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1. Apresentacgao

O Sistema Unico de Salde (SUS), em consonancia com seus principios e diretrizes
definidas nas Leis Organicas da Saude — Lei n° 8.080/1990 e Lei n°® 8.142/1992,
apresenta em sua constituicdo uma Rede especifica para atender as demandas em
saude mental - a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), regulamentada por meio da
Portaria MS n°® 3.088/2011 e outras normativas. Esse destaque para a Saude Mental
aponta o reconhecimento de que a atencdo e o cuidado em saude requerem
considerar que esse campo é um componente fundamental para a qualidade de vida
das pessoas. O SUS, portanto, esta referenciado na e pela Reforma Psiquiatrica
brasileira, que prevé a reorientacdo do modelo assistencial em Saude Mental,
superando o hospital psiquiatrico, por meio de servicos prioritariamente publicos,
territorializados e integrados a rede de Saude, garantindo assim a universalidade do
acesso. Salienta-se também que deve ser prestada a devida importancia a atencéo a
familia e a todo tipo de relacdes que as pessoas estabelecem, as acfes referentes ao
trabalho, moradia, educacao, cultura, lazer, entre outros direitos e politicas sociais. O
Estado brasileiro €, portanto, o responsavel por implantar e implementar uma politica
publica inspirada nas diretrizes da Reforma Psiquiétrica.

O SUS é o articulador das acbes nas trés esferas de governo (municipal, estadual e
federal), com pontos de diferentes niveis de atencédo a saude, partindo dos servi¢os
de maior proximidade do ambiente em que vivem as pessoas, tais como Unidades
Basicas de Saude (UBS), passando por estabelecimentos responsaveis por uma
maior regido geogréfica, dos quais podem ser citados os Centros de Atencéo
Psicossocial (CAPS) ou os Hospitais Gerais com Leitos de Saude Mental, dentre
outros. A Saude Mental, portanto, € uma area estratégica que deve considerar a
diversidade dos territorios, considerando as dimensdes continentais do Brasil com
suas diversidades e particularidades.

Diante das importantes mudancas nas condicOes de vida das pessoas, que incidem
sobre as formas de sofrimento humano e nas demandas nas areas de saude mental,
alcool e outras drogas, e, além disso, no grande tempo decorrido desde a realizacao
da dltima Conferéncia Nacional de Saude Mental (CNSM), o Conselho Nacional de
Saulde (CNS) convocou a realizacdo da 5% CNSM, por meio da Resolucdo CNS n°
652/2020, com o objetivo de garantir a populacdo brasileira o direito de revisar e
atualizar a Politica de Estado de Salde Mental, Alcool e outras drogas, direcionando
as politicas de governo em todas as instancias da federacédo por meio de um sistema
descentralizado e integrado de saude.

Para atender ao chamamento nacional, o Conselho Estadual de Saude do Espirito
Santo (CES/ES) realizou a convocacgao da Etapa Estadual da 52 CNSM (Resolugéao
CES/ES n° 1.220/2021), sendo estabelecido em seu Regimento (Resolucdo CES/ES
n° 1.220/2021) que além das atividades municipais deveriam ser realizadas Etapas
prévias nas 03 Regides de Saude do ES, com o0 objetivo de analisar e aprovar as
Propostas ou Diretrizes provenientes dos municipios, bem como eleger
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representantes regionais para a Etapa Estadual. Desta forma, a Resolucdo CES/ES
n°® 1.240/2022 aprovou o novo calendario das atividades relacionadas a 52 CNSM no
ES, destacando-se que a Etapa da Regido Metropolitana foi programada para os dias
04 e 05 de maio de 2022 — contudo, as modificagbes no planejamento inicial seréo
descritas nos itens abaixo.

O presente documento tem como objetivo relatar de forma sintética as atividades
relacionadas a essa Etapa Regional (Metropolitana), com destaque para as
Propostas/Diretrizes aprovadas e priorizadas, bem como os Delegados e as
Delegadas eleitos para a Etapa Estadual.

