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RECOMENDAGCAO N° 01/2020

O Conselho Municipal de Saude de Porto Alegre (CMS/POA), no uso das atribuigdes legais que
lhe conferem a Constituicdo Federal, as Leis Federais 8080/90, 8142/90 e 141/12 e a Lei
Complementar 277/92, e

CONSIDERANDO que o Art. 196 da Constituicdo da RepuUblica Federativa do Brasil de 1988,
gue determina que a saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso

universal e igualitario as acbes e servicos para sua promogao, protecdo e recuperagao;

CONSIDERANDO a Declaragao de Emergéncia em Saude Publica de Importancia Internacional
emitida pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS), em 30 de janeiro de 2020, em decorréncia
da nova doenga por coronavirus, a Covid19 (contaminagdo pelo virus SARS-CoV-2, Novo

Coronavirus);

CONSIDERANDO a Portaria n® 188, de 03 de fevereiro de 2020, do Ministério da Saude, que
declarou Emergéncia em Salde Publica de Importancia Nacional (ESPIN), em decorréncia da
nova doencga por coronavirus, a Covid-19 (contaminacdo pelo virus SARS-CoV-2, Novo

Coronavirus);

CONSIDERANDO a Lei n© 13.979, de 06 de fevereiro de 2020, que estabeleceu medidas para
o enfrentamento da Emergéncia em Saude Publica de Importéancia Internacional decorrente da
nova doencga por coronavirus, a Covid-19 (contaminacdo pelo virus SARS-CoV-2, Novo

Coronavirus) visando a protecdo da coletividade;

CONSIDERANDO a Portaria n® 356, de 11 de marco de 2020, do Ministério da Saude, que
dispOe sobre a regulamentacdo e operacionalizacao do disposto na Lei n°® 13.979, de 6 de
fevereiro de 2020, que estabelece as medidas para enfrentamento da emergéncia de salde
publica de importancia internacional decorrente do coronavirus (COVID- 19);
CONSIDERANDO a Recomendagdo n° 06/2020, do Conselho Estadual de Saude (CES/RS);

CONSIDERANDO que compete a Secretaria Municipal de Saude (SMS) coordenar e executar
as agles e servicos de vigilancia, investigacao e controle de riscos e danos a saude, bem como
acompanhar, controlar e avaliar os dados para a vigilancia epidemioldgica e coordenar a
vigilancia sanitaria;

CONSIDERANDO que o CMS/POA, enquanto instancia maxima de controle social no SUS no
ambito do municipio, tem o dever de acompanhar, fiscalizar e avaliar as agées em salde,
alinhadas aos principios do SUS e as necessidades em saude da populagdo em geral e, ainda, e
as populagdes especificas, que por sua condicdo encontram-se em maior risco e portanto

necessitam de acOes equitativas;
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CONSIDERANDO que 0s casos omissos e as situacdes especiais decorrentes serdo analisados
pelo Comité Temporario de Enfrentamento ao Coronavirus (CTECOV) do Municipio de Porto
Alegre, conforme Decreto n® 20.534, de 31 de marco de 2020, que decreta o estado de
calamidade publica em razdo da pandemia de importéncia internacional decorrente do novo

Coronavirus (COVID-19) e da outras providéncias.

CONSIDERANDO que a transparéncia e atualizagdo imediata de informagbes a populagdo e

aos orgdos de controle devem ser disponibilizados pelos érgdos do executivo municipal;

CONSIDERANDO que tanto a populacdo em geral, quanto as autoridades publicas devem

atender aos protocolos técnicos emitidos pelos 6rgaos sanitario;

CONSIDERANDO que o desrespeito aos protocolos técnicos deve ensejar sua devida
responsabilizagao;

CONSIDERANDO que medidas de distanciamento social, quando corretamente aplicadas,
demonstram que reduzem a velocidade de transmissdo do virus e permitem que o gestor
estruture e amplie a capacidade de resposta da rede de atencao a salde, trazendo resultados
importantes no achatamento da curva epidemioldgica, segundo a OMS e o proprio Ministério
da Salde;

