Secretaria de Saude, no Governo Ibaneis, ou se realmente se esta
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com uma situagdo como a colocada pela rede globo em relacdo as dificuldades nas Unidades
Basicas de Saude do DF. Opinou que seria necessario que o Secretario ou algum gestor presente
fizesse uma nota de esclarecimento e colocasse que a situagao esta sob controle, que nao é aquilo
que a rede globo esta colocando. Conselheiro Rubens registrou pesar pelo falecimento do sanitarista
Hesio de Albuquerque Cordeiro, que foi um dos criadores do Sistema Unico de Salude além de
Presidente da ABRASCO, opinando que é fundamental que nesse espacgo de controle e participacao
social se fazer reveréncia aos nossos mortos e nossos herois e as pessoas que foram fundamentais
para que se tenha hoje o maior sistema universal de saude do mundo. Conselheira Arindelita se
associou ao voto proferido pelo Conselheiro Rubens. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva,
Presidente do CSDF, arguiu o Conselheiro Rubens se considera interessante se fazer uma nota de
pesar, ja convidando o Conselheiro a fazer a redacdo. Conselheiro Rubens concordou com a
proposicdo da mocado de pesar. Conselheiro Jefferson opinou que a questido das UBS é muito
complexa, opinando que deve ser pauta unica como foi na do IGESDF. Ordem do dia - Item 02 —
Aprovacao das Atas 454% RO e 455% RE - Coordenacao: Mesa Diretora do CSDF. Conselheira
Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, informou que as atas foram encaminhadas
conforme previsdo regimental e ndo recebeu nenhuma manifestagao de retificagbes. Colocou em
votacdo a aprovacdo das duas atas. Conselheiro Williamar, enquanto a computacio dos votos era
feita, disse, em relacdo ao tema IGESDF, que as questdes ficaram de serem levantadas e ele ja
levantou sete ou oito questdes e ja foram encaminhadas aos 6rgaos competentes do IGESDF, e
essas informacgbes chegando ao Conselho Fiscal sera repassado ao CSDF para que todos os
conselheiros tenham a devida ciéncia do que esta acontecendo. Conselheira Jeovania Rodrigues
Silva, Presidente do CSDF, anunciou a aprovagao das atas por dezesseis votos favoraveis e duas
abstencgdes. Item 03 — Apresentacao e aprovacao da Pauta da 4572 Reunido Ordinaria do CSDF
- Coordenacgao: Mesa Diretora do CSDF. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do
CSDF, explicou que se tem a pauta original encaminhada a todos os conselheiros no ultimo dia 3, e
houve no inicio da reuniao dez pedidos de inclusdo. Propds trés encaminhamentos para votagao: 1)
manutengao da pauta original; 2) acolhimento pleno dos dez pedidos de inclusées; 3) acolhimento
daqueles pedidos de inclusbes que tenham tramite e prazo a serem seguidos a saber: a indicagao
dos membros do Comité de Etica e Pesquisa da FEPECS, a distribuicdo do Plano Oncoldgico, a
reunido extraordinaria proposta pelo GT do RAG com data em 24 de novembro, a alteragdo da
deliberagcdo da PAS 2020 transcrevendo o seu artigo 2° para o formato de uma recomendacgéao e
também mocéo de pesar e uma mocao de apoio no que diz respeito a destinagao do terreno que
abrigou o Centro 8 do Gama. Propbs em relagdo aos demais itens que estes sejam acolhidos em sua
integra, contudo em uma reuniao especifica para eles pois séo itens de discusséo e de debate que
certamente ndo se conseguiria vencer caso eles venham a ser acolhidos. Citou o item a ser acolhido
na presente reunido, com prazo para deliberacdo mais urgente, referente a proposta de reunido
presencial encerrando as reunides ordinarias de 2020 com a disponibilizagdo, pela Conselheira
Fatima e Conselheiro Marcio, do espago do Clube da Saude. Disse entdo que se teria dos dez itens
propostos pelo menos seis itens com a necessidade de deliberagédo tendo em vista terem prazo para
cumprimento do rito. Conselheiro Rubens Bias disse, a respeito da questdao do Gama, que consultou
o pessoal que esta se mobilizando e eles ainda nao tem uma proposta sobre o que fazer, sugerindo
se deixar essa pauta para a préxima reunido e ele solicitaria a esse grupo que esta se mobilizando
junto com o Conselho Regional a definigdo de qual é a demanda em relagdo aquele espacgo para que
se possa referendar como Conselho de Saude do DF. Conselheira Rozangela disse que participa do
férum do Gama e ja se tem a decisao, inclusive informou a realizagdo de um ato presencial hoje, as
17 horas, com a proposta de se concluir a reforma do posto 8 do Gama e ser uma UBS. Opinou que
€ muito importante se deliberar hoje sobre essa questdo. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva,
Presidente do CSDF, explicou que a ideia do CSDF n&o é se sobrepor ao debate local mas sim de se
trazer para a pauta a mocgao, pois ha o risco iminente da mudanga de destinagdo do terreno.