2. Etapas Municipais

De acordo com o atual Plano Diretor de Regionalizacdo (PDR-2020), a Regiao de
Saude Metropolitana possui uma populacdo estimada em 2.410.051 de pessoas,
sendo compreendida por 23 municipios: Afonso Claudio, Aracruz, Brejetuba,
Cariacica, Conceicdo do Castelo, Domingos Martins, Funddo, Guarapari, Ibatiba,
Ibiragu, Itaguagu, Itarana, Jodo Neiva, Laranja da Terra, Marechal Floriano, Santa
Leopoldina, Santa Maria de Jetiba, Santa Teresa, Serra, Venda Nova do Imigrante,
Viana, Vila Velha e Vitoria.

Até o término do prazo estabelecido, 22 municipios realizaram suas Etapas
Municipais da 52 CNSM, tendo enviado seus relatérios ao CES/ES?.

A tabela abaixo apresenta o quantitativo aproximado de participantes! das etapas
municipais na Regido Metropolitana:

Segmento Quantidade
Usuarios 326
Trabalhadores da Saude 452
Gestor / Prestador de
. 186
Servicos
TOTAL 964

3. Etapa Regional

A Etapa da Regidao Metropolitana estava prevista para ocorrer nos dias 04 e 05 de
maio de 2022, de 08 as 17 horas, de forma totalmente virtual, por meio da plataforma
para realizagcdo de encontros virtuais disponibilizada pela Secretaria de Estado da
Saude (SESA-ES) — Zoom (https://zoom.us/).

! Esse relatério foi elaborado com informagdes recebidas pelo CES/ES até o dia 27/04/2022.
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Inclusive, a Mesa de Abertura da Etapa Regional foi transmitida pelo Canal do
CESI/ES no YouTube, que pode ser conferida no link abaixo:

I. 04/05/2022 — Manha - https://youtu.be/dmiH vizNOo

Contudo, durante a realizacdo dos Grupos de Trabalho (GTs) na tarde do dia
04/05/22 houve um problema no funcionamento dos 02 GTs previstos, e, além disso,
houve uma queda no sinal de internet na sede do CES/ES, local que sediava a
coordenacao do evento. A partir desses acontecimentos, os trabalhos tiveram de ser
encerrados as 15:30h desse dia (04/05/22), sendo todo(as) participantes
convocados(as) a retornarem aos trabalhos as 08h do dia seguinte (05/05/22), de
acordo com a Nota Oficial emitida pela Comissdo Organizadora da Etapa Estadual
(ES) da 52 CNSM (Anexo V).

No dia 05/05/2022 a partir das 08h, como néo foi verificado quérum para continuidade
da Etapa Regional, e diante dos problemas apresentados no dia anterior, 0s
participantes solicitaram que a conferéncia tivesse continuidade no formato presencial
em outro dia. Desta forma, as atividades se encerraram as 10 horas e 55 minutos.

O CES/ES analisou e aprovou a solicitacdo dos participantes da Etapa Regional em
sua 2312 reunido ordinaria, realizada em 19/05/2022, na qual foi aprovado o
Regulamento da Plenaria Final da Etapa Regional Metropolitana da 52 CNSM
(Resolucdo CES/ES n° 1.264/2022), sendo a sua realizacdo convocada para o dia
31/05/2022, de 08h as 16h.

