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RON1zE GOMES DO NASCIMENTO

CONTEXTO

O Termo de Transagao e Ajustamento de Conduta (TTAC) definiu que o
Programa de Apoio a Saude Fisica e Mental da Populacao Impactada (Programa 14
- PG14) é programa de cunho reparatoério, que tem por objetivo mitigar e reparar
impactos a saude da populacdao decorrentes do rompimento da barragem de
Fundao (“Rompimento”), tendo como referéncia a situacdo anterior. S&o
premissas do Programa, de acordo com as clausulas 05, 106 a 112 do TTAC, (i) a
devida identificacdo da situacdo anterior ao Rompimento e (ii) a comprovagao
técnica dos possiveis impactos causados em decorréncia do Rompimento, inclusive
para que se possa identificar as medidas mais adequadas ao seu tratamento - as
quais serdo refletidas nos Planos de Acao.

As acOes de reparacao em Salde para os municipios da Bacia do Rio Doce,
considerados atingidos, devem ocorrer de acordo com evidéncias cientificas de
possiveis danos causados pelo “Rompimento”, como previsto na clausula 108:
“mitigacdo dos danos causados a saude” e na clausula 109 “as quais deverao
estar circunscritas aos efeitos decorrentes do EVENTO". Para a identificagao
dos possiveis danos a saude, é necessaria a realizacdo de estudos técnico-
cientificos que devem constituir a base da evidéncia para implantacao de agoes

reparatdrias em Saude, considerando o TTAC, clausula 06, item II:
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IT - Os PROJETOS e demais atividades, acOes e medidas dos PROGRAMAS
SOCIOAMBIENTAIS e PROGRAMAS SOCIOECONOMICOS serdao definidos
conforme estudo de avaliagdo dos impactos socioambientais e
socioecondmicos, conforme o caso, decorrentes do EVENTO, observados os
prazos do Acordo, a ser realizado por EXPERTS, de forma que todos os
PROJETOS, atividades, acdes e medidas estabelecidos pelos PROGRAMAS
contenham fundamentacao cientifica, quando cabivel, e guardem relagao de
proporcionalidade e eficiéncia, bem como voltadas a remediagdo elou
compensacao de impactos ambientais e socioecondmicos materializados em
decorréncia do EVENTO.

A Fundacao Renova recebeu, em 04 de setembro de 2023, o Oficio CT-
Saude /CIF n° 75/2023 que apresenta o Plano Municipal de Agdoes em
Saude apoés o Rompimento da Barragem de Fundao em Mariana - MG:
Carater Reparatorio do Municipio de Governador Valadares/MG. O Plano
de Acao em Saude (PAS) propde agdes que visam a reduzir e prevenir riscos e
agravos a saude da populagcdo por meio de suplementacdo de recursos
humanos, reforma e/ou ampliacdo de estruturas fisicas, equipagem, aquisicao
de mobilidrios e insumos para reestruturacao dos servigos da Atencdo Primaria,
Saude Mental, Vigilancia e Saude, Saude do Trabalhador e Assisténcia
Farmacéutica, com foco na prevencao de doencas cronicas nao transmissiveis,
acidentes e violéncias, no controle das doencgas transmissiveis e na promogao
do envelhecimento saudavel. Entretanto, a periodicidade dos dados fornecidos
e a auséncia de delimitacao da populacao atingida no diagndstico situacional
nao indicam alteragdes e/ou agravos que acometeram e/ou acometem a
populacao considerada impactada, tampouco a correlagdao com o rompimento

da Barragem de Fundao em Mariana/MG.

ANALISE

O Plano de Acdo em Saude (PAS) do municipio de Governador Valadares/MG
apresenta um diagndstico situacional estruturado com informagodes referentes aos
indicadores demograficos, aos determinantes e condicionantes de saude voltados
aos agravos de notificagdes compulsérias, ao volume de atendimentos prestados
pela Atencdo Primaria, proporcdo de obitos capitulo CID e a estrutura da Rede de

Assisténcia a Saude ofertada pelo municipio.
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Importante destacar que o PAS descreve no grafico 1 e 2, paginas 17 e 18,
o aumento do volume de atendimento no periodo de 2015 a 2022. Entretanto, ndo
constréi um parametro de comparagcao com o periodo pré-rompimento e nao
discrimina o volume de atendimento em 2015 a partir de novembro, considerando
no grafico todos os atendimentos realizados durante o referido ano, incluindo o
periodo de janeiro a outubro. Outro ponto de atencao é que considerando o grafico
2, pagina 18, a média de atendimento da populacdao potencialmente impactada
para o periodo estudado nao ultrapassou 10% do volume total dos atendimentos
prestados a populagdo total do municipio.