Portanto, entende que a propriedade de se debater o uso, especificamente, cabe aos conselhos da
regido sul, porém, aproveitando que € um tempo politico que corre rapido, a ideia é uma mocéao de
apoio para assegurar que nao ocorra a mudanca na destinagdo daquele espaco fisico, fazendo-se
necessaria uma deliberacdo do CSDF hoje. Conselheiro Williamar deixou claro que o féorum do
Gama é uma entidade e o CSDF ¢é outra entidade. Disse que ja se tem uma deliberacdo, ha quatro
anos, de que a destinagdo desse terreno ndo pode ser mudada de uma destinagdo para a area da
saude. Disse, como conselheiro do Gama, que ainda nao se deliberou qual aparelho de saude seria
melhor para aquela cidade. Conselheiro Paulo Martins disse que, na questdo da UBS 08, tanto o
férum quanto o Conselho Regional de Saude nao quer a destinagdo para um estacionamento,
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desejando a sua manutengao como Unidade de Saude e, se possivel, ampliar para uma Policlinica.
Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, colocou em votagdo: 1) a pauta
original; 2) a pauta com as dez inclusbes; 3) a pauta com as seis inclusbes nas quais estao
estabelecidos prazos. Anunciou que dos dezoito conselheiros aptos a votar, dezessete votaram na
proposta trés, um votou na proposta dois e nenhum na proposta um, portanto foi aprovada a pauta
com a inclusdo daqueles itens que tem prazos para encaminhamento. Informou que todas as
inclusbes ficardo para a sequéncia, apdés os itens originais. Item 04 — Situagdo do ICDF e
descontinuidade de servigcos prestados. Coordenagdo: Mesa Diretora. Expositores: a)
Representante da SES-DF. b) Representante do ICDF. c) Representante de trabalhadores do ICDF.
d) Representante de usuarios do ICDF. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do
CSDF, efetuou uma breve contextualizagao. Disse que foi uma vitéria para a populagdo do DF em
meados de 2004 para 2005, o estabelecimento de um servico de cardiologia de referéncia para
varios estados. Disse que hoje esse servigo esta sendo gerido pelo Instituto de Cardiologia. Disse
que a pandemia apontou algumas fragilidades da assisténcia a saude de uma maneira mais integral
e nao foi diferente com o Instituto de Cardiologia. Disse que se tem um acordo judicial ja vigente,
demandado pela defensoria publica em Acgao Civil Publica, mais especifico para as cirurgias
cardiolégicas pediatricas, porém ainda existe uma preocupac¢ao muito grande em relagdo aos demais
procedimentos la executados. Registrou que esteve no Instituto, no dia vinte de outubro, e reconhece
que trata-se de um servico essencial. Passou a palavra ao Secretario-adjunto Executivo de Saude,
Dr. José Ricardo. Dr. José Ricardo informou que tomou posse ha dez dias e cuidara do
planejamento da gestdo estratégica, como secretario executivo, da parte de gestdo de riscos. Dr.
Petrus, Secretario-adjunto de Assisténcia a Saude, discorreu sobre o papel e a forma de atuagéo
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repasse financeiro em normativa legal porém exite todo um rito associado a esse repasse de valores.
Discorreu sobre a forma como foi tratada a questdo do repasse financeiro. Frisou que o servigos
prestado pelo ICDF é essencial neste momento para a SES. Disse acreditar que o ICDF tera um
recurso grande, que vai poder estar movimentando e pagando entdo o seu polo passivo e voltando a
regularidade das suas cirurgias. Sra. Christiane, SUPLANS, complementou as informagdes
prestadas destacando a importancia e necessidade do ICDF. Disse, porém, que ele € uma instituicao
que presta servicos a SES, diferentemente de outras unidades que sdo conveniadas. Comentou
acerca do encaminhamento dos recursos e as condi¢cdes para que isso acontegca. Sra. Maria do
Carmo, trabalhadora do ICDF, efetuou uma apresentacdo sobre a importancia do Instituto de
Cardiologia. Explanou sobre a histéria do ICDF, suas competéncias e alcance do atendimento
prestado. Citou dados acerca da producao do ICDF e caracteristicas do atendimento. Destacou a
importancia do ICDF a e qualidade da mao ofertada e chamou a ateng¢ao para a falta de insumos,
enumerando os motivos para tal. Apresentou dados acerca do atendimento prestado aos pacientes e
videos com depoimentos de pacientes atendidos no ICDF. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva,
Presidente do CSDF, agradeceu a expositora pela apresentagao feita. Passou a palavra para a Sra.
Marcia Regina Pereira de Sousa, representante dos usuarios. Sra. Marcia efetuou depoimento
acerca de seu atendimento ocorrido no ICDF, enaltecendo a qualidade do atendimento recebido.
Disse que aguarda uma nova cirurgia a ser marcada. Dra. Nubia, Superintendente do ICDF,
agradeceu ao CSDF pelo convite. Explanou acerca do ICDF, sua composi¢ao, convénios,
atendimento e a necessidade do recebimento de recursos de forma regular. Detalhou contratos feitos
pelo ICDF e a sua evolugdo e encaminhamentos feitos. Destacou a importancia do ICDF e a
exceléncia do atendimento prestado. Fez observagdes acerca do recebimento dos recursos para a
manutencdo dos servicos e as dificuldades resultantes do n&do recebimento desses recursos.
Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, disse que quanto ao financiamento da
Média e Alta Complexidade (MAC), com destaque a necessidade de aprimorada captacao de
recursos do Fundo de Acdes Estratégicas Complementares (FAEC), existe uma dependéncia
financeira muito grande do Ministério da Saude e o cerne do problema é que a principal fonte
pagadora do Instituto € o SUS, porém o SUS/DF nado tem condi¢gdes de que seja custeado s6 com
recursos do tesouro do DF. Disse que para a solugdo dessa questdo do Instituto sera necessario
desmembramento ndo somente nessa reunido, mas se precisara de encaminhamentos que levem a
busca de recursos para além das fones préprias da SES pois se sabe que na fonte 100, recursos
préprios do GDF, ndo se consegue de uma maneira rapida e célere aportar esses recursos sem
prejudicar outros servigos. Propds a criagcdo de um grupo de conselheiros que dé continuidade a
esse debate trazendo a Comissdao de Acompanhamento do contrato para discussdo e buscando
ampliar o apoio ao alcance de recursos ministeriais e de parlamentares. Passou em seguida a
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palavra aos conselheiros inscritos para consideragdes. Conselheiro Williamar questionou acerca do
que foi gasto com pesquisa e com assisténcia, exatamente nesse ultimo contrato o que impactou na
assisténcia direta ao paciente e o que foi gasto em pesquisa. Opinou que caberia ao CSDF fazer um
GT de acompanhamento das verbas que sédo destinadas ao ICDF, ao ensino e pesquisa e 0 que €
destinado realmente aos procedimentos de maior urgéncia. Conselheiro Jefferson questionou a SES
o porque desse tipo de contrato com o ICDF, em que se baseia, em qual demanda e porque ocorre
tanta variacdo. Conselheiro Domingos observou que nao esta havendo empenho para os repasses
ao ICDF e questionou a SES o porque disso estar acontecendo. Dra. Nubia, Superintendente do
ICDF, respondeu ao Conselheiro Williamar em relagdo ao ensino e pesquisa. Disse que o ensino e
pesquisa no ICDF nao recebe recurso da SES/DF, ele gera recurso. Disse que promove cursos,
vende cursos, pos-graduacgao tanto para enfermagem quanto para outras areas que sdo necessarias
e tem estudos multicéntricos internacionais. Disse que esses estudos pagam pelos seus pacientes e
pagam pelo hospital assim como o dinheiro revertido dos cursos também ficam para o hospital. Disse
que o resultado desses valores é que pagam outras agoes que precisam ser feitas dentro do ensino
e pesquisa e ao longo de 2020 o recurso do ensino e da pesquisa foi utilizado e revertido, aquilo que
tinha de sobra, para pagar insumos para a realizagéo de procedimentos no ICDF. Disse entao que
ocorre o inverso, 0 ensino e a pesquisa pagam de alguma forma os atendimentos assistenciais.
Respondeu, em relacdo ao questionamento acerca dos transplantes raros, que nao existem
transplantes raros, existem transplantes ja reconhecidos pelo Ministério da Saude, entdo os
transplantes sdo executados com fonte 138. Disse, em relagdo aos cateterismos, que lamenta nao
realizar em quantidade e infelizmente o Base ndo esta conseguindo fazer. Respondeu ao
Conselheiro Jefferson que a queda do numero de transplantes ndo significa uma auséncia de
pacientes que precisam do transplante e nem um encaminhamento equivocado da SES/DF e nem
uma falta de encaminhamento da SES/DF, mas que depende de oferta. Disse que o principal mote
para acontecer um transplante é ter um 6rgao, entdo sempre que se tem uma queda no nimero de
transplantes se tem por uma diminuicdo de oferta de 6rgéo viavel para doacdo. Dra. Christiane,
SUPLANS, complementou informacdes prestadas pelo Dr. Petrus acerca da demanda e a sua
redistribuicdo. Respondeu, em relagao ao atraso de repasses, que a dificuldade que se observa hoje
€ em relacao a recursos federais que vieram para dar suporte ao ICDF e que por motivos legais nao
se conseguiu realizar a sua transferéncia. Disse, porém, que conforme mencionado pelo Dr. Petrus
todas as iniciativas para resolugdo desse problema estdo sendo tomadas. Disse, em relagdo aos
contratos, que sao diversos contratos por prestacdo de servicos, ndo e um contrato de repasse
antecipado como um contrato de gestdo. Disse que o que rege hoje o contrato e o vinculo com o
ICDF é por prestacédo de servico entao ele é pago a partir do momento que ele é prestado contas.