A tabela abaixo apresenta o quantitativo de participantes da Etapa Regional
Metropolitana:

Segmento Quantidade
Usuarios 19
Trabalhadores da Saude 22
Gestor / Prestador de
) 26
Servicos
TOTAL 67

Participaram na organizagcdo dessa conferéncia membros das Comissbes
Organizadora e de Relatoria da Etapa Estadual da 52 CNSM.
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3.1 Votacao de Propostas / Diretrizes

Durante a conferéncia nao foi possivel a realizacdo dos Grupos de Trabalho
(conforme descrito no item anterior), desta forma, o Regulamento da Plenaria Final
estabeleceu que os destaques deveriam ser apresentados por meio de formulario
eletrbnico virtual (Artigo 5°) por delegados e delegadas até as 17 horas do dia
26/05/2022. Assim, foram apresentados 04 destaques, que foram submetidos a
priorizacdo junto com as demais propostas / diretrizes presentes no Relatorio
Consolidado.

3.2 Priorizagédo de Propostas / Diretrizes

Durante a Plenéria Final no dia 31/05/2022 foram submetidas para priorizacao as 34
propostas / diretrizes que nao sofreram destaque, e também as 04 com seus
respectivos destaques. Cada delegado(a) recebeu 20 adesivos para sua livre
distribuicdo, e assim, cada um poderia priorizar até 20 propostas / diretrizes, para que
elas fossem levadas até a Etapa Estadual.

De acordo com o artigo 8° do Regulamento da Plenéaria Final, foram consideradas
aprovadas as propostas / diretrizes que atendessem aos seguintes critérios:

“ - As 20 propostas priorizadas, de acordo com o artigo 6°;

Il - As propostas constantes do Relatério Consolidado Municipal que ndo foram
destacadas, de acordo com o artigo 4°, €;

lll - As propostas ou destaques que receberem maior nimero de votos no
processo de priorizacdo, para cada proposta que recebeu destaques e que ndo
atenda ao inciso I.”

Desta forma, as 37 propostas / diretrizes aprovadas constam no Anexo | — Propostas /
Diretrizes Aprovadas.

Ao final foram priorizadas 21 propostas / diretrizes (conforme Anexo Il — Priorizacao
de Propostas / Diretrizes), pois houve empate de votos na ultima colocacéo.
3.3 Votacao das Mocoes

Foram apresentadas 08 Mocdes que estavam de acordo com o regulamento das
Etapas Regionais, as quais foram aprovadas na Plenéria Final (Anexo Il - Moc¢des).

Salientamos que outras 02 moc¢des foram apresentadas, mas estavam em desacordo
com o Artigo 12 do Regulamento, por isso ndo foram submetidas a votacéo.
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3.4 Eleicdo de Delegados(as) a Etapa Estadual

De acordo com o Regimento da Etapa Estadual da 52 CNSM, a Regido Metropolitana
deveria eleger 68 representantes para a proxima etapa, sendo as vagas distribuidas
paritariamente da seguinte forma: 34 Usuarios, 17 Trabalhadores e 17
Gestores/Prestadores de Servigo.

Devido a baixa quantidade de candidatos(as) inscritos para a eleicdo, ndo foi
necessaria a realizacéo de processo eleitoral para todos os segmentos.

A lista de delegados(as) eleitos(as) da Regido Metropolitana como representantes na
Etapa Estadual segue abaixo:

|. SEGMENTO USUARIOS

TITULARES SUPLENTES?

Nome Nome

Anténio Rocha =

Celia Regina Fontes -

Conceicdo Aparecida Alves -

Denice da Silva Goncalves -

Eloisa Alves Cassimiro -

Gilcelma Serquira do Nascimento -

Joao Carlos dos Santos Barata -

Joseni Valin -

Juvacy dos Santos Monteiro -

Lincoln Pinheiro Freitas -

Maria das Gragas Loureiro -

Maria de Lourdes Dias Vasconcellos -

Maria Lucia dos Santos Marino -

Niceia Malheiros Castelo Branco -

Paulo Sergio Vieira de Araujo -

Pedro Ronque Boa -

Raphaela Abidille de Souza -

e I N R
SN IS G S R E SR I [

Rizonete Bastos da Silva -

2 A quantidade de candidatos foi inferior ao nimero de vagas, por isso ndo houve supléncia.
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IIl. SEGMENTO TRABALHADORES