CONSIDERANDO a necessidade do embasamento técnico nas decisbes sobre as melhores

evidéncias e estudos para o enfrentamento mais efetivo da pandemia;

CONSIDERANDO que grande parte da cadeia de transmissdo do virus se da através de

pessoas assintomaticas;

CONSIDERANDO a escassez de Equipamentos de Protecao Individual, em quantidade,
qualidade suficiente para garantir a protegdo dos profissionais de salde e dos setores
essenciais, bem como dos trabalhadores que estdo exercendo de forma presencial as suas

atividades,

CONSIDERANDO a responsabilidade do municipio em fiscalizar o cumprimento das normas de

seguranca, na esfera publica e privada;

CONSIDERANDO a importancia do controle epidemioldgico, dos estudos cientificos para o
embasamento das decisGes e das ferramentas digitais de monitoramento em tempo real da

capacidade de respostada rede assistencial, com destaque para a rede hospitalar;

CONSIDERANDO que as medidas de distanciamento social ampliado (DSA) adotadas no
municipio, até o Decreto n°® 20.531/2020,vinha apresentando resultados efetivos na reducdo
da velocidade da transmissdo e consequente achatamento da curva de contagio, evitando um

pico exponencial dos casos.
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CONSIDERANDO que o tempo ganho pode se reduzir drasticamente se afrouxarmos as
medidas supressivas de isolamento, dado a rapidez da Taxa de replicagdo do virus de SARS-2,
levando a um cenario critico e ao esgotamento da rede de atengdo a Saude no municipio e

ocasionando mortes evitaveis por falta de acesso, inclusive de outros agravos ;

CONSIDERANDO as medidas de flexibilizagdo do isolamento, em curso por parte do governo
municipal de Porto Alegre e de municipios vizinhos e, também, pelo governo estadual com a
proposta de Plano de distanciamento controlado.

CONSIDERANDO a nossa manifestacdo, através de Carta Aberta em Defesa da Vida e do
SUS, contraria e com grande preocupacdo quanto as medidas de afrouxamento e a
insuficiéncia de parametros para tal decisdo

(http://www2.portoalegre.rs.gov.br/cms/default.php?reg=379&p secao=8);

CONSIDERANDO a Recomendacdo n® 026/2020, do Conselho Nacional de Saude (CNS), que
recomenda aos gestores do SUS, em seu ambito de competéncia, que requisitem leitos
privados, quando necessario, e procedam a sua regulagdo Unica a fim de garantir atendimento

igualitario durante a pandemia;

CONSIDERANDO a Recomendagdo n® 06/2020, do Conselho Estadual de Saude (CES/RS).

RESOLVE RECOMENDAR, ad referendum do Plenario:

1. Garantir a resposta imediata pela autoridade sanitaria do Municipio de Porto Alegre no
processo Sei n°® 20.0.000032330-7 sobre as proposicdes contidas nesse documento e
encaminhar essa recomendacdo para anadlise e manifestagio do Comité Temporario de
Enfrentamento ao Coronavirus (CTECOV), com retorno para o Conselho Municipal de Saude
como instadncia maxima de controle social no SUS na cidade, conforme atribuicbes que lhe sdo

conferidas em Lei;

2. Criar um Comité na Secretaria Municipal de Saiude com participagao do Conselho Municipal
de Saude, das Universidades Federais , entidades de representacdo dos profissionais de saude

e de Saude Coletiva;