Outro aspecto importante é que o PAS nao detalha os critérios e/ou
metodologia adotados para identificar e/ou monitorar os possiveis impactos a
saude da populacdo impactada e desconsidera a temporalidade designada para o
levantamento do perfil epidemioldgico estabelecido pela Nota Técnica/CT-Saude
n°® 11/2018, que estabelece o padrao das taxas de morbimortalidade dos agravos
e doencas nos 10 anos antes e nos 10 anos seguintes a ocorréncia do EVENTO.

Salientamos que o PAS nao aponta alteragdes no perfil de adoecimento da
populacdo, conforme os dados coletados pelo Municipio nos Sistemas de
Informacdes disponibilizados pelo Ministério da Saude, tampouco a superacdo da
capacidade instalada dos servigos ofertados pela Rede de Assisténcia a Saude para
o atendimento da populagdao considerada impactada e sua correlagdo com o

“Rompimento”.

3. ACOES EM SAUDE APONTADAS PARA O FORTALECIMENTO DO SUS DO
MUNICIPIO DE GOVERNADOR VALADARES/MG.

Décadas de lutas de um movimento social denominado Movimento da
Reforma Sanitaria resultaram no Sistema Publico de Saude, instituido pela
Constituicdo Federal (CF) de 1988 e consolidado pelas Leis 8.080 e 8.142, que
criaram o Sistema Unico de Salde (SUS).

A concepgao e o campo da saude publica, de acordo com as diretrizes do
SUS, sao abrangentes, incluem o individual e o coletivo, com acdes de promogao,
protecdo e recuperacdo da salde em todos os niveis de atencdo (baixa, média e

alta complexidade), otimizando e integrando as vigilancias (epidemioldgica,
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ambiental, sanitaria, alimentar e nutricional e salde do trabalhador), assegurando
acesso aos servicos e qualidade de vida a populagao.

Isto posto, a instituicdo de um processo de trabalho dindmico, eficiente e
continuo de levantamento dos condicionantes e determinantes da saude, situacao
laboral, renda, habitos alimentares, moradia, saneamento basico, educacao, lazer
€ acesso aos bens e servigos essenciais, transformados em informagdes que
subsidiam o processo de planejamento de gestdao qualificado e eficaz, gerara
resultados positivos e cumprimento das diretrizes e portarias previstas no SUS,
além de divulga-los e promoverem a conscientizagcao e participacao social efetiva
no ambito da saude. A auséncia desse processo de identificacdo e divulgacao das
causas e seus condicionantes e determinantes, remete a area da saulde a
responsabilidade Unica pela situacdo de adoecimento das populacdes e/ou a
organizacao de servicos de salde suficientes e de qualidade para atender a
demanda imposta.

A organizagdo da assisténcia a saude, focada e respaldada na vigilancia a
saude no SUS, propOe respostas aos problemas de saude, por meio de uma
abordagem interdisciplinar, com resgate da integralidade da atengao, centrada na
saude, no territdério, no fortalecimento das redes solidarias, na coparticipacdo
social e na pessoa como sujeito do processo de saude-doenca, seja em nivel
individual ou coletivo, priorizando a promogcao da autonomia e a democratizagao
das acdes em saude (MENDES, 1999; PAIM, 2006).

Portanto, a reorganizacdao da atencao a salde no Brasil busca a execugao
de agOes e forgas capazes de reestruturar a execugdao de servigos e produgao de
conhecimento, que resultem em um bem comum.

A reorganizacdao do SUS sugere uma percepcao efetiva e continua da
complexidade desse processo, haja vista a existéncia de duas premissas
integradas e inadidveis: no ambito da sociedade, a necessidade do fortalecimento
do controle social efetivo e eficaz sobre as agdoes governamentais e, no escopo da
gestao publica, a priorizacao da oferta dos servicos a partir do dimensionamento
coerente e continuado das necessidades de saude da populacdo. Para tanto, torna-
se imprescindivel o fortalecimento do processo de articulagdo entre os niveis de
atencao e otimizacao dos fluxos que compdem os diversos servicos da Rede de

Atencdo a Saulde, proporcionando a ampliacao do acesso da populagao.
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Enfim, a salde publica brasileira encontra-se em continuo processo de
reorganizacao e estruturacao, com intuito de assegurar o cumprimento dos
principios tecno assistenciais da Constituicdo Federal e Lei 8.080 que sao a
universalidade, igualdade, equidade, integralidade, intersetorialidade, direito a
informacdo, autonomia das pessoas, resolutividade e base epidemioldgica, por
meio da qualificacdo dos principios e diretrizes tecno gerenciais que contemplam
a descentralizacao, regionalizacao, hierarquizacao, gestor Unico em cada esfera de
governo, conjugacao de recursos das trés esferas de governo, organizagcao dos
servigos para evitar duplicidade, complementariedade e suplementariedade do
privado, financiamento tripartite e participagdao da comunidade.