TITULARES SUPLENTES?®

Nome Nome

Braulia Valandro -

Diogo Machado Soares dos Reis -

Euzilene da Silva Rodrigues -

Gabriela Boldrini da Silva -

Hudson Valentin Vassoler -

Maurenia Lopes -

Nivea Alves Mota -

Noemia do Nascimento Butzke -

Rafael Dias Valencio -

Rafaela Gomes Amorim -

Reginaldo dos Reis Nogueira -

Sonia Maria da Silva Fernades -

Vander Paiva de Souza -

RRRR ke
SRR IRIEIBlo|oNo|ujw|nv- S

Zenilda Miranda Aguiar =

lll. SEGMENTO GESTORES / PRESTADORES DE SERVICO

TITULARES SUPLENTES?

Nome Nome

zZ
o

Franciane Surdini Valli Kempim -

Janille Neves R. G. Coimbra -

Joseja Bassene Domingues -

Lilian B. Duarte -

Lucineide Batista Mota Reisinger -

Maria Zilda Stein Salles -

Pedro Henrique Cunha Duque -

Rodrigo dos Santos Scarabrelli -

O ONO|O|BWIN|F-

Sabrina de Aquino Souza -

4. Conclusao

Gracas aos esfor¢os de usuarios, trabalhadores, gestores e demais atores do SUS foi
possivel a realizacdo dessa Etapa da 52 CNSM na Regido Metropolitana, que
demonstra a poténcia da Participacdo Social na construcdo da Politica de Saude
Mental em nosso pais.

COMISSAO DE RELATORIA
ETAPA ESTADUAL — ESPIRITO SANTO
52 CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE MENTAL

3 A quantidade de candidatos foi inferior ao niimero de vagas, por isso ndo houve supléncia.
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ANEXOS
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ANEXO | - Propostas / Diretrizes Aprovadas

Ne Proposta Total Votos

3. Implantar politicas publicas para os programas infanto juvenis por meio de a¢des intersetoriais através)

da cultura, artes, musica e esportes. (Municipal, Estadual, Federal). 54

8. Criar politica publica intersetorial especifica com regulamentagéo juridica, de apoio as cooperativas|
[Isociais e/ou associagdes na perspectiva da economia solidaria e salde mental, com garantia de|
financiamento nas 3 esferas de governo, para dispositivos do eixo “estratégias de reabilitacéo|
psicossocial” da RAPS, de forma que os empreendimentos de economia solidaria constituidos por|
pessoas com transtorno mental e pessoas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras
drogas, consigam se formalizar e garantir, assim, a inclus&o produtiva, a formacéo e a qualificagéo para
o trabalho de forma digna e protegida, contemplando a locomog&do de usudrios, que na maioria das
lvezes encontram-se em situacé&o financeira vulneravel, garantindo a locomogé&o dos usuarios e, quando
necessario, acompanhante para seu tratamento e participacdo nas cooperativas sociais e/ou|
associagdes. (Municipal, Estadual, Federal).

53

19. Garantir a implementacao do financiamento tripartite e a ampliag&o de seu custeio, com fiscalizagéo|
dos 6rgdos de controle social, para servigos de base territorial € comunitaria, ndo manicomial, como os|
3 [ICAPS (tipo I, II, lll, AD, Infanto-juvenil) de acordo com os principios da Reforma Psiquiatrica Brasileira, 52
fortalecendo a Rede de Atengédo Psicossocial, conforme Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 03/2017.
(Municipal, Estadual, Federal).

27. Criar um fluxo que contemple 6rgdos multisetoriais de forma a se ter o monitoramento e
4 [lacompanhamento obrigatério pelo 6rgdo encaminhador de vitimas de violéncias e pessoas com| 48
transtornos mentais de qualquer natureza. (Municipal, Estadual, Federal).

