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No dia 01 de setembro de 2021 14h30min, segunda chamada com 15 Conselheiros presentes via web
Presidente do CES Gilberto Gomes de Figueiredo da inicio a Reunido Ordinaria do Conselho
Estadual de Saude. Em Para a votacdo da ata do més de agosto o presidente conferéncia a Secretaria
Executiva do Conselho Estadual de Saude da inicio na Reuniéo interroga se ha alguma correcéo a ser
feita. Conselheira Tania Jorra, solicita a retirada do seu nome da Ata, por que ndo participou e
permanecer apenas da Cons. Maria Luiza. O Presidente coloca em votacdo a ata da reunido ordinéria
do més de agosto. Expediente relevante. A Secretaria Executiva Lucia almeida diz que pode dar
sequencia a reunido por ndo haver no momento nenhum comunicado de relevancia. Presidente
Gilberto Figueiredo, comunica a ordem do dia e ndo ha nenhum pedido de inclusdo ou exclusédo de
pauta. Anuncia a Pauta 4.1 Discussdo e deliberacdo - referente ao retorno das reunides

ordinarias de formapresencial - deliberacdo do Pleno em fevereiro/2021 — O Pleno delibera que

continue com as reunides Online por causa do risco ainda de infeccdo pelo coronavirus. 4.2 —

Apresentacdo, discussdo e deliberagdo do Programa Especial e Estratégico de
Instrumentalizacéo da Saude — PEEIS - Luciana Gomes de Souza - coordenadora do PEEIS;
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Pautado na experiéncia do
PAPSE - Projeto de apoio
Psicossocial ao trabalhador da
saude da SES/MT — realizado em

PROGRAMA ESPECIAL 2020/2021 -

E ESTRATEGICO DE
INSTRUMENTALIZACAO
DA SAUDE - PEEIS
no contexto da pandemia
COVID-19

Em processo de
transicdo para o PEEIS

Surge em Fevereiro de 2021 -
demanda da gestao de

continuidade do cuidado a saulde
mental do trabalhador
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GESTAO DO PEEIS
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Secretario Adjunto de Atencéo e Vigilancia em Satde

DIOGENES MARCONDES
Superintendente de Atencéo a Satde — SAS

ANA CAROLINA LANDGRAF
Coordenadora de Atengao as Doengas Cronicas — COADC

SILVIA TOMAZ
Escola de Satde Publica de Mato Grosso

LUCIANA GOMES DE SOUZA
Coordenadora do Programa Especial e Estratégico de

PROGRAMA

Instrumentalizagao da Satde — PEEIS

[
SUS m.-.
18 -

PROGRAMA ESPECIAL E ESTRA_TEGICO DE
INSTRUMENTALIZACAO DA SAUDE - PEEIS
no contexto da pandemia COVID-19

Objetivo
Geral Expandir a oferta de cuidados em
saude mental e apoio psicossocial
visando redugéo do nivel estresse, do
sofrfimento prolongado e impacto

psicossocial vividos.
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DECRETO 947 DE 20 DE MAIO 2021

INSTITUI O PROGRAMA ESPECIAL E ESTRATEGICO DE
INSTRUMENTALIZAGOA DA SAUDE PARA OFERTAR ATENGAO EM
SAUDE MENTAL E APOIO PSICOSSOCIAL AOS TRABALHADORES DE
SAUDE QUE TAUAM NA LINHA DE COMBATE AOS COVID-19 ( sars
cov 2) E OU EM AREAS E SERVIGCOS QUE ATENDAM DIRETA OU
INDIRETAMENTE USUARIOS NAS UNIDADES ESTADUAIS,
MUNICIPAIS E CONSORCIADAS NO AMBITO DO SUS DE MATO
GROSSO

ARTIGO 9°¢

As acgOes estratégicas serdo desenvolvidas, pela equipe do P.E.E.I.S, com
base em 04 (quatro) eixos fundamentais:

| - imersdo nas 06 (seis) macrorregides para diagndstico situacional e
apoio técnico da Rede de Atengdo a Saude - RAS, no componente da
salide mental, e da Rede de Atencado Psicossocial - RAPS

Il - supervisdo clinico-institucional da assisténcia oferecida aos
trabalhadores da saude, por meio das equipes constituidas em parcerias

Il - oferta de formagao prévia e também permanente das equipes
IV - avaliagao e monitoramento da implantacao e implementagao do

P.E.E.L.S.
Publico:
Trabalhadores da salde das SMS, SES e
unidades/servigos estaduais, municipais,
PROGRAMA ESPECIAL E consorciadas:
EQSST'IBRAUTNEIEGIEI%?\II.JIEACAO DA = Linha de frente de combate & COVID-19
SAUDE - PEEIS

no contexto da pandemia COVID-19 = Areas/servigos que atendam direta ou

indiretamente

= Distritos Sanitarios Indigena — DSEIls (Casa
de Saude Indigena - CASAI - Equipe de
salde Indigena- ESI).
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TRABALHADORES DA SAUDE

Publico do PEEIS
" offS _,) Grupo exposto a fatores estresse constante;

Esta vivendo a mesma emergéncia que o paciente;
Apés 1 ano de pandemia — Estresse crénico - “fadiga
pandémica”’(OMS): cansago derivado do esgotamento
gerado pela hipervigilancia e pelo medo de um virus
que ninguém Vvé;

) = Baixa do nivel de atencdo interfere na tomada de
J \ decisdes rapidas;

Conflitos no ambiente de trabalho;

Numero de mortes elevado por dia/més, mortes
subitas de colegas de trabalho e familiares- Situagao
traumatica e um Luto complicado.
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SINAIS e SINTOMAS esperados

Lida didria com um
“ser” desconhecido

Sentimento de

24

impoténcia LTo Sindrome de Burnout
e invisivel
Medo de adoecer, Sentimento de
morrer, infectar culpa Medo de retornar Usoe abuso _da drogas
famil'iares e “Vetor da doenca” ao trabalho licitas e ilicitas e
reinfecgio automedicagdo

Receio de separar

Sintomas

de familiares — Ansiedade A '.lo sane Psicossomaticos
“rupturas” e apetite
senimento d g it/ T
irritabilidade et
Desamparo traumatico
Preocupagio
excessiva com Crises de panico AI“‘: :::'T;:’M. Agitagdo ou apatia

perdas financeiras

Saude Mental e apoio
Psicossocial aos
trabalhadores da Saude

Formato (.)
Digital/Online
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Acdes do Programa

« Atendimento Individual

« Atendimento Grupal

» SOS COVID-19 — Emergencial (afastados por COVID-19/ Grupo de risco).
» Interconsultas com Enfermagem, Médicos Psiquiatrias, Servico Social

» Psicoeducacao

« Matriciamento da RAS e RAPS dos territorios
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CONDI(}(")ES PARA O ATENDIMENTO ONLINE
SIGILO
PRIVACIDADE
EQUIPAMENTOS
AMBIENCIA
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Como fazer a inscricao no
Programa?

Qeollimedto o Cuidado

st

Aty SUS + [ro i

29
Como acontece?
= Contato para agendamento tanto grupo quanto individual por
mensagem ( watsapp, SMS e e-mail)
= Telefone ou video chamada
= Podera agendar Interconsultas com Enfermagem, Médicos e
Psiquiatria
= Atendimento em grupo — por equipe multidisciplinar
30

L Google Meet

o Google Duo

31
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Horarios de atendimento grupal

Macrorregiao Norte - 22 feira - 8h30 as 10h
Macrorregiao Sul - 22 feira - 8h as 9h30
Macrorregiao Leste - 52 feira - 13h as 14h30
Macrorregiao Oeste - 62 feira - 16h as 17h30
Macrorregiao Noroeste - 32 feira - 13h30 as 15h

Macrorregiao Centro Norte - 62 feira - 17h30 as 19h

Obrigada!!!