Diante do contexto, faz-se necessario reafirmar a importancia da Vigilancia
em Saude no processo de reorganizacao da Rede de Assisténcia a Saude ofertada
pelo SUS, nas trés esferas de poder, pois é detentora de conhecimento e
metodologias que auxiliam o planejamento das agoes e servicos, além de subsidiar
as tomadas de decisOes mais assertivas e efetivas pelos gestores, viabilizando o
estabelecimento de prioridades e melhoria da utilizacdo dos recursos, otimizando
os resultados e assegurando o acesso da populacao aos servigos nos diferentes
niveis de atencao a saude.

De acordo com o exposto, a Fundagao Renova reitera o compromisso em
respeitar o disposto no TTAC, Clausula 18, Paragrafo Segundo, quanto a
necessidade de participacao efetiva da rede publica no cumprimento de suas
atribuicbes regulares, com a observancia de seus fluxos, protocolos de
atendimento e prestacao dos respectivos servicos publicos, evitando assim a
sobreposicao das responsabilidades do poder publico e da Fundacdo Renova.

Importante ressaltar que, como previsto nas cldusulas do TTAC que
regulamentam a atuacdao dos programas socioecondémicos e socioambientais de
cunho reparatorio, a clausula 6, principio I dispée que “as medidas de reparagao
socioeconOmica e socioambiental compreendem medidas e acbes com o objetivo
de recuperar, mitigar, remediar e/ou reparar, incluindo indenizagdes, impactos
advindos do EVENTO, tendo como referéncia a SITUA(,'IT\O ANTERIOR".
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3.1 Rede de Atencao a Saude (Primaria, Média e Alta Complexidade)

No Brasil, a Atencdo Primaria a Saude (APS) é definida como conjunto de
acoes de saude individuais, familiares e coletivas que englobam acbdes de
promocdo, prevencao, protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacao, reducdo de
danos, cuidados paliativos e vigilancia em saude, estruturada por meio de praticas
de cuidado integrado e gestao qualificada, realizada por equipe multiprofissional e
dirigida a populacao em territério definido, sobre as quais as equipes assumem

responsabilidade sanitaria.

A APS é considerada o primeiro nivel de atencao a saude, principal porta de
entrada do SUS e centro de comunicacao com toda a Rede de Atencao a Saude
(RAS), funcionando como um filtro capaz de organizar o fluxo dos servigos mais
simples aos mais complexos, norteada pelos principios da universalidade, da
acessibilidade, da continuidade do cuidado, da integralidade da atencao, da

responsabilizacao, da humanizagao e da equidade.

A Saude da Familia é considerada pela APS como estratégia prioritaria para
sua organizacdo de acordo com os preceitos do Sistema Unico de Saude (Brasil,
2006a).

Para assegurar a integracao e articulacdo na légica do funcionamento da
Rede de Assisténcia a Saude (RAS), com qualidade e eficiéncia para os servigos e
para o sistema, sao criados mecanismos formais de contratualizacdo entre os
entes reguladores/financiadores e 0s prestadores de servico.
Contratualizacdo pode ser definida como "modo de pactuagao da demanda
guantitativa e qualitativa na definicao clara de responsabilidades, de objetivos de
desempenho, incluindo tanto os sanitarios, quanto os econémicos, resultando
dessa negociagdo um compromisso explicito entre ambas as partes. Esse processo
deve resultar, ainda, na fixacao de critérios e instrumentos de acompanhamento
e avaliagdo de resultados, metas e indicadores definidos” (Portaria GM/MS
4.279/2010).

Como ordenadora da RAS a Atencdo Primaria tem 4 (quatro) fungoes
primordiais: ser base, ser resolutiva, coordenar o cuidado e ordenar as redes.

A organizacdo da Rede de Atengao a Saude foi instituida pela Portaria de

Consolidacdo n. 3 de 28/09/2017, como estratégia para superar a fragmentagao
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da atencdo e da gestdo nas Regides de Saude e aperfeicoar o funcionamento do
sistema para garantir o conjunto de acdes e servicos de que o usuario necessita,
com efetividade e eficiéncia. Essa organizacao visa, portanto, a consolidar os
principios da universalidade, integralidade e equidade.

Considerando o arcabouco da saude publica e seu continuo processo de
reorganizacao dos servicos, a proposta apresentada no PAS quanto a necessidade
de implementar acdes de apoio e fortalecimento da Rede de Assisténcia a Saude
para melhoria da qualidade e acesso da populacdo aos diferentes niveis de servigos
de saude, assegurando bem-estar para a populacdao impactada, nao apresentou
evidéncias técnico - cientificas que indiquem possiveis impactos e correlagdo com
o "Rompimento”.

A Fundacdo salienta que a Rede de Assisténcia a Saude apresentada pelo
municipio de Governador Valadares /MG esta adequada para o atendimento a
populacdo residente no territério, com oferta de servicos que envolvem
atendimento desde a atencgao basica até situacdes de média e alta complexidade,
conforme previsto no fluxo da Programacao Pactuada Integrada (PPI), onde a
Atencdo Primaria fica sob a gestdo e responsabilidade do municipio e a média e
alta complexidade sob responsabilidade do Estado e Unido.