37. Garantir em cada servigo estrutura fisica, tecnol6gica e de recursos humanos para utilizagéo de|
5 [ferramentas de novas estratégias de cuidado a distancia, incluindo tele-consultas, abrangendo| 44
atendimentos individuais, grupo e monitoramento. (Municipal, Estadual, Federal).

5. Garantir a aproximacdo e didlogo com as esferas judiciaria e legislativa para discussdo acerca do
processo crescente de judicializacdo da satde, que algumas vezes vai de encontro as propostas|
antimanicomiais de cuidado do SUS e da Reforma Psiquiatrica, devendo esta aproximagdo abarcar
também a sociedade civil, por meio dos movimentos sociais (NUcleo da Luta Antimanicomial, Férum|
Metropolitano Sobre Drogas, Conselho Municipal de Saude, Conselhos Locais, Movimento dos|
Trabalhadores em Situag&o de Rua, entre outros). (Estadual).

43

38. Garantir a implementacdo de politicas publicas voltadas a abordagem, acompanhamento e
tratamento de distdrbios originados e relacionados ao periodo de vigéncia e posterior a pandemia da
Covid 19, ampliando a oferta de servicos de saude mental, na légica da Politica de Saude Mental
/Antimanicomial em todas as esferas de governo. (Municipal, Estadual, Federal).

42

10. Ampliar e regulamentar a aplicacdo de recursos e estruturacdo dos servigos e equipamentos na|
Rede de Atengdo Psicossocial, de acordo com a Portaria de Consolidagdo GM/MS 03/2017, excluindo-|
se as comunidades terapéuticas, para a manutencdo e ampliagdo do conjunto de agdes de salde|
mental e da rede de servigos substitutivos da RAPS, como CAPS, Servigos Residenciais Terapéuticos,
Centros de Convivéncia e Cultura, Programa de Volta pra Casa, Estratégia Salde da Familia,
Consultério de Rua, Residéncias Interprofissionais em Salde e Unidades de Acolhimento, em todos os|
componentes, obedecendo a légica do territério, dentro dos principios do SUS e da Reformal
Psiquiatrica. (Municipal, Estadual, Federal).

40

20. Promover a formacéo profissional continuada no cuidado em salde mental em liberdade aos
trabalhadores/as de nivel fundamental, técnico, médio, graduado e pés-graduado do SUS e institui¢des|
intersetoriais (educac&o, assisténcia social, seguranga publica, trabalho, habitac&o, direitos humanos e|
outras), articulando convénios com instituigdes publicas municipais, estaduais e federais de ensino e
pesquisa, bem como potencializar as grades curriculares das escolas de formagdo técnica e
académica/universitaria, fortalecendo a educacdo continuada e permanente destes profissionais,
estendendo-se essa formacdo aos Conselhos Municipais e demais 6rgéos de controle social no sentido|
da sensibilizac&o a diversidade e as formas histéricas e institucionalizadas de preconceito, de forma a
ofertar cuidado adequado as populacdes vulneraveis as diversas formas de violéncia, tais como:
racismo, homofobia, feminicidio, machismo, violéncia policial e institucional entre outros, com especiall
atencdo a populagdo negra, mulheres, pessoas idosas, LGBTQIA+ e pessoas em situagéo de rua, de|
forma a reconhecer as diferencas e respeitar as diversidades, garantindo a equidade e integralidade no
acesso e no cuidado individual e coletivo a populagdo com transtorno mental, sofrimento psiquico e/ou
pessoas com uso prejudicial de &lcool e outras drogas. (Municipal, Estadual, Federal).