Luciana Gomes

d e S ouza l'JD MENTALAOS TRABALHAORES
DA SAUDE PUBLICA DE MATO GROSSO

Contato:18 -996873470 Qw%ﬂwﬂf& (4 Cm{ml’d)

peeis@ses.mt.gov.br

O presidente Gilberto Figueiredo parabeniza a equipe pelo belissimo projeto, ressaltando sua
importancia principalmente no periodo da pandemia. Concedida a palavra para a Conselheira
Carmen Silvia rep. do SISMA- A Conselheira parabeniza a equipe pela iniciativa brilhante, fala da
importancia do projeto e fazendo uma analise da atualidade, diz que precisa de alguns
esclarecimentos, diz que diante de um projeto como o apresentado gera uma série de expectativas
principalmente ligadas as condic¢Oes de trabalho, pergunta como a equipe como pretendem fazer
em relacdo a juncdo do sofrimento emocional com as condi¢des de trabalho vivenciado
atualmente. Sobre a outra questdo € em relacdo aos municipios que irdo fazer a adesdo. Diz que o
SISMA recebe e acompanha frequentemente muitas questdes sobre as condicdes de trabalho, tanto
em questdes insalubres quanto em questdes de assedios onde o profissional ndo tem nenhum tipo
de assisténcia e por isso dada a elevada relevancia, precisa desses esclarecimentos. Concedida a
fala para a Luciana da SES - Diz que exatamente pelo fato de estar a par das condic¢des de satde
dos trabalhadores em todas as areas e também da salde mental, foi necessario criar o programa,
por que é uma realidade dolorida e 0 programa tem a intencdo de criar responsabilidade e olha
frente a frente as condicdes e estabelecer pensando também poder estabelecer politicas publicas
voltadas para isso a comecar pelo trabalhador da sadde. Diz que em relacdo ao trabalhador com
seu ambiente de trabalho relacGes e condigcdes de trabalho, informa que no programa nédo esta
apenas o atendimento ao trabalhador, mas atendimento numa modalidade individual ou grupal e
qguando ha necessidade de intervencdo para o cuidado com o trabalhador, garantir permanéncia no
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cuidado , realizando aproximagdo com o seu territorio com a rede de atencdo em salde da sua
localidade na intencdo de garantir apoio técnico na para assegurar o acompanhamento do
trabalhador. Luciana diz que o programa foi apresentado aos municipio e foram chamados a aderir
e precisam fazer apenas a adeséo ao programa pelo secretario de saude local. Diz que a intengdo é
que seja analisado a importancia do programas inserido dentro das agdes com 0S recursos
existentes. Para a implantacdo a equipe disponibiliza apoio técnico para todos os municipios.
Concedida a fala para a Conselheira Leila Boabaid rep. do NEOM: A conselheira parabeniza
a equipe e ressalta a importancia do trabalho e principalmente da atencdo aos profissionais da
salde. Diz eu sua pergunta é se para 0 municipio que fizer a adesdo havera alguma contrapartida e
diz que outra coisa que Ihe chamou a atencédo € se em caso de surto existe uma unidade hospitalar
que atenda o paciente. Em resposta a Técnica Luciana diz que ndo ha nenhuma contrapartida
para 0s municipios que aderirem ao programa. Diz que hd até o momento 18 municipios
participando do programa. Diz que no caso de surto diz que faz atendimento SOS e dentro do
atendimento é tomada as providencias necessarias € averiguado o que ha de atendimento no
entorno a rede de atendimento local, diz que é preciso ter as informacgdes do local par que possa
fazer o atendimento devido ou o chamamento de socorro. Concedida a fala para a Conselheira
Céssia rep. da UFMT - parabeniza a equipe da Luciana pelo belo trabalho e diz que esta sendo
alinhado internamente na saude coletiva apds conversa com a equipe responsavel pelo projeto,
para ver como poderia inserir ao programa. Propde sentar apos as férias da UFMT sentar para
alinhar. Luciana diz que ja h& grandes parcerias com as universidades e estdo sendo muito
positivas. Presidente Gilberto Figueiredo Diz que ndo ha mais inscrito para os debates e informa
gue se ausentara da reunido para ir até a casa civil atender um compromisso com o Governador e
passa a presidéncia da reunido para o Vice Alexandre Henrique. Vice Alexandre Henrique
CRF): pergunta se ha alguma deliberacdo a ser feita na apresentagdo. Cons. Leila Boabaid
(NEOM): Diz que ndo cabe deliberacdo mas gque o Pleno pode propor algumas ressalvas. A
exemplo de que fortaleca as redes de atencdo psicossocial. Conselheiro Silvio (rep. indigena):
Diz que o projeto poderia incluir a sadde indigena Cons. Carmen Silvia SISMA) Diz que é
fundamental que o sindicato que representa os trabalhadores da saude, tenha participacédo ativa no
processo e diz que para que ocorra tudo de forma satisfatorio se faz necessario que tenham
conhecimento do projeto na integra. Encaminha que a equipe gestora do projeto fizesse a remessa
do arquivo na integra para que possam se informar, tornar parceiros e até mesmo auxiliar no
processo _de monitoramento e avaliagdo das execugbes - Cons. Tania Jorra (SINTEP) —
Pergunta se o programa atende a trabalhadores Estadual da Educacéo e se ndo se ha possibilidade
de incluir. Luciana para resposta: Diz que podera encaminhar o projeto na integra e pode discutir a
possibilidade do trabalho em conjunto com o SISMA. Diz quem em relacdo ao atendimento aos
profissionais da educacdo ndo estdo incluido e que ndo esta aberto para outras areas por que 0
numero de profissionais do projeto é bem reduzido ainda, porém informa que j& existe um
atendimento especifico na UFMT que atende os profissionais da educacdo, diz ainda que nesse
didlogo com as universidades também estd sendo discutido sobre a possibilidade do projeto
atender esse publico. Conselheira Leila Boabaid (NEOM): Diz que o seu esclarecimento é em
relacdo ao pedido da cons. Carmen sobre avaliar o projeto e diz que entende que o Pleno néo ira
deliberar sobre o programa. Vice Alexandre Henrique CRF): Vice presidente diz que € um
projeto que esta em execucao e que entende que o interesse maior da equipe seria de ter apoio do
Pleno ao projeto auxiliando na divulgacédo e esclarecimento junto aos servidores e que o SISMA
solicitou a possibilidade de auxiliar de maneira mais ativa, porém quer conhecer 0 processo na
integra. Conselheira Leila Boabaid (NEOM): questiona o fato de na pauta estar “ apresentagao,
discussdo e deliberacdao” diz que quando se delibera algo tem que discutir que pode recomendar,
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mas quando ja esta pronto o projeto e inclusive j& sendo executado é sé para apresentacéo e
discussdo ¢ retira “delibera¢do” diz que ele esta pautado errado. Vice presidente Alexandre
Henrique: pergunta para secretaria executiva Lucia se pode retirar a palavra “deliberagdo”.
Concedida a fala para Secretaria Executiva Lucia Almeida: Diz que foi solicitada a pauta sem
dizer se era um assunto que precisava ter aprovagdo ou ndo e também néo informava se ja estava
em execucdo ou ndo, diante disso foi colocado a pauta, apresentacgéo, discusséo e deliberagcéo, uma
vez que o Pleno deve ndo s6 tomar conhecimento mas também, propor, aprovar, sugerir, apoiar
qualquer politica publica de salde a ele apresentado e para qualquer dessas agdes tratam de
deliberacdo, por que para apoiar algo em andamento € preciso deliberar, portanto a pauta ndo esta
errado o que esta errado € o projeto sé ser apresentado ao Pleno quando ja esta sendo executado, a
apresentacdo em questdo € que deveria ter sido apresentado para o Pleno antes da execucdo para
este pudesse participar da elaboragéo e deliberar sobre ele. Diz que entende que embora muitos
projetos sejam apresentados tardiamente para 0 CES o0 6rgao pode deliberar sim em qualquer
momento por que deliberar néo significa aprovar, mas debater, discutir e chegar a um consenso,
conclusdo ou solucdo sobre algo. Conselheira Leila Boabaid (NEOM: diz que ndo concorda e
que a pauta ndo é para deliberar que ndo é uma questdo de conceito. Vice presidente Alexandre
Henrique: diz que ficou esclarecido a questdo da pauta onde consta deliberacdo. Diz que se o
Pleno resolve apoiar o projeto € uma deliberacdo sim, diz que deliberar ndo significa aprovar,
ressalta de o projeto apresentado € muito importante relevante principalmente a salde do
trabalhador, que ndo é somente a questdo do conceito mas como foi dito h4 recomendacbes feitas
e que precisa deliberar sobre elas sim. Conselheira Leila Boabaid (NEOM: diz que uma
recomendacdo seria o de melhorar o investimento na rede de atencdo social e reforca que so6
colocou a questdo da deliberacdo por que o projeto ja esta sendo executado. Vice presidente
Alexandre Henrique: pergunta se ha contrérios aos encaminhamentos e diz que sem
manifestacdo contraria considera aprovado os encaminhamentos. Luciana SES agradece a todos
diz que as sugestBes diz que inclusive sdo assuntos que ja estdo sendo discutidos pela equipe
técnica e que sera visto e analisado para que sejam atendidas. Diz que é uma equipe formada por
técnicos da SES, servidores da SES mas que o objetivo é atender a necessidade do usuério do
SUS. Vice presidente Alexandre Henrique — anuncia a pauta 4.3 Composicdo das Comissdes
Especiais e Permanentes do CES-MT e Comissdes externas e concede a fala para Secretéria
Executiva Lucia Almeida — Conforme deliberado deve apenas apontar as manifestacdes para
deliberacdo. diz que ndo houve manifestacdo para nenhuma comissdo e diz que a Cons. Cassia
Pallos precisa se manifestar sobre a sua participacdo na Comissdo da ESP, conforme foi informado
na reunido anterior do Pleno Comité de ética e pesquisa. Confirmada a Cassia Palos no Comité
de ética e Pesquisa-ESP, Grupo condutor Estadual de Salde no Sistema Penitenciario de Mato
Grosso. titular - Cons. Leila Boabaid suplente Carlos Bazan A Secretaria Executiva chama a