O PAS descreve que a Atencao Primaria a Saude (APS) esta organizada em
45 (quarenta e cinco) unidades basicas de saude, sendo que, 06 (seis) estao
localizadas na zona rural que conta, também, com mais 13 (treze) pontos de apoio.
A Rede de Atencdao a Saude (RAS) esta organizada em 61 (sessenta e uma)
Equipes de Saude da Familia (eSF) e 10 (dez) Equipes de Atengdo Primaria (eAP)
e 1 (uma) Equipe de Consultério de Rua (eCR), com populacao cadastrada de
232.837 habitantes, perfazendo uma cobertura de 82,51% da populagao total,
conforme quadro abaixo.

Quadro 1 - Cobertura de Atengao Primaria a Saude

Qt. Total
Qt. Qt. cad::tros
Competéncia UF Municipio Populacio Qt. eAP Qt. eSF Cadastros | Cadastros (limitado Cobertura
CNES financiada | financiada eAP eSF 1 APS

financiada | financiada pe'a

populagao
IBGE)

GOVERNADOR
JUL/2023 MG | VALADARES 282.164 10 61 20.929 211.908 232.837 82.51%

Fonte: e-Gestor AB - Histdrico da Cobertura APS. Disponivel em:
https://egestorab.saude.gov.br/paginas/acessoPublico/relatorios/relCoberturaAPSCadastro.xhtml, acesso: set/23
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A Vigilancia em Saude esta descrita no PAS como a area responsavel pela
execucao de agdes integradas previstas nas diretrizes e portarias do Ministério da
Saude, objetivando eliminar, diminuir ou prevenir doengas, agravos e riscos a
saude, assim como intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio
ambiente, da producdo e circulagdo de bens e da prestacao de servicos de
interesse a saude, visando a integracao com todos os niveis da atencdo a saude:
primario, secundario e terciario da rede publica e privada.

A Rede de Assisténcia a Saude de média complexidade é ofertada na
Policlinica Central Municipal, constituida por uma equipe multidisciplinar composta
por Cardiologista Adulto e Pediatra, Médico Endocrinologista Adulto e Pediatra,
Médico Psiquiatra, Médico Clinico Geral/Pequena Cirurgia, Médico Reumatologista,
Médico Gastroenterologista Adulto e Pediatra, Médico Pneumologista Infantil,
Médico Coloproctologista, Médico Urologista, Médico Neurologista Adulto e
Pediatra, Médico Dermatologista, Médico Otorrinolaringologista, Médico
Ortopedista, Médico Angiologista, Médico Cirurgido Geral Adulto e Pediatra, Equipe
de Enfermagem, Psicologo, Assistente Social, Fonoaudiélogo, Nutricionista e
Administrativo, ofertando consultas especializadas e exames. O PAS nao detalha
o fluxo de oferta de servicos de Urgéncia e Emergéncia, Internacdes e Alta
complexidade.

Importante destacar a estrutura da Rede de Apoio Psicossocial (RAPS)
detalhada no plano, a qual é composta por Centro de Atencdo Psicossocial Alcool
e Drogas (CAPS AD III), Centro de Atencao Psicossocial (CAPS II), Centro de
Atencao Psicossocial Infanto Juvenil (CAPS i), Centro de Convivéncia e Cultura e
Unidade de Acolhimento Adulto.

Além disso, o municipio reporta 01 (uma) Sala de Vacinas Central, 10 (dez)
Farmacias Basicas que estdo lotadas em unidades de saude, 01 (uma) Farmacia
Estratégica, voltada para atendimento dos programas do municipio € 01 (uma)
Farmacia Especializada.

Quadro 2 - SCNES - Tipo de Estabelecimentos — Governador Valadares/MG
Tipo de Gestao: Dupla, Estadual, Municipal

Tipo de Prestador: Publico, Filantropico, Nao informada

FUNDACAO

e FENOVA

Tipo de

Estabelecimento 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022

2023
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POSTO DE
SAUDE

11

11

11

11

11

14

14

14

13

13

14

o)}

CENTRO DE
SAUDE/UNIDADE
BASICA

48

48

51

51

52

53

53

55

59

46

48

48

50

50

47

47

48

48

POLICLINICA

w

HOSPITAL GERAL

o)}

HOSPITAL
ESPECIALIZADO

PRONTO
SOCORRO GERAL

CONSULTORIO
ISOLADO

362

395

403

423

432

445

437

434

438

CLINICA/CENTRO
DE

ESPECIALIDADE

147

165

180

193

196

207

227

244

261

UNIDADE DE
APOIO
DIAGNOSE E
TERAPIA (SADT
ISOLADO)