40

7. Consolidar e fortalecer a RAPS, de acordo com a Portaria de Consolidagédo n° 03/2017, em todos o0s|
pontos de atencdo e em todos os ciclos de vida de usuérios e familiares/cuidadores, garantindo: a|
completude das equipes de saude, incluindo as equipes de apoio/NASF e Consultério na Rua; os leitos
de salde mental em hospitais gerais regionalizados; os CAPSi, CAPS II, CAPS Il e CAPS AD Il
conforme parametro populacional; a criagdo de féruns intersetoriais de salide mental ao nivel municipal
e regional, visando implementar as politicas publicas intersetoriais que envolvem os direitos dos|
usuérios nas politicas de habitagdo, assisténcia social, trabalho e renda (economia solidaria) e cultura,
reafirmando os principios da atengéo psicossocial, da redugéo de danos e a integralidade do cuidado; 37
fortalecimento das linhas de cuidado as pessoas em situag&o de violéncia e vulnerabilidade, ampliando|
a prevengdo, a promogdo e assisténcia a salde em todos os niveis de atengédo, garantindo o pleno
funcionamento dos servicos e o fortalecimento das acGes na perspectiva da vigilancia em saude;
fortalecimento e ampliacéo de estratégias inovadoras no cuidado psicossocial pés pandemia, com foco
especial na atencdo basica, tornando as praticas de salde mais inclusivas e integrativas, ampliando a
disponibilidade de espacos fisicos, equipamentos e tecnologias de atendimento, tanto presencial quanto
a distancia. (Municipal, Estadual, Federal).

1

o
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11

24. Garantir no ambito da RAPS uma politica de contratagcéo de trabalhadores por meio de Concurso
Publico, com estabilidade no emprego e direitos trabalhistas consolidados, com plano de cargos,
salarios e progressdo de carreira, constantemente atualizados, com garantia de pisos salariais nacionais|
por nivel de escolaridade e o estimulo a dedicacéo exclusiva e a qualificagdo/educacédo permanente.
(Municipal, Estadual, Federal).

36

12

16. Garantir Recursos para a implantacéo de CAPS regionais entre municipios cuja populacéo néo atinjal
o minimo de 20 mil habitantes a fim de que haja mais pontos para atender os usuérios da Satude Mental.
(Municipal, Estadual).

35

13

18.a Ampliar os recursos humanos e tecnoldgicos na gestdo e nas equipes de salde Mental nas trés|
esferas de governo, com formacdo em Educagdo Permanente em Salde/ Capacitacdo Continuada para
as assisténcias dos processos de luto, tentativas de suicidio, autoleséo e vitimas de emergéncias e
desastres e também servigos urgéncia e emergéncia/SAMU, inclusive qualificando as equipes do SAMU
192 garantindo que as ac¢des sejam conforme as orienta¢cdes do Protocolo MS/BC28 no manejo da crise]
lem satde mental, com suporte basico de vida nas trés esferas de Governo. (Municipal, Estadual,
Federal).

33

14

33. Investir na unificacdo dos Sistemas de Informagdo do SUS, na implementagdo do prontudriof
eletronico, na criagcdo e no monitoramento de indicadores epidemiolégicos e sociais, facilitando o acesso|
as informacdes sobre o servico de saude mental e na regulagdo formativa na RAPS. (Municipal,
Estadual, Federal).

33

15

32. Garantir a Educacdo Permanente e Continuada para profissionais da ESF e os que atuam
diretamente na saude mental, nos trés niveis de atencéo: primario, secundario e terciario, em todas as|
esferas do governo, fortalecendo direitos e formagéo contidos na lei Federal n® 10.216 de 06/04/2001 da|
Reforma Psiquiatrica, vinculados a questdo antimanicomial. (Municipal, Estadual, Federal).

32

16

15a. Garantir a execucdo de estratégias vinculadas a educagédo continuada e educagdo permanente)
para profissionais do SUS sobre salide mental, dlcool e outras drogas, nas 3 esferas de governo,
direcionando o financiamento para servicos 100% publicos e estatais, segundo as diretrizes da Rede de|
IAtengdo Psicossocial (RAPS), para as assisténcias dos processos de luto, tentativas de suicidio,
autoleséo e vitimas de emergéncias e desastres e também servicos de urgéncia e emergéncia/SAMU,
inclusive, qualificando as equipes do SAMU 192, garantindo que as agdes sejam conforme as|
orientacdes do Protocolo MS/BC28 - Manejo da crise em saude mental, as populagdes vulneraveis asj
diversas formas de violéncia, tais como: racismo, homofobia, feminicidio, machismo, violéncia policial €|
institucional entre outros, com especial atencdo a populagdo negra, mulheres, pessoas idosas,
LGBTQIA+ e pessoas em situagdo de rua. (Municipal, Estadual, Federal).