tengdo do segmento de governo para compor as comissfes que sd80 as que estdo com mais
vacancia. Vice presidente Alexandre Henrique: Pauta 4.4 - Apresentacdo, discussido e
deliberacéo referente parecer da Comisséo de Planejamento e Orgamento e RAG/2020;
(Parecer na integra) — Apos a fala do Conselheiro Carlos Bazan, relator da Comissdo de Comisséo
de Orcamento e Planejamento, houveram alguns questionamentos pelos Conselheiros.
Conselheira Leila Boabaid: questiona a questdo da paridade na composi¢cdo do Conselho
Estadual de salde apontada pelo Conselheiro Carlos Bazan. Conselheiro Carlos Bazan:
esclarece que esta da seguinte forma. Por segmento: usuario 15 assentos, Governo 09, 02
prestadores de servigos sendo 11 assentos, diz que mediante isso deveria ter 11 trabalhadores ou a
conta de Governo esta errada. Diante o exposto o Conselheiro Carlos Bazan diz que as
recomendacdes sdo: 01 - Que a Comissdo que esté discutindo a reformulacdo do Regimento
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Interno faca a correcdo da composicdo do CES, observando a paridade dos membros; 02 —
Que a Comissdo de normatizacdo e estruturacdo do CES revise e atualize o Regimento
Interno e a Lei Complementar 22. Leila Boabaid (NEOM): Recomenda que até que se altere a
Lei Complementar 22  seja revisto de imediato a questdo da paridade da composi¢do. Que a
secretaria executiva do CES tome as providencias necessarias para a correcao da paridade da
composi¢do no prazo de até 60 dias. A Conselheira Leila diz que com bom senso pode ser
corrigido a paridade, enquanto se segue o tramite para alteracdo da LC 22 na Assembleia
Legislativa. Conselheiro Carlos Bazan: Conselheiro Carlos Bazan diz que no caso deveria ser 15
usuarios, 08 Governo e prestador de servicos e 08 trabalhadores. Leila Boabaid (NEOM): Diz
que a questdo é seguir a paridade como diz a Lei Complementar 22. Assessor Osmar Saboia: 1é a
proposta para deliberacdo Recomendacdo: 01 Que seja obedecido as paridades dos membros
representativos dentro do Conselho Estadual de Saide — CES/MT. Recomendacdo 02: Que seja
concluido os trabalhos da comissdo especial temporaria de normatizacdo e estruturacdo do
CES/MT, revise e atualize o Regimento Interno e a Lei Complementar N° 22/92. Em até 60
(sessenta) dias a contar desta data. Vice Presidente Alexandre Henrique: coloca em votacéo a
proposta apresentada referente o parecer do item 01 do RAG. PROPOSTAS APROVADAS
POR UNANIMIDADE. Assessor Osmar Saboia: item 2 Dados Demograficos e de
Morbimortalidade - parecer da Comissdo na integra: No item, 3.2 Nascidos vivos, percebemos
gue vem aumentando a quantidade de nascidos vivos, esse indicador nos mostrar que as politicas
publicas nessa area aparentemente estdo surtindo efeitos positivos. Recomendamos a continuacdo
dessas politicas publicas. O indicador, principais causas de internacdo percebemos que o aumento
se deu devido aos casos de internac6es por infeccdo por Corona virus, uma doenga nova e por isso
ndo se tinha o planejamento para tal situacdo. Houve diminuicdo dos casos de internacGes por
diversas causas, isso se deu em grande parte por que a populacdo foi orientada a ndo sairem de
suas casas para utilizacdo dos servicos de salde, a ndo ser no caso de extrema necessidade.
Recomendamos que seja feito o planejamento para atendimento as pessoas acometidas com o
Covid-19. Que a Secretaria de Estado de Saude do Estado de Mato Grosso mantenha as politicas
publicas que deram resultados positivos e altere e ou melhore as que ndo atendam as reais
necessidades da populacdo. Vice presidente Alexandre Henrique: coloca em votagdo o item do
parecer apresentado: Sem nenhuma manifestacdo contraria parecer APROVADO POR
UNANIMIDADE. Carlos Bazan diz que o proximo item a ser lido pelo assessor se trata de Dados
da Producao de Servicos no SUS — PARECER NA integra - Os dados informados nesse capitulo
seguem a legislacdo vigente e estdo de acordos com os planejados. Recomendamos que 0S campos
dos proximos RAG’s que ndo serdo alimentados por um motivo ou outro, que sejam informados
logo abaixo do quadro com as devidas explicacbes ou justificativas. Recomendamos que a
Secretaria de Estado de Salde do Estado de Mato Grosso — SES/MT, mantenha as politicas
publicas que deram resultados positivos e altere e ou melhore as que ndo atendam as reais
necessidades da populacdo. Concedida a fala para Ouvidora Edna Marlene: Diz que € do
conhecimento de todos a imensa fila de pacientes aguardando cirurgias eletivas e até de alta
complexidade, que na questdo farmacéutica existe muita queixa de falta de medicamento onde
chegam na ouvidoria diariamente gerando grande nimeros de processos solicitando atendimento,
diz que mediante as indmeras reclamacgdes e a realidade que se presencia nas unidades de
atendimento ndo pode dizer que estdo tudo dentro da conformidade, diz que é preciso ser
trabalhado em comisséo para se tenha um posicionamento de solucdo desses problemas que nédo
tem como estar tudo dentro da conformidade inclusive uma das justificativas que se recebe para a
falta de atendimento é que tudo foi ocasionado pela pandemia mas a realidade € outra, diz que é
preciso ser levantado esses dados por que em alguns casos nem com judicializa¢do ndo esta sendo
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atendido. Recomenda que o RAG seja trabalhado por todas as comissdes. Cons. Leila Boabaid
(NEOM): Diz que sua pergunta é em relacdo a producdo que faltou essas informagdes. Diz que a
auséncia de informacao causou estranheza e dificulta uma avaliacdo que em todos os RAGs consta
percentual de produgéo. Diz que séo informagOes que precisa constar que ndo tem como avaliar
algo sem todas as informacg6es necessarias, para que se possa ver como se esta sendo realizado os
investimentos, a exemplo de medicamento a informacao é zero, questiona por que ndo tem nada.
Diz que na outra apresentacdo feita pela gestdo ja havia cobrado essa falta e continua. Reforca que
sdo informac0es de acOes e investimentos que foram pactuadas. Conselheiro Carlos Bazan: Diz
que quando tem uma metodologia fica mais facil de avaliar. Diz que a apresentacao esta falando
sobre dados da produgdo que sdo nimeros que ocorreram e 0 que a Edna a Leila questionam séo
os dados anteriores que foram falados. Conselheiro faz novamente a leitura do parecer anterior
apresentado pelo assessor). Diz que na sua avaliagdo unindo os dois observa que houve sobra de
recurso financeiro e que essa sobre sera visto mais a frente. Diz que quando fala sobre o que é
metodologia é isso por que vai construindo par e passo 0 raciocinio que precisam ter para analisar
todo o contetdo do RAG. Edna: diz que na apresentacdo continua parecendo que esta tudo bem e
que ndo é a realidade. Diz que é preciso sim discutir o RAG em todas as comisses. Que é
inadmissivel faltar insulina e 0 RAG constar como tudo correto e até sobra de recurso. Vice
presidente Alexandre Henrique: solicita que as falas sejam sobre a pauta que sabe que as falas
das conselheiras foram bem coerentes por que ha sim muitas coisas a serem avaliadas dentre elas a
falta de medicamento que existe muito, chama a atencdo das comiss@es para levara a sério e mais
participativas, porém solicita que sejam colocadas as propostas sobre o parecer em si, se deve ou
ndo ter alteracdo ou o que concorda ou ndo para que seja dada sequéncia na pauta por que ainda ha
uma pauta extensa e ja se aproxima do horario regimental da reunido. Cons. Leila Boabaid: Diz
que faz um encaminhamento que no parecer da comissdo seja acrescido que a Gestdo possa
apresentar a producdo de urgéncia e emergéncia, dos medicamentos atraves de percentuais para
que tenha como avaliar . Reforga que 0 RAG ndo ser apresentado ao pleno de forma que nenhuma
informacdo consta, diz que minimamente deve ter um percentual para que tenha condi¢Ges de
avaliar. Cons. Ana Atala SES: Diz que em relacéo a questdo de medicamentos diz que quando o
caso é de internacdo a informacdo é da patologia que levou a internacdo mas que nao tem como
abrir de todos os hospitais que tenham que ter a parte médica, hospitalar e medicamento por que é
uma internacdo. Diz que em relacdo ao recurso do medicamento esta inserido sim, porém a
ferramenta do VIGISUS ndo foi elaborado pela SES e sim o ministério de salde e sdo o0s
municipios que fazem seus langcamentos. Esclarece que quando aparece que ndo tem informacao
de medicamento diz respeito a pacientes que estdo internados ou em pronto atendimento e que o
municipio tem condicdes de abrir mas a NGER ndo e que o VIGISUS também ndo recomenda que
seja feito, porém diz que hd uma ferramenta que se o conselheiro quiser recomendar para abrir
para consultar os gastos com medicamentos, internacdes e diz que o fato ndo é que ela esteja
omitindo informacdes e que é preciso conhecer como por que sdo informagfes que estdo com 0s
municipios. Cons. Leila Boabaid: Diz que mantem sua proposta de encaminhamento por que
entende que num relatério RAG nédo apresenta para avaliacdo sem informacdo. Cons. Ana Atala
SES: Diz que infelizmente ndo poderd atender, diz que é uma recomendacdo que deve ser feito
para o conselho nacional incluir na ferramenta do VIGISUS. Vice presidente Henrique: Diz que
ha duas propostas da Edna de detalhamento do RAG junto as comissdes e 0 da Conselheira Leila
de incluir no RAG o percentual por producdo. Em regime de votacdo. Que a gestdo apresente
detalhadamente o percentual dos custos com medicamentos utilizados no periodo. Cons. Leila
Boabaid: acrescido que a Gestdo possa apresentar a producdo de urgéncia e emergéncia, dos
medicamentos, grupos de procedimentos atraves de percentuais de para que tenha como avaliar.