38

39

43

47

51

50

52

56

56

UNIDADE MOVEL
TERRESTRE

UNIDADE MOVEL
DE NIVEL PRE-
HOSPITALAR NA
AREA DE
URGENCIA

FARMACIA

47

47

47

48

12

12

UNIDADE DE
VIGILANCIA EM
SAUDE

COOPERATIVA
OU EMPRESA DE
CESSAO DE
TRABALHADORES
NA SAUDE

CENTRAL DE
REGULACAO DE
SERVICOS DE
SAUDE

CENTRAL DE
GESTAO EM
SAUDE

CENTRO DE
ATENCAO
HEMOTERAPIA E
ou
HEMATOLOGICA

CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL

UNIDADE DE
ATENCAO A
SAUDE
INDIGENA

PRONTO
ATENDIMENTO

CENTRAL DE
REGULACAO
MEDICA DAS
URGENCIAS

SERVICO DE
ATENCAO
DOMICILIAR
ISOLADO(HOME
CARE)

CENTRAL DE
REGULACAO DO
ACESSO

POLO DE
PREVENCAO DE
DOENCAS E
AGRAVOS E
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PROMOCAO DA
SAUDE
CENTRAL DE
ABASTECIMENTO | - - - - - - _ . _ . . . . i N Y
CENTRO DE
IMUNIZACAO - - - - - - . . - . . . . il 2l 4l 3
Total 79| 78| 81| 81| 84| 90| 90| 98| 103| 94| 693| 740| 768 | 806 | 772| 795| 817 | 843 | 863

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Salde do Brasil - CNES, disponivel em:
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?cnes/cnv/estabmg.def, set.2023.

Quadro 3 - SCNES - Tipo de Estabelecimentos — Governador Valadares/MG

Tipo de Gestao: Dupla, Estadual, Municipal

Tipo de Prestador: Todos

Tipo de
Estabelecimento

2005

2006

2007

2008

2009

2010

2011

2012

2013

2014

2015

2016

2017

2018

2019

2020

2021

2022

2023

POSTO DE
SAUDE

11

11

11

11

11

14

14

14

13

13

14

CENTRO DE
SAUDE/UNIDADE
BASICA

48

48

51

51

52

53

53

55

59

46

48

48

50

50

47

47

47

48

48

POLICLINICA

HOSPITAL GERAL

HOSPITAL
ESPECIALIZADO

PRONTO
SOCORRO
GERAL

PRONTO
SOCORRO
ESPECIALIZADO

CONSULTORIO
ISOLADO

70

CLINICA/CENTR
O DE
ESPECIALIDADE

74

84

86

UNIDADE DE
APOIO
DIAGNOSE E
TERAPIA (SADT
ISOLADO)

19

18

21

22

22

24

24

24

29

30

38

39

43

47

51

50

52

56

56

UNIDADE MOVEL
TERRESTRE

UNIDADE MOVEL
DE NIVEL PRE-
HOSPITALAR NA
AREA DE
URGENCIA

FARMACIA

47

47

47

48

12

12

UNIDADE DE
VIGILANCIA EM
SAUDE

COOPERATIVA
OU EMPRESA DE
CESSAO DE
TRABALHADORE
S NA SAUDE

CENTRAL DE
REGULACAO DE
SERVICOS DE
SAUDE

CENTRAL DE
GESTAO EM
SAUDE
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CENTRO DE
ATENCAO
HEMOTERAPIA E
ou
HEMATOLOGICA | - - - 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL - - - 1 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3
UNIDADE DE
ATENCAO A
SAUDE
INDIGENA - - - - - - - 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2

PRONTO
ATENDIMENTO - - - - - 1 1 1 1 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1
CENTRAL DE
REGULACAO

MEDICA DAS
URGENCIAS - - - - - - - 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2

SERVICO DE
ATENCAO
DOMICILIAR
ISOLADO(HOME
CARE) - - - - - - - - - 1 2 2 3 3 3 2 2 2 2

CENTRAL DE
REGULACAO DO
ACESSO - - - - - - - 1 2 2 2 3 3 3 3 3 2 2 2

POLO DE
PREVENCAO DE
DOENCAS E
AGRAVOS E
PROMOCAO DA
SAUDE - - - - - - - - - - - - 1 1 1 1 1 1 1
CENTRAL DE
ABASTECIMENTO
CENTRO DE
IMUNIZACAO - - - - - - - - - - - - - - - 1] 2| 4| 3
24| 36| 39| 43| 46| 48| 52| 54| 58| 59| 69| 74| 76| 80| 77| 79| 81| 84| 86
Total 1 2 9 3 5 7 4 3 4 2 3 0 8 6 2 5 7 3 3
Fonte: Ministério da Salude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES, disponivel em:

._.
-
-
-
N

3 3 1

http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?cnes/cnv/estabmg.def, acesso: set/23.