30

17

23. Organizar, qualificar e atualizar o Sistema de Informag&o e de Indicadores Epidemiolégicos e Sociais
de Satde Mental, seus mecanismos de registro, monitoramento, avaliagéo e pesquisas para garantia do
desenvolvimento em todo ambito de gestdo, subsidiando os servicos e as equipes de trabalho,
lampliando o acesso as informagdes e conhecimentos acerca das politicas publicas na area da satde|
mental, assegurando os direitos dos usudrios e seus familiares nos processos de participacéo social de|
forma sistematizada e regionalizada através da formagdo em salde, baseada na Educacgéo Popular, que|
respeite 0 outro e promova a dialogicidade, amorosidade e autonomia dos sujeitos envolvidos|
(profissionais, familiares e usuarios do SUS) com parceria entre rede de servicos e movimentos|
populares organizados, fomentando cursos de direitos Humanos para os usudrios e os seus familiares|
nas RAPS Municipais, Estaduais e Nacional. (Federal).

29

18

30. Garantir que o atendimento psiquiatrico tenha mais tempo de consultério, visando & qualidade do|
atendimento e que a remuneracé@o seja por dia trabalhado e ndo pela quantidade de atendimentos.)
(Municipal, Estadual).

28

19

1. Instalar ambulatério de satide mental (CAPS) e leitos psiquiatricos para emergéncias em hospitais|
gerais, entre outros dispositivos que garantam o direito a salide mental da populagéo. (Municipal,
Estadual).

23

20

4. Garantir o fortalecimento da RAPS e os principios do SUS, ratificando a Politica de Satde Mental de|
forma intersetorial e em REDE por meio da realizagdo de encontros/seminarios, com participacéo de|
gestores, trabalhadores, conselhos sociais, familiares e usuarios da saude mental, e os segmentos|
intersetoriais afins, para fins de integrar e ampliar a politica e os cuidados em satide mental nos 3 niveis|
de gestdo. (Municipal, Estadual, Federal).

22

21

36. Realizar inquérito de Salide Mental dos Profissionais de Sadde. (Municipal, Estadual, Federal).

22

22

13. Realizar projetos preventivos nas escolas em parceria com a Educagédo e Acéo Social, através de|
palestras e grupos de estudos. (Municipal, Estadual, Federal).

20

23

21. Inserir nas equipes multiprofissionais de satide mental (EMAESMs) as equipes da atencéo primaria,
com garantia do Financiamento Publico Tripartite para a implementacdo, manutencéo e ampliagdo da
Politica de Sautde Mental nas 3 esferas de governo, assegurando equipe multiprofissional, conforme
Portaria MS N° 3.588, 21/12/2017 e a Portaria MS n° 336 de fevereiro de 2002, seguindo as Diretrizes da
Rede de Atencéo Psicossocial RAPS, bem como nos equipamentos e transparéncia nos investimentos
realizados na RAPS. (Municipal, Estadual, Federal).

20
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24

11.a Direcionar os financiamentos em satde mental, lcool e outras drogas nas trés esferas de governo|
para servicos 100% publicos, estatais, abertos, territoriais, dentro das diretrizes do cuidado em|
liberdade, da construgdo de cidadania, conforme a Lei Federal n 10.216/2001 e a Portaria de n° 3.588 |
21/12/2017 de Consolidagdo GM/MS 03/06/2017, garantindo equipe minima nos equipamentos e a|
transparéncia nos investimentos realizados na Rede de Atencdo Psicossocial. (Municipal, Estadual,
Federal).