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Conselheiro Carlos Bazan: Diz que esta falando de uma metodologia, que quando fala de
producdo € um valor de que produziu “X” diz que o que esta faltando nos dados da produgéo é o
levantamento historico cita exemplo referente quanto foi a producéo da urgéncia e emergéncia em
2020 e que essa evolugdo é que ndo esta enxergando e esta causando atrito. Cons. Leila Boabaid:
A conselheira diz que ndo é atrito diz que sem informacéo néo é relatorio. Conselheiro Carlos
Bazan: Diz que no item anterior mostra doenca respiratoria houve queda de 42% diz que se
houve uma queda significa que medicamento ndo foi utilizado para esse tratamento e diz que esta
no item anterior que 14 faz essa evolucdo histérica e quando se fala na producdo de 2020 é mais
seca fala de 30, 40, 60 mas que indiretamente esta ligada ao item anterior que deu esse historico
que fala de 2016 a 2020 e mostra claramente a drastica queda e que quando entra nos dados da
producdo ndo é possivel enxergar e que a pergunta a ser feita é se caiu ou ndo a producao se caiu
producdo, teve queda financeira e houve sobra de recurso que s6 vai enxergar 14 onde trata de
recurso financeiro que houve sobra de recurso nos tratamentos A, B ou C. Edna: diz que € muito
simples pautar nas comissdes com as areas técnica e depois apresentar ao pleno que € para a
melhoria da saude publica. Vice presidente Alexandre Henrique: Diz que quando foi definido
apresentar ponto a ponto do relatério acaba ocorrendo esse tipo de discussdo por que talvez nem
todo mundo leu o relatério e acaba discutindo algo que em outro momento esta informando e ndo
conseguiu enxergar e como o Conselheiro fala a todo momento é a questdo da metodologia talvez
essa seja a dificuldade do entendimento, diz que € preciso ter conhecimento do relatério como um
todo para saber se em algum momento as ddvidas iniciais serdo sanadas ou ndo por isso a
importancia de todos lerem o material para que possa ter condi¢cdes de fazer as propostas naquilo
que encontrou divergéncia. Diz que ja foi chamado a atencdo em relacdo ao tempo regimental e
tem ainda outras pautas a serem debatidas. Diz que € preciso ser mais objetivo. Interroga o pleno
se interrompe a pauta e encaminha para a proxima reunido ou para uma extraordinaria e que 0s
Conselheiros se comprometam de ler e a apresentar ao Pleno as suas propostas de alteracdes ou
questionamentos prontos sobre o parecer da Comissao. Cons. Pedro Reis. Pede questdo ordem em
relacdo a conducdo da reunido por que ha tempo regimental para qualquer apresentacdo, diz que
sabe da importancia do RAG mas que tem outras pautas a serem apresentadas também de grande
relevancia que é a aprovacdo do regimento interno da conferencia estadual de satide mental. Vice-
presidente Alexandre Henrique: Interroga o pleno se interrompe a pauta e encaminha para a
proxima reunido ou para uma extraordinéria e que os Conselheiros se comprometam de ler e a
apresentar ao Pleno as suas propostas de alteragdes ou questionamentos prontos sobre o parecer da
Comissdo. Em votacdo. APROVADA. (transferido para pauta do més de outubro). Pauta 4.5
Apresentacdo, discussdo e deliberacdo sobre a Pactuacdo Interfederativa de Saude/2021 e Parecer
da Comissdo de Planejamento, Orcamento e Financas/CES/MT; (transferido para pauta do més de
outubro). — Pauta 4.6 Discussao e deliberacéo referente as condicdes de trabalho do setor de
transporte da Secretaria de Estado de Saude nivel central e contrato de locacédo de veiculos e
suas especificidades. Conselheira Carmen Silvia (SISMA) — Cons. Carmen Silvia )SISMA) —
Diz que é uma pauta chamada pelo SISMA, por ter encontrado grande dificuldade em relagéo ao
acesso de informacdes, bem como as questdes de insalubridade vivenciadas pelos colegas do setor
de transporte onde se fez necessario tomar algumas medidas administrativas inclusive do ponto de
vista juridico. Diz que foi solicitado anteriormente as informagdes prévias para a secretaria via
secretaria geral e que ndo obteve a resposta previamente o que foi confirmado pela Secretaria
Geral do Conselho Lucia Almeida, a mesma disse que no inicio da reunido recebeu um documento
com algumas informacdes de veiculos e suas lotacfes apenas e que em relagdo aos contratos a
resposta foi enviada anteriormente e remetida aos conselheiros. Cons. Carmen Silvia (SISMA):
A conselheira pede se registre o seu descontentamento pela falta de respeito e falta de seleridade e
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falta de informacdo dos processo e diz que enquanto Conselheira se sente prejudicada por foi
encaminhado em tempo habil e questiona 0 motivo de ndo ter recebido a resposta. A conselheira
pergunta se ha algum representante da SES para dar esclarecimento referente a demanda
encaminhada. Diz que ficou encaminhado em reunido anterior que o SISMA néo tomaria nenhuma
providéncia antes dos devidos esclarecimentos, ressalta que houve ja discussdo em comissao e 0s
encaminhamentos foram feitos encaminhados pela secretaria geral do CES a SES para que
houvesse uma resposta para o Pleno do CES. Secretaria Executiva Lucia Almeida: Diz que tem os
técnicos Elizete e Anderson da SES. A Elizete superintendente de apoio logistico diz que o
documento foi elaborado em 24 de agosto, porem o protocolo somente entregou na sua
superintendia no dia 30/08 a tarde e como se trata de muitas informagdes e num universo
administrativo que cada setor tem na SES junto a superintendéncia vai se organizando o
atendimento e somente foi possivel a resposta no dia da reunido como a Secretaria executiva
informou. A técnica Elizete pede desculpa em relacdo ao prazo por nao ter conseguido em tempo
as informagdes e ressalta que néo foi por falta de respeito mas por causa da grande demanda do
setor. Diz que respondera de acordo com a solicitacéo feita pela SGCES sobre Informacéo sobre o
veiculo - unidade de lotacdo do veiculo, modelo, marca dos veiculos locados, placa, chassi e
RENAVAM bem como a capacidade de combustivel. Diz que foram feitos 03 anexos em relacéo a
essas informacdes, informa que atualmente a secretaria possui vigente esses contratos de locagéo
de veiculos, diz que em relacdo ao contrato 97/2021/SES/MT ART CAR VEICULOS EIRELI, 01
veiculo que atende superintendéncia de regulacdo, contrato 96/2021/SES/MT empresa JUDKAL -
Servicos de Transportes e Alimentacdo Eireli seus objetos sdo as vans, duas lotadas no CRIDAC e
duas no Adauto Botelho e o contrato 99/2021SES/MT Que sdo as caminhonetes com ndmero
maior totalizando 20 veiculos. Diz que em relacdo ao numero de contratos sendo 03 ocorreu por
que j& a algum tempo a secretaria vem tentando a atualizagdo essa frota, esclarece que desde o ano
passado iniciou um processo licitatério e somente agora no ano de 2021 foi finalizado e que
formalizou esses 03 contratos, porém, em virtude da pandemia as empresas estdo alegando a
inviabilidade das entregas dos veiculos e que por ora efetivamente s6 atenderam as entregas das
vans e com relacdo aos veiculos de passeio que seria para atender a capital algumas unidades s
foi entregue 01 veiculo a empresa entrou com processo na Secretaria de requisi¢do de reequilibrio
que estd em andamento e ndo esta finalizado ainda e que o contrato das caminhonetes é a que esta
atendendo a SES atualmente que é o maior nimero de veiculo que a SES tem. Conselheira
Carmen : Pergunta o ano das caminhonetes que estdo sendo utilizados pela SES. A conselheira
diz que conseguiu enxergar na planilha apresentada pela Secretéaria Geral aos Conselheiros que 0s
anos sdo de 2014, 2017 e 2015 o que demonstra que ja foge ao contrato. Elizete Miranda SES —
Em relacdo aos anos dos veiculos, esclarece que foram entregues provisoriamente esses veiculos e
que serdo substituidos por outros veiculos novos. Diz que isso também ocorreu com o contrato das
vans gque também atenderam provisoriamente e depois ocorreu a substituicdo. Em relacdo ao
contrato 97/2021 a empresa ainda ndo entregou 0s carros e esta sob analise da area técnica. Diz
que sobre o fato do contrato 99/2021 ter passado do prazo de entrega dos veiculos novos a
empresa ja foi notificada pela SES duas vezes solicitando a substituicdo e cumprimento do que
prevé o contrato. Conselheira Carmen: pergunta para a Elizete se foi encaminhado para a
SGCES as notificacOes feitas para a empresa e se mesmo nao atendendo o contrato os pagamento
estdo sendo realizados regularmente. Elizete Miranda SES — diz que estava sendo feito antes e
apos as notificagcOes para a empresa, esta sendo tomada outras providencias para chegar a uma
solugéo, diz ainda que ndo foram enviadas as notificacbes mas, que pode fazer a juntada desses
documentos e encaminhar ao CES. Conselheira Carmen: Pede a Secretaria Licia que ja deixe
registrado a solicitacédo feita para a Elizete do envio desses documentos devidamente protocoladas
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no CES para que seja realizada a devida andlise. Elizete Miranda SES - Diz que sera
encaminhado. Conselheira Carmen: Diz que os problemas encontrados vao além da questdo dos
anos dos veiculos e que trata também da desinfec¢do que sao realizados pelos préprios motoristas
e que devem ter um servico adequado, ressalta que muitos veiculos transportam varias pessoas e
mesmo com a questdo da covid esse servico ndo é ofertado, diz que é claro no contrato que isso
também ¢ de responsabilidade da empresa. A conselheira ressalta que quando fala dos anos dos
veiculos ndo se trata de luxo, mas é por que esta pagando por isso e € uma questdo de extrema
seguranca, onde os motoristas enfrentam estradas e sdo colocados em riscos. Vice presidente
Alexandre Henrique: chama a atencdo em relacdo ao tempo que e pede que seja definido se a