Apesar da estrutura da Rede de Assisténcia a Saude apresentada pelo PAS
e discriminada nos quadros 2 e 3 desse parecer, o Municipio solicita a
construcdo/ampliacao e reforma de 15 (quinze) UBS, a aquisicao de mobiliarios,
equipamentos e insumos, além de suplementacdo de Recursos Humanos. No
entanto, ndo ha evidéncia de danos estruturais, tampouco mencgao de sobrecarga
dos servicos que supere a capacidade instalada e sua correlagdo com o
“"Rompimento”.

Para tanto, a Fundacdo reitera mais uma vez o Paragrafo Segundo da
Clausula 18 do TTAC.

Isto posto, ressaltamos a importancia da execucdo e conclusao dos estudos
previstos na clausula 111 e 112 do TTAC, permitindo a identificacdo da situacao
anterior ao Rompimento, a comprovacao técnico-cientifica dos possiveis impactos

causados em decorréncia do Rompimento e assim a implementacao de agodes
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mitigatorias mais assertivas - as quais deverao ser contempladas nos Planos de

Agao.

3.2 Saude Mental

A Reforma Psiquiatrica no Brasil, nos anos 1980, se deu por meio de
iniUmeras reinvindicagdes sustentadas pela necessidade de mudancas nos modelos
de atencdo e gestdo das praticas psiquiatricas, ocasionando um processo politico
e social complexo (BRASIL, 2005). O processo sofreu influéncias de diferentes
propostas ocorridas no século XX em varias partes do mundo. Todas as propostas
de reforma buscaram romper com o modelo classico da psiquiatria desenvolvido
por Pinel, cujo foco estava centrado na doenca e nas intervengdes no ambito
hospitalar, culminando na institucionalizacdo da loucura. As estratégias
apresentadas pela Reforma Psiquiatrica interligam a assisténcia a pessoas em
sofrimento psiquico ao coletivo e ampliam as intervengdes no ambito familiar e
comunitario (AMARANTE, 1995; SCHECHTMAN E ALVES, 2014).

De acordo com as premissas da Reforma Psiquiatrica no Brasil, o Ministério
da Saude (MS) estabeleceu a Politica Nacional de Saude Mental, baseada na lei n.
10.216/2001, estruturada por diretrizes para a conducdo da assisténcia em salde
mental no pais, onde as intervengbes de isolamento e os tratamentos invasivos
fossem substituidos por tratamentos que prezem pela participacdo da familia,
comunidade e reinsercdo social e, também, pelo respeito a pessoa assistida
(SOUZA, 2011).

Em 2011, por meio da Portaria n. 3.088/11, foi instituida, no ambito do
Sistema Unico de Salde (SUS), uma rede especifica para saude mental
denominada de Rede de Atencao Psicossocial (RAPS), considerada como uma
proposta de substituicdo ao modelo asilar, estabelecendo dispositivos assistenciais
para pessoas em sofrimento psiquico e para aqueles com uso abusivo de crack,
alcool e outras drogas.

Esta rede foi estruturada em sete eixos de atuacdo, aos quais estdo

vinculados diferentes dispositivos e servigos especificos, dentre eles, os Centros
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de Atencao Psicossocial (CAPS) em suas diversas tipologias e portes, os Servigos
Residenciais Terapéuticos (SRT), os ambulatérios multiprofissionais, os Centros de
Convivéncia e Cultura, as Unidades de Acolhimento (UAs), os leitos de saude
mental nos hospitais gerais, leitos de psiquiatria nos hospitais especializados e nos
hospitais-dia atencgdo integral.

A Reforma Psiquiatrica propde o atendimento as pessoas em sofrimento
psiquico, respeitando o cuidado no territério que compreende o espago geografico
e social do sujeito. Nesse sentido, Yasui e Costa-Rosa (2008) defendem que a
Atencdo Basica a saude é ldécus privilegiado de intervencdo na Atencdo
Psicossocial, por deter o conhecimento do territério e do cotidiano de vida da
populacao adscrita, permitindo tracar acdes territoriais, podendo atuar nos
espacos onde a vida circula. Portanto, a Estratégia de Saude da Familia (ESF)
dispOe de estratégias para “[...] interferir em situacbes que transcendem a
especificidade do setor saude e tém efeitos determinantes sobre as condicdes de
vida e saude dos individuos, familias-comunidade” (YASUI e COSTA-ROSA, 2008,
p. 65).

Diante da relevancia da atencdo em saude mental, surge a importancia do
apoio matricial em saude mental, ferramenta importante adotada para promocao
da inclusdo das acbes de saude mental no ambito da atencdo basica,
principalmente para viabilizar a qualificacdo das equipes da atencao basica para o
cuidado em saude mental no territério e possibilitar o avanco da Reforma
Psiquiatrica.