Disse, em relacdo ao apoio de empréstimos de insumos e medicamentos, que € passivel em relagao
as unidades parceiras mas também existe uma limitagao entre distribuir o pouco que se tem. Disse
que a aquisi¢cao esse ano esta bastante diferenciada e se tem dificuldades de se ter esse quantitativo
de insumos e medicamentos disponiveis a SES a ponto de se fornecer para outras unidades em
nenhum prejuizo. Disse, porém, que quando ha necessidade por prioridade a SES tem se esforgado
para encaminhar o que ela possui para dar suporte se execucao ao ICDF. Disse que a contratacéo
do ICDF tem um carater especial, que ele proprio tem caracteristicas diferenciadas dos demais, e
obviamente necessitas de um planejamento mais especifico e mais direcionado. Disse que acredita
que os atrasos nos repasses estdo relacionados a esses incentivos e fomentos que estdo sendo
tramitados de forma legal para que nao haja prejuizo para nenhuma das duas instituicbes.
Conselheira Rozangela Camapum considerou a situagdo gravissima considerando um problema
que a SES precisa priorizar e agilizar. Concordou com a viabilizagdo de outros locais para que nao
acontega o ocorrido agora porém se sabe a dificuldade do SUS. Considerou a parceria uma parceria
complementar e que deve ser mantida. Considerou a falta de insumos como ma programacao da
gestdo, que deveria realizar os procedimentos com antecedéncia. Solicitou a gestdo prioridade em
relagdo aos repasses. Opinou que o CSDF deveria sair hoje com uma recomendagéo para que a
SES realmente agilize todo esse processo em relagéo aos repasses e também de ampliagao para
outras localidades do préprio SUS. Conselheiro Silvestre parabenizou a Superintendente Nubia pelo
trabalho prestado. Disse que vai lutar para que os recursos cheguem a essa entidade. Conselheiro
Luis Carlos considerou importante o trabalho do ICDF, porém com insumos reduzidos. Conselheiro
Raimundo Lima concordou com a Dra. Nubia quando disse que ensino e pesquisa traz recursos.
Disse que a SES deve trabalhar para que os usuarios nao fiqguem desassistidos e continuem o seu
tratamento com tranquilidade. Conselheiro Paulo Martins disse que a PEC de emergéncia esta em
vigéncia e questionou se isso nao facilitaria com que a SES pudesse realizar os pagamentos ao
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Instituto do Coracgdo. Questionou o porque da SES n&o privilegiar um hospital de exceléncia e
relevancia para a populacdo do DF como faz com o IGESDF. Questionou o porque, se a SES alega
nao ter esses aportes de recursos, esse ano se teve esse escandalo de desvio de dinheiro, material
sendo desperdigado, compra de testes, hospitais que foram construidos e acabou nao sendo preciso.
Conselheira Arindelita se alinhou a fala do Conselheiro Williamar. Disse que tem dois
encaminhamentos, um é o da SES pois é um instituto importante e precisa ter a sua situagao
resolvida, e o outro encaminhamento é que a SAIS apresente toda a questdo assistencial para que
se veja da Atencao Primaria, como essa rede, que vai da atengéo até a alta complexidade esta se
organizando. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, viu a necessidade de
uma deliberacdo mais robusta, seja uma recomendacao ou resolugao, pois a discussao precisa ficar
aprimorada inclusive com o debate com a comissdo de acompanhamento desse contrato na propria
SES. Propbés que se consiga estabelecer, até como um desdobramento pois o assunto € muito
denso, exige estratégias interfederativas e também de gestdo local do contrato, de gestdo de custos,
a criacdo de um grupo de trabalho que acompanhe de perto com a CAC e todos os atores presentes
todo o desdobramento de uma melhoria na maneira como o contrato vai sendo gerenciado daqui
para adiante com a participacdo mais ativa do CSDF. Colocou em votagdo o encaminhamento feito.
Conselheiro Luis Carlos teceu consideracbes acerca do grupo de trabalho, destacando a
necessidade de haver um posicionamento do CSDF junto com a SES e analisar o processo, desde
2016, e elencar todas as suas ndo compactuagdes. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva,
Presidente do CSDF, anunciou a formacao do Grupo de Trabalho do CSDF para acompanhar todas
as questdes relacionadas ao Instituto de Cardiologia, com a participagdo da Comissdo de
Acompanhamento de Contratos da SES, além da presenca daqueles que compuseram a
apresentacgédo feita no dia de hoje, representantes do proprio Instituto. Anunciou a participacéo dos
dois conselheiros usuarios no grupo, Conselheiro Rubens e Raimundo, além da Conselheira Marba
pelo segmento dos trabalhadores. Item 05 — A¢oes para efetivagao da Resolugao CSDF n° 529,
em sua interface entre APS e Vigilancia em Saude. Coordenacao Diretora. Conselheira Jeovania
Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, introduziu o tema. Dr. Fernando Erick, Coordenador de
Atencao Primaria a Saude, contextualizou a atual situacdo da saude e da implementagdo da
estratégia de saude da familia. Disse que a ideia é se conseguir otimizar a relagdo do Conselho
dentro da plataforma de inteligéncia cooperativa da Atengao Primaria para a melhor integragcdo com a
Vigilancia. Efetuou a apresentagcdo ao pleno. Disponibilizou a apresentagcdo aos Conselheiros.
Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, citou a resolugao 465, de 2016, que
fala da APS no DF, a resolucdo 529, e registrou que poucas vezes se viu uma apresentagdo que
dialoga de uma maneira profunda com deliberagbes do CSDF. Considerou que para essa pauta o
instrumento mais importante sera a Plataforma de Inteligéncia Cooperativa com a Atencao Primaria -
PICAPS, a integragcdo com a FIOCRUZ e a UnB, juntamente com a gestdo local e, agora, com o
controle social. Conselheiro Jodo Elias considerou que esta muito longe de se conseguir um avanco.
Falou de sua regido, a Centro-Sul, onde observou que alguns médicos acham que estdo fazendo
favor a populacdo no atendimento ao usuario. Criticou a falta de atendimento, a falta de
medicamentos e informagdes. Criticou a falta de abertura da gestdo com a comunidade. Disse que é
preciso médicos e enfermeiros com sensibilidade. Conselheira Lourdes citou a importancia de se
resgatar as préprias deliberagbes. Citou a resolucao 465, que institui a estratégia de saude da familia
no DF, que traz responsabilidades aos conselheiros, e propds que a Comissado de Atencao Primaria,
estabelecida nesta resolugéo, tome para si o protagonismo desta excelente proposta da gestado, que
veio ao encontro de tudo o que se defendeu no CSDF. Sugeriu ao Coordenador de Atencao Primaria
a marcagao de uma reunido com essa equipe para se tragar estratégias, inclusive com a participacao
efetiva dos Conselhos Regionais de Saude. Defendeu que o posicionamento seja propositivo e
apresentar uma estratégia de trabalho conjunto. Conselheiro Raimundo Lima concordou com a
Conselheira Lourdes. Disse que é preciso resgatar o Conselho Regional de Saude do Nucleo
Bandeirante. Conselheiro Marcio da Mata, como questdo de ordem, disse que essa situagéo, que
vem sendo trabalhada ha muito tempo no CSDF e, infelizmente, ndo se teve muito atendimento da
gestdo em relagao a isso, porém agora, de fato, com essa parceria com a FIOCRUZ e a UnB, e o
trabalho que vem sendo feito mostrou-se satisfeito. Disse que como Comissdo de Acompanhamento
da Atengao Primaria em Saude dentro do CSDF espera poder estar mais préximo e contribuir com o
trabalho da Atencido Primaria no DF. Colocou-se a disposi¢cao. Conselheiro Williamar disse que
existem alguns gargalos e esses problemas decorrem mais da capacidade local. Citou o sistema E-
SUS, que esta praticamente inoperante, e essa questdo de levantamento de dados, cadastramento,
ja esta impactando na assisténcia. Disse que € necessario a melhora desse sistema para a
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consolidagcao dos dados. Chamou a atencao para a questao do refluxo hospitalar, que pacientes
eram retornados da atencao hospitalar para a Atencdo Primaria, desconfigurando assim a Atengao
Primaria. Considerou que a prioridade da gestdo é voltar essas equipes a sua normalidade, esse
atendimento de area. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, sintetizou as
cinco intervencodes. Disse que o Conselheiro Joao Elias trouxe a questdo do perfil dos profissionais
lotados na Atencgao Primaria; a Conselheira Lourdes e o Conselheiro Marcio endossam a Comissao,
ndao sendo necessariamente um questionamento; o Conselheiro Raimundo, quando falou na
reativagdo do Conselho regional de Saude do Nucleo Bandeirante, € uma questdo mais
administrativa, ndo cabendo ao Coordenador de Atencdo Primaria responder; o Conselheiro
Williamar quando cita as dificuldades operacionais do sistema E-SUS AB bem como a sobrecarga
proveniente de previsao de 50 por cento da agenda ser de demanda aberta e sufocar a vocagao
principal da APS que é a promoc¢ao e a prevengao, além da relagéo feita de sufocamento com os
pacientes que em tese deveriam estar acolhidos pelos outros niveis de atencdo e retornam de uma
maneira formal da UPA ou do hospital para a Atengao Primaria de forma indevida. Dr. Fernando
Erick respondeu ao Conselheiro Jodo Elias, dizendo que a sua colocagdo de fato é uma das
preocupagoes, explicando que a qualidade de aceso a ela depende de uma postura humanizada.