pauta retorna em outra reunido. O Vice presidente solicita a Elizete que seja feito a juntada das
documentacBes sobre a pauta e as notificacdes referente a pauta feitas para a empresa e encaminhe
para a secretaria geral do CES para gue posteriormente possa ser analisados e poder fazer as
deliberacdes de maneira mais apropriadas sobre o assunto. Conselheira Carmen: Diz que nédo
sentiu nem um pouco contemplada com a pauta e que concorda que seja remetida para outra
reunido, que seja enviado para a SGCES todos os documentos com prazo para analise prévio por
que se for necessario a conselheira podera fazer pedidos de maiores esclarecimentos antes mesmo
da realizacdo da reunido do Pleno, diz que precisa o caso requer atencao, deliberacdo e para isso €
necessario ter legitimidade juridica e por isso as informacgdes devem ser claras o suficiente para
levar o Pleno aos devidos encaminhamentos. Vice presidente Alexandre Henrique: Agradece a
participacdo dos técnicos. E encaminha para a pauta 4.7 Apresentacdo, discussao e deliberacgéo
sobre o Regimento Interno da Conferéncia Estadual de Saude Mental -  Conselheiro
Leonardo (CRP) Segmento dos trabalhadores: Fica definido a leitura do Regimento com discussao
onde houver destaques solicitado por algum Conselheiro. REGIMENTO DA IV CONFERENCIA
ESTADUAL DE SAUDE MENTAL CAPITULO IDA NATUREZA E DA FINALIDADE Art. 12 A IV
Conferéncia Estadual de Saude Mental (IV CESM), convocada pela Resolugcdo CNS n2 652, de 14 de
dezembro de 2020 e Resolugcdo CES/MT n2 05, de 9 de junho de 2021, tem como objetivo propor
diretrizes para a Formulagdo da Politica Estadual de Saude Mental e o fortalecimento dos
programas e acdes de Saude Mental para todo o territério Estadual. CAPITULO Il Se¢do | DA
REALIZACAO Art. 22 A IV CESM terd abrangéncia estadual, mediante a realizacdo das Etapas
Preparatdrias: Municipais, assim como as Conferéncias Livres, conforme abaixo: - Etapa Estadual
— 3 a 5 de fevereiro de 2022; - As etapas preparatdrias as Conferéncias Municipais como:
Conferéncias Livres, Plendrias, Oficinas e outras poderdo ser realizadas de outubro de 2021 até o
inicio das referidas etapas; - As etapas Municipais poderao ser realizadas de 01 de novembro de
2021 a 31 de janeiro de 2022; - O cronograma geral da IV CESM serd aprovado por meio de
Resolucdo do Conselho Estadual de Saude (CES). §12 As conferéncias a serem realizadas 2021
deverdao ocorrer por meio virtual ou hibridas. §22 A Etapa Estadual sera precedida de
Conferéncias Municipais e a Etapa Nacional serd precedida de Conferéncias Estaduais. §32 A
Comissdo Organizadora da Conferéncia Estadual de Saude Mental devera informar e atualizar a
Comissdo Organizadora Nacional o cronograma de realizacao das Conferéncias Municipais. §42 O
ndo cumprimento dos prazos e/ou realizagdo das etapas previstas neste artigo, por algum
Municipio ndo constituird impedimento para a realizagdo da Etapa Estadual, mas a participacao
como delegado(a) ficara restrita devido a auséncia de deliberagdo. Se¢ao Il DA ETAPA
MUNICIPAL Art. 32 A Etapa Municipal tera por objetivo analisar as prioridades constantes no
Documento Orientador e elaborar propostas para o fortalecimento dos programas e acdes de
salude mental. Paragrafo Unico. A Comissdao de Organizac¢ao e ou Conselho de Saude Municipal
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(CSM) responsavel pela realizacdo da etapa emitira Relatério da Etapa, juntamente com a lista
dos(as) Delegados(as) eleitos(as) para a Etapa Estadual, considerando-se os prazos previstos no
Regimento da Conferéncia Estadual. §12 Havendo Conferéncia Municipal de Saude Mental,
cabera ao respectivo Conselho Municipal de Saude a sua coordenacdo. §22 Nas Conferéncias
serdo eleitos(as), de forma paritaria, os(as) delegados(as) que participardo da Conferéncia
Estadual, conforme a Resolugcdo do CNS n? 453/2012. Secdo lll DA ETAPA ESTADUAL Art. 42 A
Etapa Estadual terd por objetivo analisar as prioridades constantes no Documento Orientador e
nos Relatérios das Conferéncias Municipais, elaborar propostas para Estado e Unido, sendo
devidamente aprovado pela Plendria final e encaminhar a Comissao Organizadora Nacional o
respectivo Relatério Final. Pardgrafo Unico. Devera constar no relatério final da etapa Estadual o
quantitativo de participantes de todas as atividades realizadas referente a Etapa Municipal e das
Conferéncias Livres (conforme Secdo V deste regimento). Art. 52 O Conselho Estadual de Saude
definira o numero de delegados(as) por Municipio que participardo da Etapa Estadual,
observando-se a paridade prevista na Resolugdo CNS n2453/2012. Art. 62 Na Etapa Estadual so
poderao participar os(as) delegados(as) eleitos(as) nas Conferéncias Municipais, osdelegados(as)
natos, convidados(as) e observadores(as), obedecendo a paridade prevista na Resolugdao CNS n¢
453/2012. §12 Os Conselheiros Estaduais de Salude sdo delegados(as) natos: |- Conselheiros (as)
estaduais titulares, ou suplentes, no caso desubstituicdo do titular. Art. 72 As inscricdes dos(as)
Delegados(as) da Etapa Estadual, eleitos(as) para participarem da V CNSM, sera realizada pela
comissdo organizadora da Conferéncia Estadual. Paragrafo Unico: Os delegados(as) eleitos para a
V CNSM deverao representar as macrorregides do estado de Mato Grosso. Art. 82 A IV CESM serd
realizada de maneira presencial em Cuiaba/MT,a depender do cenario da pandemia da Covid 19
e podera ser realizada de maneira remota ou hibrida. Se¢do IV DAS CONFERENCIAS LIVRES Art.
92 As Conferéncias Livres poderdo ser organizadas pelos segmentos de usudrios(as),
trabalhadores(as) e gestores(as)/prestadores(as), como também, pela representacdo social a que
pertencem (Ex.: juventude, populacdo em situacdo de rua, populacdo negra, pescadores(as),
catadores(as)de materiais reciclaveis, indigenas, pessoas com deficiéncia, pessoas vivendo com
HIV/AIDS, dentre outras), podendo ser constituidas no ambito Municipal, com o objetivo de
debater um ou mais eixos tematicos. Pardgrafo Unico. As conferéncias livres ndao elegem
delegados(as). Seu principal objetivo é apresentar sugestbes pelo(s) eixo(s) temadtico(s)
debatido(s)a Comissdo Organizadora da Etapa Municipal ou Conselho de Sautde Local. CAPITULO
11l DO TEMARIO Art. 102 O tema central da Conferéncia, que orientard as discussdes nasdistintas
etapas da sua realizacdo, serd: “A Politica de Saude Mental como Direito: Pela defesa do cuidado
em liberdade, rumo a avancos e garantia dos servicos da atencdo psicossocial no SUS”, a ser
desenvolvido em eixos e subeixos. §12 O eixo principal da IV CESM sera “Fortalecer e garantir
Politicas Publicas: o SUS, o cuidado de saude mental em liberdade e o respeito aos Direitos
Humanos”, que sera subdividido em 04 (quatro) eixos e seus subeixos, conforme abaixo: | -
Cuidado em liberdade como garantia de Direito a cidadania: Desinstitucionalizacao: Residéncias
terapéuticas, fechamento de hospitais psiquiatricos e ampliacdo do Programa de Volta para
Casa; Reducdo de danos e atencdo as pessoas que fazem uso prejudicial de dlcool e outras
drogas; Saude mental na infancia, adolescéncia e juventude: atencdo integral e o direito a
convivéncia familiar e comunitdria; Salde mental no sistema prisional na luta contra a
criminalizacdo dos(as) sujeitos(as) e encarceramento das periferias Diversas formas de violéncia,
opressao e cuidade em Saude Mental; Prevengdo e pdsvencao do suicidio e integralidade do
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cuidado. Il — Gestao, financiamento, formacdo e participacdo social na garantia de servicos de
salde mental: Garantia de financiamento publico para a manutencdo e ampliacdo da politica
publica de saude mental; Formacdo académica, profissional e desenvolvimento curricular,
compativeis a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS); Controle social e participacdo social na
formulacdo e na avaliacdo da Politica de Saude Mental, Alcool e Outras Drogas; Educacdo
continuada e permanente para os(as) trabalhadores(as)de saide mental; Acesso a informacdo e
uso de tecnologias de comunicacdo na democratizacdo da politica de saude mental;
Financiamento e responsabilidades nas trés esferas de gestdo (federal, estadual/distrital e
municipal) na implementacao da politica de saude mental; Acompanhamento da gestdo,
planejamento e monitoramento dasa¢bes de salude mental; - Politica de salde mental e os
principios do SUS: Universalidade, Integralidade e Equidade: Intersetorialidade e integralidade
do cuidado individual e coletivo da Politica de Saude Mental;, Equidade, diversidade e
interseccionalidade na politica de saude mental; Garantia do acesso universal em saide mental,
atencdo primaria e promogao da saude, e praticas clinicas no territério; Reforma psiquidtrica,
reforma sanitaria e o SUS; - Impactos na saiude mental da populagdo e os desafios para o
cuidado psicossocial durante e pds-pandemia: Agravamento das crises econdmica, politica, social
e sanitdria e os impactos na saude mental da populagdo principalmente as vulnerabilizadas;
Inovacgdes do cuidado psicossocial no periodo da pandemia e possibilidade de continuar seu uso,
incluindo-se, entre outras, as ferramentas a distancia; Saude do(a) trabalhador(a) de salude e
adoecimento decorrente daprecarizagdo das condi¢des de trabalho durante e apds a emergéncia
sanitaria; §22 O Documento Orientador da IV CESM, de cardter propositivo, sera elaborado por
representantes da Comissao Organizadora, da Comissao Executiva e da Comissao de Formulagao
e Relatoria, com base no eixo e subeixos tematicos da IV CESM e deverd considerar as
deliberacdes da 162 Conferéncia Nacional de Saude e do Plano Nacional de Satde. CAPITULO IV