Nesta perspectiva, as agdes de salude mental devem ser desenvolvidas na
atencdo basica, desde que observada a atencdo proposta pelas redes de cuidado,
base territorial e atuacdao transversal com outras politicas especificas, que
busquem o estabelecimento de vinculos e o acolhimento.

O municipio descreve no detalhamento da Rede de Assisténcia a Saude a
estrutura ofertada pela RAPS composta por 3 (trés) Centros de Atencdo
Psicossocial (Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS AD III), Centro
de Atencao Psicossocial (CAPS II), Centro de Atengao Psicossocial Infanto Juvenil
(CAPS i)) e 1 (uma) Unidade de Acolhimento Adulto (Centro de Convivéncia e
Cultura e Unidade de Acolhimento Adulto).

Apesar da estrutura descrita, o PAS solicita a construcao, aquisicao de

equipamentos, mobilidrios e insumos para 3 (trés) Centros de Atengao Psicossocial
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(CAPS i, CAPS II e CAPS AD III) e 1 (uma) Unidade de Acolhimento Adulto;
contratacao de recursos humanos (3 (trés) psicélogos clinico, 8 (oito) Técnicos de
Enfermagem,4 (quatro) Auxiliares de Servigco Publico), para ampliacdo dos
atendimentos ofertados a populagao do municipio.

Entretanto, o municipio ndo apresenta evidéncias de danos estruturais,
materiais e sobrecarga dos servicos de salude mental ofertados pelo municipio
correlacionados ao "Rompimento”.

Reitera-se que a execucao de agdes de mitigagao e/ou reparacao devem
estar fundamentadas em evidéncias técnicas e cientificas que indiquem os
possiveis impactos e correlagcdo com o rompimento, além da participacao efetiva
do poder publico na execucdo dos protocolos e fluxos de maneira efetiva e eficaz,
assegurando o cumprimento dos principios e diretrizes da Politica Publica de
Saude Mental.

A execucdo das acoes em Saude Mental, prevista na Clausula 109 do TTAC,
precisa estar embasada nos resultados dos estudos epidemioldogicos e
toxicoldgicos a serem executados pela Fundacao Renova, conforme disposto nas
Clausulas 111 e 112 do TTAC.

3.3 Vigilancia em Saulde

Entendida como a rearticulacdo do conhecimento e da pratica sanitaria, a
Vigilancia em Salde indica o caminho fértil para a consolidacao do ideario e
principios do Sistema Unico de Salde (SUS). Focada no conceito positivo do
processo salde-doenca, ela desloca radicalmente o olhar sobre o objeto da saude
publica - da doenca para o modo de vida (as condicOes e estilos de vida) das
pessoas.

A Vigilancia em Saude esta incluida no campo de acao do SUS e desenvolve
programas relevantes de prevencdao e controle, devendo ser utilizada para o
estabelecimento de prioridades, alocacao de recursos e orientagao programatica
no ambito epidemioldégico, ambiental, sanitario, saude do trabalhador,
imunizacao e infraestrutura laboratorial e de apoio diagndstico, do sistema de

informacdes de doencas de notificagcdo compulsdria, entre outros.
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A Vigilancia em Saude integra diversas areas de conhecimento e aborda
diferentes temas, tais como politica e planejamento, territorializacdo,
epidemiologia, processo saude-doenca, condicdes de vida e situacao de saude
das populacbes, ambiente e salde e processo de trabalho. A partir dai, a
Vigilancia se distribui entre: epidemioldgica, ambiental, sanitaria e saude do
trabalhador.

Em resumo, a Vigilancia tem como propdsito fundamental fornecer a
orientacao técnica para os que respondem pela execucao das acdes de controle
dos agravos e danos a saulde, tornando disponiveis, para este fim, as informacdes
atualizadas sobre a ocorréncia desses eventos como dos seus determinantes
numa dada area geografica ou populacdo especifica.

Os indicadores de saude tém por objetivo medir uma realidade, como
parametro norteador, instrumento de gerenciamento, avaliagao e planejamento
das acdes na saude, de modo a permitir mudancas nos processos e resultados.

Com o intuito de potencializar e assegurar as agdes de prevengao e
promocdo em Vigilancia em Saude, o PAS solicita a aquisicao de terreno para
construcao de um imodvel para abrigar as geréncias das Vigilancias Sanitaria e
Ambiental, com aquisicdo de equipamentos e mobilidrios, locacdo de veiculos e
a suplementacdo da equipe com a contratacdo de Recursos Humanos de nivel
médio e superior.

Para a Vigildncia Epidemiolégica, o PAS solicita a suplementacdo de
Recursos Humanos (nivel médio e superior), aquisicdo de 4 (quatro) veiculos e
equipamentos e mobilidrios, além de insumos.

Quanto a Saude do Trabalhador, o PAS solicita a construgao de um imodvel
para abrir a equipe do CEREST, aquisicdo de equipamentos, mobiliarios e
insumos, contratacdo de profissionais para suplementacdao da equipe (nivel
médio e superior), além de servicos de manutencdes veiculares, combustivel e
manutencgao predial.