Disse que a saude do profissional é preocupante, que muitas vezes a hostilidade é sinal de
adoecimento desse profissional e alguma desconexado dele com a estratégia. Citou a estratégia de
qualificagao profissional e o sentimento de participacdo. Citou como pontos importantes a
participagdo dos colegiados de gestdo, a retomada do conselho local, como colocado pelo
Conselheiro Raimundo Lima. Citou a questdo do desempenho do profissional como um assunto
importante a ser discutido, como buscar mecanismos para estimular o seu crescimento. Respondeu
ao Conselheiro Williamar, em relacdo ao refluxo, que é preciso revisitar as questdes das bandeiras
de hospitais, que se constituem em um verdadeiro desafio. Disse que hoje talvez a pauta numero um
para a Secretaria de Saude seja sistemas de informacgao, a interoperabilidade. Disse que, em sua
opinido, a SES deveria dispor de uma equipe propria de desenvolvedores de sistemas, técnicos de
informacao e analistas de sistemas para propor um sistema préprio. Conselheiro Rubens citou a
Vigildncia em Saude Participativa, levando em conta a participacdo dos Conselhos mas também
aquilo que a populagao coloca. Opinou que os Agentes Comunitarios de Saude estdo completamente
afastados do papel que eles poderiam ter na Atengao Primaria em Saude, em nimero muito reduzido
e trabalhando em questdes administrativas. Citou a questdo do novo financiamento da Atencédo
Primaria em Saude, ofertado pelo Ministério da Saude, opinando que existe ai uma questao dificil de
ser solucionada que € se vocé privilegia ciéncia abre mao de equidade. Conselheiro Domingos
parabenizou o Coordenador pelo trabalho apresentado. Conselheiro Jefferson disse que a questao
dos ACS vem sendo tratada ha muito tempo e é necessario que se faga um levantamento exato da
quantidade de equipes que sao necessarias. Disse, com relacao a gratificagdo de produtividade, que
nao concorda com uma categoria ganhar mais que outra por produtividade, mas aceita discutir o
assunto. Questionou quais etapas serdo necessarias para se chegar ao modelo de saude da familia.
Conselheiro Luis Carlos disse que € importante o atendimento ao usuario em seu espacgo, dentro de
seu territério. Questionou se as equipes de saude da familia sdo consistidas ou nao, justificando o
seu questionamento. Opinou que se tem que adequar e formalizar o modo de se dividir a Atencao
Primaria na cobertura da equipe de saude da familia e aos usuarios que procuram na Unidade
Basica de Saude. Conselheiro Paulo Martins questionou se ha previsado para cursos para gestao e
humanizacdo dos servidores e também para conhecimento da portaria 77 e a resolugido 465.
Questionou se a SES tem algum plano para melhorar o indice de vacinagédo. Arguiu também acerca
da composicao das equipes de saude da familia. Dr. Fernando Erick respondeu ao Conselheiro
Paulo, em referéncia a vacinacdo, que a ideia é valorizar o responsavel técnico pela sala de
vacinagao. Respondeu acerca da composi¢gao minima, que a portaria 77 traz que as equipes devem
ter no minimo um ACS, a PNAB de 2017 recomenda até cinco ACS, dizendo que a sua defesa é de
se precisa de muitos mais ACS principalmente em territorios de dificil acesso. Disse que solicitou ao
Ministério da Saude 635 equipes, que € 0 que acha que consegue chegar esse ano com todas elas
completas e, idealmente, se precisa para o DF 875 equipes. Respondeu ao Conselheiro Rubens
dizendo que olhou-se muito para o paciente grave € da UTIl e pouco para dindmica do territério.
Disse que o papel da Atencdo Primaria nesse momento é, em primeiro lugar, flagrar qualquer
situacao de cada territério e se comecgar a tomar medidas georreferenciadas. Disse também que ¢é
importante conseguir fazer com que as informagdées cheguem na comunidade e se consiga dar
prioridade ao servigo. Disse que tem um grande projeto, o QUALIS APS, um projeto de qualificagéo
da Atencdo Primaria que possui quatro metas, sendo a primeira uma meta de avaliagdo, a segunda
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treinamento de gestor, a terceira qualificagdo profissional e a quarta comunicagéo. Disse que esta
com um projeto de defesa da figura do enfermeiro de familia e comunidade na linha de frente do
acolhimento qualificado aumentando a quantidade de enfermeiros, principalmente nas UBS tipo II,
com muitas equipes para que em um primeiro momento essa pessoa seja acolhida de forma
respeitosa, respeite as vulnerabilidades, as particularidades mas que seja acolhido de forma a
otimizar o servico. Disse, em relacdo a agdo da APS nas populagbes vulneraveis, que para
determinadas vulnerabilidades sao necessarias estratégias especificas. Conselheira Lourdes disse
que acabou de receber uma denuncia que todos os clinicos da UBS 23 do lago sul foram transferidos
para o HRAN no dia de ontem, e as pessoas que tinham agenda marcada hoje 14 estiveram e ndo
foram atendidas. Questionou qual a razdo dessa transferéncia e a UBS da 23 ficar sem médicos.