3. Analisar as indicagbes dos itens a,b,c,d,e,f,g abaixo indicados, para utilizagdo como
parametros minimos para as mudancas das medidas de distanciamento social ampliado para
distanciamento social controlado:

a) Declinio constante do nimero de novos casos diagnosticados, pacientes internados e ébitos
atribuidos ao COVID19 durante 14 dias consecutivos;

b) Manifestagdo formal de suficiéncia da Rede de Atencdo a Saude devidamente instalada,

considerando o dimensionamento da capacidade de dar respostas as necessidades em saude

em volume e qualidade adequados e em tempo oportuno para COVID19 e todos outros
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agravos em salde, com a necessaria indicacdo dos recursos da Cidade na sua

funcao de atencao metropolitana e nao apenas municipal;

c) Avaliar a capacidade de suprimento em volume, qualidade e tempo adequado dos
equipamentos de protegdo individual dos trabalhadores da salde considerados 6timos para
cada tipo de exposicdo e o monitoramento da sua condicdo de salde por meio de testes
seriados em que se verifique o status de afetados pelo virus e sua condicao de imunidade, com

procedimentos e recursos para a quarentena protetora dos afetados e suas familias;

d) Estabelecer as orientacbes para os padrdoes de seguranca e medidas mitigadoras de
protecdo dos trabalhadores dos varios setores, em especial, das atividades da salde e das
outras atividades essenciais e em particular das atividades que envolvem contato direto com o

publico de forma intensa

e) Organizar um fluxo de quarentena protetora para os casos confirmados e seus contatos,
com monitoramento do isolamento e garantia das condices materiais minimas para ao longo

desse periodo 14 dias, com agGes de protecdo social, caso seja necessario;

f) Garantir um volume suficiente de testes com sensibilidade e especificidade adequados para
monitorar a condigdo dos trabalhadores da salde e outros de setores de maior exposicdo e
para testar todos os casos suspeitos de COVID-19 e em caso positivo todos os seus contatos
em periodos de comprovagdo de contagio e para a documentagdo da sua condicdo de alta. O
volume projetado seria de no minimo 25.000 testes por milhdo de habitantes distribuidos em

periodo de até 10 semanas;

g) Estabelecer os padroes de seguranca que a prépria populagdo devera observar em suas

atividades cotidianas em espacos publicos e privados;

h) Instalar painéis publicos no site da PMPA/SMS que organizem as informagdes relacionadas
ao enfrentamento da Pandemia da SMS, garantindo a publicizacdo sistematica dos dados
referentes aos recursos financeiros e clinico sanitarios no municipio e que a analise dessas
informacgOes, seja utilizada para a tomada de decisdo quanto as alteracdes nas medidas de

distanciamento social;

i) Definir fluxo com testes seriados para definir alta e com confirmacao em protocolo de
seguimento, com um sistema integrado de vigilancia epidemioldgica e acompanhamento clinico
e de protecao social;

j) Estabelecer meta para alcangar um RO menor que 1, ou seja que cada caso documentado
nao dissemine o virus para mais de uma pessoa.

1) Constituicdo de fila Unica de acesso a todos leitos de hospitalares de terapia intensiva e
requisicdo em plataforma Unica de todos os servicos laboratoriais para testes relacionados ao

COVID19, incluindo kits de teste.

4. Todas as medidas anteriores sdo essenciais para uma redugao gradual e segura das medidas

de isolamento, para que depois do pico da Pandemia na nossa cidade, previsto, segundo os
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dados disponiveis até o momento, para meados de junho, podendo ocorrer antes

caso se relaxe o isolamento de forma precipitada, como parece ocorrer.

5. Nao tendo sido alcancadas as condicdes acima enumeradas, devemos manter e inclusive
reforcar o isolamento das populacdes, aumentando a informacdo e orientacdo das medidas
restritivas de circulagdo, disciplinando o uso dos espacos dos servigos essenciais e
estabelecendo as protecoes especificas como o distanciamento fisico em espagos publicos e
privados, uso de mascaras e higiene de mdos e de superficies, aeracdo e desinfeccdo de
ambientes. Exercendo controle ativo da circulagdo em locais publicos, evitando deslocamentos

desnecessarios e aglomeragoes.