DO FUNCIONAMENTO Art. 112 A IV CESM sera presidida pela, Presidéncia do Conselho
Estadual de Saude e Coordenada pelo coordenador da Comissdo Organizadora da Conferéncia
Estadual de Saude Mental. Art. 122 O funcionamento da Etapa Estadual da IV CESM se darda a
partir das etapas municipais atravésda realizacdo de Oficinas, constituicdo de Grupos de Trabalho
e de uma Plenaria Final. Paragrafo Unico. Apds a realizacdo da etapa Estadual, o sistema de
conselhos de saude desenvolvera atividades de monitoramento e devolutivas das deliberacGes
da IV CESM. Art. 132 Os relatérios das Conferéncias Municipais deverdo ser apresentados a
Comissdo Organizadora Estadual da IV CESM, até 10 (dez) diasdo término da referida etapa. §12 Os
Relatérios das Etapas Municipais deverdo conter, no maximo, 12 (doze) propostas prioritarias de
abrangéncia estadual, sem nimerominimo de propostas por subeixos, a serem apresentadas em
papel tamanho A4, fonte tipo Arial, tamanho 12 e espaco duplo. §22 Cabera a Comissdo de
Formulacdo e Relatoria elaborar o RelatérioConsolidado das Etapas Municipais, a ser publicado e
distribuido para subsidiar a Etapa Estadual da IV CESM. §32 A Comissdo de Formulacdo e
Relatoria da IV CESM consolidara as propostas dos Relatdrios Municipais, considerando as que se
relacionamcom o tema central. CAPITULO V DAS COMISSOES Art. 142 A IV CESM sera conduzida
pelas seguintes comissdes: Comissdao Executiva; Comissdo Organizadora; Comissdao de
Comunicacao e Mobilizacdo; e Comissdao de Formulacdo e Relatoria. §12 A Comissao Executiva
terd os(as) seguintes representantes: Coordenador(a) - Presidente do Conselho Estadual de
Saude; 02 (dois) membros da Secretaria Executiva do Conselho Estadual de Saude; Coordenador
Geral-Adjunto(a): Coordenador(a) da Comissdao Organizadora da Conferéncia Estadual Saude
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Mental; 01 (um) membro da Secretaria Estadual da Saude; §22 A Comissdao Organizadora da IV
CESM sera composta por 5(cinco) membros eleitos no plenario do Conselho Estadual de Saude,
homologados pela Resolugdo CES/MT n? 06, de 28 de Junho de 2021. §32 A Comissdo
Organizadora apresentard para homologacdo do Pleno do CES proposta de composicdo para as
Comissdes de Comunicacdo e Mobilizacdo (7 membros) e a Comissdode Formulagdo e Relatoria (7
membros). CAPITULO VI DAS ATRIBUIGOES DAS COMISSOES Art. 152 A Comissdo Executiva
compete: Implementar as deliberacdes da Comissdo Organizadora; Subsidiar e apoiar a
realizacdo das atividades das demais ComissOes; Garantir as condi¢des da infraestrutura
necessdrias para a realizagdo da IV CESM; Propor e viabilizar a execu¢do do orgamento e
providenciar as suplementagGes orgcamentarias; Prestar contas a Comissdao Organizadora dos
recursos destinados a realizacdo da Conferéncia, considerando-se os gastos das comissdes
estaduais na participacdo das etapas preparatdrias e Conferéncias Municipais; Propor as
condicdes de acessibilidade e de infraestrutura necessdarias para a realizacdo da IV CESM, caso
seja realizada de forma presencial, referentes ao local, ao credenciamento, equipamentos e
instalacdes audiovisuais, de reprografia, comunicacdo (telefone, Internet, dentre outros),
hospedagem, transporte, alimentagdao e outras; Providenciar e acompanhar a celebragdo de
contratos e convéniosnecessarios a realizacdo da IV CESM. Art. 162 A Comissdo Organizadora da
IV CESM compete: - Promover, coordenar e supervisionar a realiza¢ao da IV CESM,atendendo aos
aspectos técnicos, politicos, administrativos, financeiros e sanitarios, e apresentando as
propostas para homologacdo do Conselho Estadualde Saude; - Elaborar e propor: O Regulamento
da IV CESM; Apreciar a prestacao de contas realizada pela Comissao Executiva; e Resolver as
questdes julgadas pertinentes ndao previstas no regimento interno e nos itens anteriores. -
Acompanhar a disponibilidade da organizacdo, da infraestrutura e do orcamento da Etapa
Estadual; - Estimular, monitorar e apoiar a realizacdo das Etapas Preparatdrias, Conferéncias
Municipais de Saude Mental; e - Propor a lista dos(as) convidados(as) e delegados(as) referidos
no §12 do artigo 10, obedecendo a paridade prevista na Resolu¢do CNS n2 453/2012. Art. 172 A
Comissdo de Formulacdo e Relatoria compete: | - Elaborar e propor o método para
consolidacdo dos Relatdrios da etapa Estadual e da Plenaria Final da Etapa Estadual ; Il -
Consolidar os Relatorios da Etapa Estadual; Il - Propor nomes para compor a equipe de relatores
da Plendria Final; IV - Elaborar o Relatério Final da IV CESM; - Propor metodologia para a etapa
final da IV CESM; - Propor, encaminhar e coordenar a publicacdo do Documento Orientador e de
textos de apoio para a IV CESM; e - Estimular e acompanhar o encaminhamento, em tempo habil,
dos Relatérios das Conferéncias Municipais a Comissdao de Formulagao e Relatoria da IV CESM.
Paragrafo Unico. A Comissdo de Formulacdo e Relatoria trabalhara articulada com a Comissao de
Comunicacdo e Mobilizacdo e com a Assessoriade Comunicacdo do Conselho Estadual de Saude
na producdo dos textos para a IV CESM. Art. 182 A Comissdo de Comunicacdo e Mobilizacdo