Conselheiro Paulo Martins agradeceu ao Dr. Fernando pela exposi¢do. Dr. Fernando Erick,
respondendo a Conselheira Lourdes, disse que a UBS do lago sul estd em uma transigdo entre
regido central e regido leste, ndo € uma Unidade Basica de Saude, € uma policlinica. Disse que ja
esta ocorrendo uma desmobilizagdo do HRAN, das for¢cas de trabalho da regido central, e acredita
que o fato ocorrido possa estar vinculado a essa ag¢ao. Disse que podera buscar mais informagdes
com relagao ao fato citado, que nao sabia até entdo. Conselheira Rozangela questionou acerca da
caderneta da gestante, pois chegou uma denuncia de que nédo tem na rede. Dr. Fernando Erick
respondeu que houve um atraso no Ministério da Saude mas que ha uma previsdo de chegada das
cadernetas para novembro de 2020. Conselheiro Williamar esclareceu, em referéncia a questao das
gratificacbes atreladas a produtividade, que ela somente a possivel com levantamentos fidedignos e
com ferramentas que possibilitem esse levantamento. Disse que n&o visualiza, do prazo atual a
médio prazo, nenhuma condicdo de levantamento de produtividade hoje na SES. Dr. Fernando
Erick concordou com o Conselheiro Williamar. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente
do CSDF, agrupou o que foi debatido até o presente momento. Disse que a Atencao Primaria € uma
pauta muito preciosa para o Conselho de Saude pois se reconhece a sua possibilidade de atender
quase 80% das demandas de saude da sociedade como um todo. Citou o avango observado a partir
da institucionalizagdo da PICAPS, ao finalmente trazer mecanismos para trabalhar na Atencao
Primaria com georreferenciamento. Destacou, como sendo fundamental, o acolhimento do
georreferenciamento como um padrdo, como um legado que a PICAPS traz para a SES, com
atuacgao importantissima da UnB e da FIOCRUZ. Encaminhou que a Comissao deva trabalhar uma
recomendacao no sentido de fortalecimento desse instrumento, capacitando as regibes de saude, a
partir de modelos de equipes aonde ja esta consolidado o uso dessa ferramenta e tomando corpo em
toda a rede. Disse que é importante se legitimar, enquanto deliberagcdo do Conselho, que seja
pautada de uma maneira bem concreta na Comissao. Disse que o segundo ponto que viu como
consenso € a importancia do resgate e da retomada dos conselhos gestores de Unidades de Saude,
que também esta em constru¢do em um outro Grupo de Trabalho, que é o da humanizacdo. Trouxe
essa discussdo para ser fortalecida também na Comissdo podendo ser materializada no mesmo
instrumento deliberativo. Observou também, como consenso no pleno, quando se falou por diversas
vezes da importancia da vigilancia ativa nos territérios e com a participacao do controle social. Disse
que, considerando que se tem hoje um planejamento da FIOCRUZ, que é o curso de Agentes
Populares de Vigilancia em Saude, é possivel a congruéncia dessa forca com a movimentacao e
mobilizagdo popular, somando esforgos no apoio a esse curso, pois se teria ja um parceiro
capacitando o Conselho e, pelo lado do Conselho, enquanto controle social, gerando uma grande
mobilizagdo da sociedade com as ferramentas possiveis de serem utilizadas, por exemplo
conferéncias abertas, seminarios abertos, aonde se rompa essa bolha de se falar apenas entre o
controle social e se chegue efetivamente a sociedade como um todo. Detalhou que se forma entdo
uma triade na qual se tem uma recomendagao para otimizar, de uma maneira instrumental, que
esses processos de georreferenciamento se multipliquem para toda a rede. A outra agdo, no ambito
do controle social, seria a consolidagcao dos conselhos gestores de unidades de saude e o desafio
maior, no sentido de se ter instrumentos que cheguem para a populagdo em geral, com capacidade
de mobiliza-los, usando essa ferramenta que a FIOCRUZ esta construindo, que é o curso dos
Agentes Populares de Vigildncia em Saude. Disse que gostaria de congruir esses trés
encaminhamentos para que se possa pautar em uma reunido da Comissao de Ateng¢ao Primaria do
CSDF, sugerindo a préxima terca-feira, dia 17. Conselheiro Paulo Roberto encaminhou que as
equipes de vacinagao deveriam ser fixas e com enfermeiro fixo, como preconiza o Ministério da
Saude, além de se criar uma gratificacdo para o pessoal da sala de vacina. Conselheira Lourdes
respondeu que essas sugestdes podem ser feitas na reunido da Comissdo, convidando-o.
Conselheira Julia adicionou ao encaminhamento feito pela Presidente Jeovania o convite ao
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coordenador da COAPS, Dr. Fernando, e ao GT do RAG, para participar também dessa reuniao do
dia 17, pois a situagao dos resultados apresentados no RAG em relacdo a Atencdo Primaria é muito
triste. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, informou que o Coordenador de
Atencao Primaria tem participado da Comissao, esteve na ultima reunido, e que conta com ele na
préxima, e acrescentou ao encaminhamento a participagdo dos membros do GT do RAG. Arguiu se
alguém se manifestava contrario ao encaminhamento. Foi definida a reunido da Comissdo de
Atencdo Primaria para o dia 23 de novembro, as 09 horas, como desdobramento dessa reunido
ordinaria, com os encaminhamentos propostos. Inclusées de pauta: a) Indicagdo de dois
conselheiros usuarios para compor o Comité de Etica em Pesquisa da FEPECS. Conselheira
Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, solicitou a manifestacdo de dois Conselheiros
usuarios para participar. Nao houve manifestacdo. b) Distribuicao do Plano Oncoldgico.
Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, informou que a Conselheira Vera
Ldcia se dispés a compor o Grupo de Trabalho, e precisaria de mais um conselheiro usuario e um
conselheiro trabalhador. Conselheira Lourdes se ofereceu para compor o Grupo de Trabalho. Disse
que como ja estava com as duas usuarias, iria enviar um e-mail cobrando essa composi¢ao para
avangar nos demais itens. ¢) Aprovagao de Reunido Extraordinaria a pedido do GT do RAG, a
ser realizada no dia 24 de novembro. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do
CSDF, colocou em votagao a aprovacdo da reunido extraordinaria. Foi aprovada a reuniao
extraordinaria a se realizar no dia 24 de novembro, como encaminhamento do Grupo do RAG, que
convidara outros membros da gestao para prestarem esclarecimentos sobre algumas questdes que
estdo gerando duvidas naquele grupo. d) Redagdo de mogdo de pesar pelo falecimento de Ezio
Cordeiro, sanitarista. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, colocou em
votacdo o acolhimento da mogao de pesar. Aprovada a mogéo. e) Redagado de mogao de apoio do
CSDF pela manutencao do terreno que acolheu o Centro de Saude 8 do Gama sem que haja a
modificagdo de sua destinagado. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF,
solicitou manifestagdo dos conselheiros acerca do tema, e ndo havendo manifestacdo a mocéao
estaria aprovada, com a redacao a ser feita e socializada posteriormente com todos os conselheiros
e conselheiras. Aprovada a mogéo, o Conselheiro Rubens de disponibilizou a ser o relator da mogao.
f) Desmembramento do artigo 2° da Resolu¢ao CSDF do RAG para que seja convertido em
recomendacgdo. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, justificou o pedido
em razao de ter sido utilizado o termo “recomenda”, na redagado do artigo 2°, entao por um puro e
simples rito administrativo, segundo parecer da Assessoria Juridico Legislativa faz-se necessaria a
mudanga para que esse artigo passe a ser redigido no formato de recomendagdo. g) Solicitagado da
Conselheira Fatima e do Conselheiro Marcio para que a Reuniao Ordinaria de dezembro
ocorra de forma presencial no Clube da Saidde. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva,
Presidente do CSDF, registrou a complexidade para organizacdo de uma reunidao do Conselho de
Saude, nao vislumbrando uma viabilidade do ponto de vista administrativo, mostrando-se
preocupada em conseguir assegurar tudo aquilo que uma reunido demanda e que é obrigacéo da
equipe administrativa e da Mesa Diretora. Disse, contudo, que o plenario é soberano. Conselheira
Rozéangela opinou que nao seria necessaria essa reunido tendo em vista os riscos da pandemia.
Prop6s a realizagao, no inicio de 2021, de uma reunido de planejamento do CSDF para as reunides
para o ano de 2021. Conselheira Sarah, em referéncia ao item “a”, questionou sua composigao.
Conselheiro Raimundo explicou a composi¢cao do Comité e disse que a Conselheira Jaira havia se
disponibilizado a participar. Conselheira Sarah se ofereceu para integrar o Comité. Conselheira
Jeovania Rodrigues Silva, Presidente do CSDF, disse que ainda é necessario mais um conselheiro
usuario para composi¢cao do Comité. Voltou em seguida a deliberagdo acerca do item “f’, obtendo
entdo consenso sobre o desmembramento da resolugdo do RAG. Retornou a deliberagdo do item
“g”. Conselheiro Raimundo Lima chamou a atencdo de que se vive hoje o segundo momento da
pandemia. Opinou pela realizacdo de videoconferéncia. Conselheira Arindelita acompanhou o
Conselheiro Raimundo Lima e a Conselheira Rozangela, considerando incoerente a realizacdo de
uma reuniao presencial no momento. Conselheiro Paulo Martins se declarou contrario a realizagéo
da reuniao presencial. Conselheiro Jefferson chamou a atencao de que a curva de contaminagao
em Brasilia esta la em baixo. Disse que o Clube ofereceu todas as condi¢cdes de distanciamento para
a realizagao da reunido, porém se as razdes técnicas impedirem a realizagdo da reunido, tudo bem.
Conselheiro Williamar sublinhou que a missao do Conselho de Saulde é preservar a vida de todos os
que compreendem o Sistema Unico de Satide e no momento em que se expde conselheiros que s&o
do grupo de risco, com comorbidades, vulneraveis, independente de onda ou nao, vai-se estar
gerando um risco a esses conselheiros, e ndo se pode ser incoerente, manifestando-se contrario a
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realizacdo de reunidao presencial no momento. Colocou em votacdo a realizagdo da reunido
presencial em dezembro, solicitando a manifestacdo dos favoraveis. Manifestaram-se
favoravelmente a realizagdo da reunido presencial os Conselheiros Marcio e Jefferson, além da
Conselheira Marba. Arguiu em seguida os conselheiros contrarios a reunido presencial em
dezembro. Foram obtidos sete votos contrarios. Conselheira Jeovania Rodrigues Silva, Presidente
do CSDF, anunciou a manutengdo da reunido por videoconferéncia em dezembro. Registrou o
agradecimento ao Clube da Saude pela disponibilizagdo do espago ao CSDF. A 4572 RO foi
encerrada as 12h30. Foi lavrada a presente ata por mim, italo de Aratjo Verlangieri, secretario ad-
hoc, para posterior apreciacao e assinatura dos Conselheiros. Brasilia, 10 de novembro de 2020.
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