6. Na auséncia de um planejamento adequado e suficiente para o enfrentamento da Pandemia,
deve-se balizar as ages a partir do cenario mais grave, assim, pode-se inferir a possibilidade
da ocorréncia explosiva de casos e o rapido esgotamento de leitos resultando em crise de
acesso para as SARGs e, também, para as demais patologias, necessitando a intensificagdo de
forma imediata, da ampliacdo de leitos, sendo que as expansdes previstas no Hospital de
Clinicas, Vila Nova e Independéncia serdo insuficientes para o cenario mais critico apontado e,
por isso, recomendamos a imediata analise e operacionalizagdo do uso do Hospital Parque

Belém, reativacdo dos leitos do Hospital Alvaro Alvim/HCPA e da Beneficéncia Portuguesa.

As medidas contidas nessa resolucao devem ter a previsdo de recursos suficientes para o
periodo de permanéncia necessario, dada a inter-relacdo entre uma gama complexa de fatores
e da incerteza de cenarios prospectivos no pico e remissdo da Pandemia, a fim de evitar a

possibilidade de novos picos epidémicos.
Apontamos, ainda, que:

e Os hospitais necessitam ter fluxos e estruturas rigidamente separados / protegidas entre os
pacientes SARGs e COVID19 e os demais pacientes, sob pena de contaminacdo de toda

estrutura hospitalar, o que poderia gerar uma catastrofe dentro do desastre.

e Lembramos que a Regido Metropolitana real, aquela que depende total ou parcialmente de
Porto Alegre para ter acesso a leitos hospitalares de maior hierarquia assistencial, corresponde
a metade da populacdo do Estado e ja possui um déficit cronico de leitos, especialmente de
UTIs.

e Com base nos numeros do inquérito populacional realizado pelo consércio liderado pela
UFPEL, na data da coleta poderiamos projetar para os proximos dez dias uma demanda
metropolitana de 273 leitos de UTI e 1092 leitos de hospitalizacdo por COVID19 na RMPA,
considerando 1.300 infectados reais por milhdo de habitantes, com potencial de 20% de

necessidade de hospitalizagdo e 5% de necessidade de UTI.



,“ .
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE [

Conselho

Municipal Criado pela Lei Municipal n? 27792 — Lei Federal 8.142/90 SUS

de Saude Sistema

de Saude 6

e Lembrando que ndo temos este volume de leitos disponiveis na Rede de atencdo
a Saude de Porto Alegre e, portanto a expansdo é obrigatdria, ainda mais tomando em conta o

tempo prolongado de hospitalizagdao de muitos casos graves de COVID19.

e A intengdo de demitir todos os funcionarios publicos concursados via IMESF, em meio a

Pandemia, pode impactar em até 68% da rede de Atengdo Primaria da cidade.

¢ A mobilizagdo das equipes de atencdo basica, essenciais para o atendimento de 80% dos
casos de COVID-19, que devem ser devidamente protegidas quanto a seguranca do trabalho,
vive além dos efeitos de sofrimento acarretados pela Pandemia, a incerteza de permanéncia
em seus postos de trabalho, pois estdo sob ameaca de demissdao. Esses profissionais
qualificados sdao essenciais para o acompanhamento e atendimento de todas as patologias e,
também, para a vigildncia epidemiolégica e monitoramento dos casos em quarentena
domiciliar, isto demandard um esforco de larga escala e ndo pode de nenhuma maneira ser

afetado por instabilidade laboral em periodo tdo critico.

Por fim, destacamos a importancia de intensa articulacao das diferentes esferas de governo para a
implantacao dessas medidas supressivas de isolamento, especialmente no ambito da regiao
metropolitana e do estado e da adocdo de medidas de protecao social, além das medidas de apoio
econdmico as populacbes vulneraveis, particularmente as que dependem de trabalho informal ou
precario, bem como suporte a pequenas empresas que geram empregos € podem sofrer grande

impacto da pandemia.

Porto Alegre, 8 de maio de 2020.

AN
Cip St e

Gilmar Campos
Coordenador do CMS/POA