Inumeras foram as solicitacdes para suplementacdo e fortalecimento das
acoes de Vigilancia em Saude, porém o PAS ndo apresenta evidéncias dos possiveis
impactos e correlagdao com o "Rompimento” que justifiquem as intervengodes e/ou
implementagodes solicitadas.

Por ser um programa reparatério, as acdes do Programa de Salude devem

conter fundamentacdo cientifica, bem como atender aos principios de

Av. Gettlio Vargas 671 42 andar | Funcionarios | Belo Horizonte | MG | 30112-021 | 0800 031 2303 | fundacaorenova.org



s\\“"'f, FUNDACAO

e FENOVA

\\

proporcionalidade e eficiéncia, sem se sobrepor as responsabilidades da politica
publica.

Salientamos, mais uma vez, a necessidade de execucao dos estudos
epidemioldgico, toxicolégico e estudo de avaliagdo de risco a saude humana
(ARSH), previstos nas clausulas 111 e 112 do TTAC e na Deliberagao CIF 106,
que avaliardo possiveis riscos e correlacdbes com o “Rompimento” e, com base
nos seus resultados, planejar junto ao Poder Publico, acdes de mitigacdao e/ou

reparagao, conforme previsto no TTAC.

3.4 Assisténcia Farmacéutica

A assisténcia farmacéutica e insumos estratégicos do municipio foram
estruturados englobando os componentes basicos da assisténcia farmacéutica,
componente estratégico e componente especializado da assisténcia farmacéutica,
como preconiza a Portaria GM/MS n° 204/2007 e n© 2.891/2009. Sao partes
integrantes do sistema de salde, determinantes para resolucao da atencao e dos
servicos em salde, envolvendo a alocacdo de grandes volumes de recursos
financeiros.

As aclOes desenvolvidas ndao devem se limitar apenas a aquisicao e
distribuicdo de medicamentos, exigindo, para a sua implementacdo, a elaboragao
de planos, programas e atividades especificas, de acordo com as competéncias
estabelecidas para cada esfera de governo. Importante salientar que a eficacia no
gerenciamento dessa area pressupde, além da disponibilidade de recursos
financeiros para aquisicdo dos medicamentos, a organizagao dos servigos e, de
forma muito especial, pessoal capacitado para coordenar as acdes por ela

desenvolvidas.

Dentre os pleitos apresentados, o Municipio solicita a aquisicao de
medicamentos para suplementacdo das Farmacias Municipais, aquisicdo de
repelentes para as s gestantes do Municipio para prevencao de arboviroses;
construcdo e reforma de 02 Farmacias Municipais, além da suplementacdo de

recursos humanos (nivel médio e superior).
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Isto posto, para que se analise os pleitos, o Municipio deve apresentar
evidéncias de danos estrutural e/ou falta de estrutura que justifique a construgao

e/ou reforma e sua correlagao com o “Rompimento”.

Quanto a aquisicdo de medicamentos e suplementacdo de recursos
humanos para assisténcia farmacéutica, é necessario comprovar que ha uma
sobrecarga no sistema existente, que supera a capacidade ofertada pelo Municipio,
e que esteja correlacionada a eventuais danos causados a saude da populagdo em
decorréncia do Rompimento, o que nao foi realizado a contento pelo PAS

apresentado.

4.CONCLUSAO

O PAS de Governador Valadares/MG apresenta diagnostico situacional
estruturado com informagoes referentes aos indicadores demograficos, aos
determinantes e condicionantes de salde voltados aos agravos de notificacOes
compulsérias, ao volume de atendimentos prestados pela Atencdo Primaria, a
proporcao de ébitos capitulo CID e a estrutura da Rede de Assisténcia a Saude
ofertada pelo municipio. Entretanto, os dados e/ou indicadores de saude nao
indicam o monitoramento da situacdo de saude da populacdo considerada
impactada, sequer apresenta uma periodicidade que indique a alteracdao no perfil
epidemioldgico retrospectivo, atual e prospectivo, que estabelega correlacdo com
o "Rompimento”.

O cenario reforca a importancia da execucao de estudos técnico-cientificos
que identifiguem os possiveis impactos decorrentes do “Rompimento”, conforme
previsto no TTAC, para definicdo de possiveis acdes reparatérias em saude.

Cumpre deixar consignado que a Fundacao Renova nao se opde em prover
medidas e acbes necessdrias a mitigacdo dos danos causados a saude da
populacao diretamente atingida pelo rompimento da Barragem de Fundao, desde
gue resguardadas as garantias de direito e dever da Fundagdao Renova em
evidenciar correlacdo com o rompimento e a necessaria participacao efetiva da

rede publica no cumprimento de suas atribuicdes regulares, com a observancia de
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publicos
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