compete: - Definir instrumentos e mecanismos de divulgacdo da |V CESM, incluindo
imprensa, Internet e outras midias; - Promover a divulgacdo do Regimento e do Regulamento da IV
CESM; Il - Orientar as atividades de comunicac¢do social da IV CESM; - Apresentar relatérios

periddicos das a¢des de comunicacdo e divulgacdo, incluindo recursos na midia; - Divulgar a
producdo de materiais, da programacao e o Relatério Final da IV CESM; - Mobilizar e estimular a
participacdo de todos os segmentos/setores pertinentes nas etapas das IV CESM; - Estimular a
realizacdo de atividades para discussdao do Documento Orientador; e - Estimular a realizacdao de
Seminarios Mobilizadores. Pardgrafo Unico. A Comissdo de Comunicacdo e Mobilizacdo
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trabalhard articulada com a Assessoria de Comunica¢cdo do Conselho Estadual de Saude no
desenvolvimento das a¢des da IV CESM. CAPITULO VII DOS(AS) PARTICIPANTES Art. 192 A IV
CESM contara com os(as) seguintes participantes, conformedistribuicdo constante do Anexo Il
deste Regimento, que serd publicado em resolucdo posterior: Delegados(as) eleitos(as) pelo
Conselho Estadual de Saude, com direito a voz e voto; Delegados(as) eleitos(as) na Etapa
Municial da IV CESM,conforme previsto no Anexo |l deste Regimento, com direito a voz e voto; e
Convidados(as), com direito a voz. Observador(as), com direito a voz. §12 No processo eleitoral
para a escolha de delegados(as), deverao sereleitos(as) delegados(as) suplentes, no total de 30%
(trinta por cento) das vagasde cada segmento, devendo ser encaminhada a ficha de inscrigdo
do(a) delegado(a) suplente, assim caracterizado no conjunto dos(as) delegados(as) inscritos(as),
a Comissdo Organizadora da IV CESM; §22 Serdao convidados(as) para a IV CESM representantes
de ONGs, entidades, instituicdes e personalidades regionais, estaduais, nacionais e internacionais,
com atuagdode relevancia em saude mental e setores afins, num percentual maximo de até 10%
(dez por cento) do total de delegados(as) eleitos(as) (nos Municipios), que serdo indicados pela
Comissdo Organizadora, e aprovados pelo Pleno do Conselho Estadual de Saude. §32 A lista de
convidados(as) sera concluida até 60 (sessenta) dias antes da data de realizacdo da Etapa
Estadual. Art. 202 As inscricdes dos(as) delegados(as) para a Etapa Estadual deverdo ser feitas
junto a Comissdo Organizadora até 20 (vinte) dias antes da data de realizacao da Etapa Estadual.
Art. 212 A comunicacdo dos(as) delegados(as) suplentes eleitos(as), em substituicdo aos(as)
delegados(as) titulares eleitos(as), podera ser realizada até 7 (sete) dias antes da data de
realizacdo da Etapa Estadual. Paragrafo unico. Quando solicitada a realizacdo da troca do(a)
delegado(a) titular pelo suplente, sé serd homologada, quando o suplente for do mesmo
segmento que o titular a ser substituido. Art. 222 Os(as) participantes com deficiéncia e/ou
patologias e quetenham necessidades especiais deverdo fazer o registro na ficha de inscricdo da IV
CESM, para que sejam providenciadas as condi¢cdes necessarias a sua participacdo. CAPITULO VIII
DOS RECURSOS FINANCEIROS Art. 232 As despesas com a organizacdo geral para arealizacdo da IV
CESM caberdo a dotacdo orcamentdria consignada a Secretaria Estadual de Saude. §12 A Secretaria
Estadual de Saude arcara com as despesas referentes a hospedagem e alimentacdo de todos
os(as) delegados(as) e convidados(as). §22 As despesas com o deslocamento dos(as)
delegados(as) municipais de seus municipios até Cuiaba serdo de responsabilidade do respectivo
municipio. §32 As despesas com as Conferéncias Municipais poderdo ser custeadas pelos Fundos
Municipais de Saude. §42 As Despesas com a Conferéncia Estadual serdo custeadas pelo Fundo
Estadual de Saude. Ou doagdo ao Fundo Estadual de Saude. §52 Os(as) delegados(as) suplentes
eleitos(as) somente terdo direito a hospedagem e a alimentacdo, pagas pela Secretaria Estadual
de Saude, quando configurado o seu credenciamento enquanto delegado(a), em substituicdo
ao(a)delegado(a) titular eleito(a), respeitando o seu respectivo segmento, mediante documento
formal do local de origem. Paragrafo Unico. Caso a realizagdo da IV CESM, sejarealizada por meio
virtual, caberd a Secretaria Estadual de Saude arcar com todas as despesas referentes a
estrutura, sistema, plataforma e logistica, para realizacdodo evento. Cabendo aos municipios as
despesas referentes a participagdo dos seus delegados. CAPITULO IX DAS INSTANCIAS
DELIBERATIVAS Art. 242. S3o instancias de decisao na Etapa Estadual da IV CESM: | - A Plenaria
Final. 1l - Os grupos de trabalho; §32 O regulamento da Etapa Estadual, sistematizado pela
Comissdo de Organizacdo sera apreciado e aprovado, em carater definitivo, na Reunido do Pleno
do CES, anterior a realizacdo da Etapa Estadual. §42 Os Grupos de Trabalho serdo compostos
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paritariamente por delegadas e delegados nos termos da Resolugdo CNS n? 453/2012 com
participacdo de convidados(as), estes(as) proporcionalmente divididos(as) em relagdo ao seu
numero total. §52 Os Grupos de Trabalho serdo realizados, simultaneamente, para discutir e
votar os conteudos do Relatério Estadual consolidado. §62 A Plenaria Final tem por objetivo
debater, aprovar ou rejeitar propostas provenientes do relatério consolidado dos Grupos de
Trabalho, bem como as moc¢bes de dmbito estadual. Art. 252. O Relatério Final da Conferéncia
conterd as propostas aprovadas nos Grupos de Trabalho e as propostas e Mog¢des aprovadas na
Plendria Final da Etapa Estadual, devendo conter diretrizes estaduais para o
fortalecimento dos programas e a¢des de Saude Mental. Paragrafo Unico. O Relatério, aprovado
na Plenaria Final da IV CESM, serd encaminhado ao Conselho Estadual de Saude e a Secretaria
Estadual de Saude, devendo ser amplamente divulgado, servindo de base para a etapa de
monitoramento. CAPITULO X DAS DISPOSICOES GERAISArt. 262 A metodologia para a IV CESM
serd objeto de Resolugdo do Conselho Estadual de Saude. Art. 272 Os regimentos das
Conferéncias Municipais terdo como referéncia o Regimento da Etapa Estadual e Nacional. Art.
282 Os Municipios devem respeitar a distribuicdo devagas previstas neste Regimento. Art. 292 Os
casos omissos neste Regimento serao resolvidos pela Comissao Organizadora da IV CESM. Art.
302 As duvidas quanto a aplicacdo deste Regimento nas Etapas Municipais serdo dirimidas pela
Comissao Organizadora da v CESM.
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Destaques: Art. 4° A Etapa Estadual terd4 por objetivo analisar as prioridades constantes no Documento

Orientador e nos Relatérios das Conferéncias Municipais, elaborar propostas para Estado e

Unido,(devidamente aprovado pela plenaria final — sugestdo do pleno do CES) e encaminhar a Comisséo

Organizadora Nacional o respectivo Relatorio Final. Art. 4° A Etapa Estadual tera por objetivo analisar
as prioridades constantes no Documento Orientador e nos Relatérios das Conferéncias Municipais,
elaborar propostas para Estado e Unido, sendo devidamente aprovado pela Plenéaria final e

encaminhar a Comissdo Organizadora Nacional o respectivo Relatério Final. Art. 11° A IV CESM sera

presidida pela, Presidéncia do Conselho Estadual de Saude eCoordenada pelo coordenador da Comissédo
Organizadora da Conferéncia Estadual de Saude Mental. Proposta da Conselheira Leila Boabaid: que a 4°
Conferéncia Estadual de Saude Mental seja coordenada pelo Coordenador da Comissdo Organizadora.
Conselheiro Valmi Siméo (sema) — Diz que ndo h& conferéncia sem um presidente e se o CES néo
aprovar o presidente a Plenaria da Conferéncia podera indicar qualquer um participante por que ficara uma
vacancia e que essa € sua observagdo em relagdo a proposta de alteracdo do texto anterior. Vice
presidente Alexandre Henrique : Diz que concorda com o conselheiro e que a figura do presidente ndo se
confunde com a do coordenador no processo, porém houve a proposta da Conselheira Leila de alterar e
deve ser apreciado. Em votacdo a proposta da Conselheira Leila Boabaid de alteracdo do texto. A
plendria ndo se manifesta e dificulta o processo de deliberacdo. Cons. Maria Luiza (SINTEP) — pede
questdo de ordem. Diz que se ndo h& manifestacdo deve manter a proposta do texto. Conselheiro Valmi
Siméo (sema) — Diz que concorda com a Conselheira Maria Luiza. Conselheira Leila Boabaid — se
manifesta e diz que retira sua proposta de alteracdo do texto. Vice presidente Alexandre Henrique
anuncia que mantem a proposta original do art.11° A IV CESM sera presidida pela, Presidéncia do Conselho
Estadual de Saude eCoordenada pelo coordenador da Comissdo Organizadora da Conferéncia Estadual de
Saude Mental. Cons. Maria Luiza (SINTEP) questiona o prazo que consta no art 2° que a etapa municipal
€ de novembro até 31 de janeiro e a etapa Estadual inicia em 03 de fevereiro e que se tiver que sistematizar
os relatérios municipais o tempo seria muito curto para a comissdo de relatoria. Diz que precisa
minimamente de 15 dias para a comissao de relatoria trabalhar com as propostas municipais antes da etapa
Estadual. Cons. Leonardo — Diz que a proposta estd seguindo a proposta do CNS e a Comisséo decidiu
nao fazer alteracdo. Cons. Maria Luiza (SINTEP) Diz se a Comissado decidiu e ndo pode alterar a relatoria
terd que trabalhar de madrugada para atender o calendario. Diz que outro destaque € sobre a votagéo que
ndo consta no Regimento. Cons. Leonardo — Diz que havera um documento orientador para regulamentar
a questdo da votacdo e que o documento serd elaborado posteriormente. Maria Luiza (SINTEP) -

Questiona também a forma que sera definido a quantidade do delegado para Etapa Estadual. Cons.
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Leonardo — Diz que sera elaborado posteriormente. Ndo havendo nada mais a ser deliberado pelo
Pleno do Conselho Estadual do Conselho Estadual de saide, encerra-se a Reunido Ordinaria do
Conselho Estadual de saude. A reunido foi presidida inicialmente Pelo presidente Gilberto
Figueiredo e posteriormente pelo Vice Presidente Alexandre Henrique (CRF) assessorados
pela Secretéria Executiva Lucia Almeida, Assessora Juridica Ingrid Paesi, e conselheiros: Ana
atala — SES, Danielle Carmona — SES, Valmi simdo — SEMA, Céssia Palos — UFMT, Cleide
Anzil - COSEMS, Daniella Amaral — Ent. Filantropica, Carmen Silvia (SISMA), Alexandre
Henrique (CRF), Leonardo Araujo (CRP), Francisco Chagas (FEMAB), Maria Elizabete
(AMDE), Antbnio Lemos (Rep. Pac. Com Espinha Bifida), Guilherme Queirdz (rep.

Aposentados), Silvio Hiaulai(indigena), José Carlos Bazan (a¢do verde, Francisca Cortuna
(SINDIMINERIO), Leila Boabaid (NEOM), Tania Jorra (SINTEP), Edvande Franca(mov. De
Raca).
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