19

25

9. Organizar a rede de aten¢éo psicossocial, garantindo a integragéo dos servicos da Atencéo Primaria
com os servicos especializados mediante a definicdo de fluxos assistenciais, oferta terapéutica de|
medicamentos padrdo ouro, espacos fisicos adequados e equipes qualificadas em toda linha de|
cuidado, incluindo inovacdes tecnolégicas nos planos terapéuticos propostos. (Municipal, Estadual,
Federal).

18

26

12. Garantir o financiamento nos servicos da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), visando a|
diminuicdo dos impactos da pandemia na salde mental das usuérias, usuarios, trabalhadoras e
trabalhadores do SUS, considerando principalmente os grupos mais vulneraveis (pessoas em situacao|
de rua, mulheres, populacdo negra, populacéo indigena, populagéo quilombola, pessoas privadas de
liberdade e LGBTQIA+). (Municipal, Estadual, Federal).

17

27

34.a Implantar, implementar e fomentar agfes estratégicas de valorizagdo salarial e social do
trabalhador de salde e sua familia, com apoio a sua satde mental, com melhoria das condicdes de|
trabalho dos profissionais de satde e garantindo recursos materiais necessarios a protecdo dos|
trabalhadores conforme as normas de seguranca do trabalho (EPI's). (Municipal, Estadual, Federal).

17

28

17. Instituir politica de qualificacdo de Trabalhadores de Saude voltada & Satide Mental em parceria com|
0 Estado e, sendo possivel, fomentada junto ao ICEPi (Instituto Capixaba de Ensino, Pesquisa e
Inovacdo em Saude). (Municipal, Regional).

15

29

26. Realizar matriciamento em salde mental para as equipes de Atengdo Primaria, Atencéo
Especializada e Rede de Urgéncia e Emergéncia, extensivo as demais politicas plblicas, garantindo &
capacitagdo continuada e intersetorial, visando o desenvolvimento curricular aos profissionais da Rede|
de Atencéo Psicossocial. (Municipal, Estadual, Federal).

13

30

35. Fortalecer acdes de empreendedorismo para usuérios do CAPS, nas 3 esferas de governo,
incentivando a independéncia financeira e autossuficiéncia. (Municipal, Estadual, Federal).

11

31

29. Garantir a capacitacéo profissional nas Politica de Salde Mental para o atendimento aos grupos|
especificos (populagdo em situacdo de rua, negra, indigena, ribeirinha, LGBTQIA+ e outros) com|
acesso, direto e permanente destas populages garantindo a integralidade do cuidado individual e
coletivo aos servicos de Satde Mental. (Municipal, Estadual, Federal).

10

32

14. Proposta de financiamento e responsabilidades das 3 esferas (municipio, Estado e Federal) com|
relacdo a CAPS para municipios de até 10.000 mil habitantes. (Municipal, Estadual, Federal).

33

22. Garantir o financiamento publico para a manutencéo e ampliagdo da politica publica de satde mental
nas 3 esferas de governo, assegurando equipe multiprofissional, conforme Portaria MS N° 3.588,
21/12/2017 e a Portaria MS n° 336 de fevereiro de 2002, seguindo as Diretrizes da Rede de Atenc&o|
Psicossocial RAPS, bem como nos equipamentos e transparéncia nos investimentos realizados na
RAPS. (Municipal, Estadual, Federal).

34

31. Intensificar a formag&o de todos os servidores da salde para acolherem demanda de satde mental,
melhorando o fluxo na rede de atendimento, com foco no cuidado em liberdade, reducéo de danos e
defesa dos direitos humanos, e na importancia do trabalho intersetorial. (Municipal, Estadual, Federal).

35

25. Garantir a realizacdo de Concurso Publico nas trés esferas de gestdo para a devida efetivacéo e
provimento do quadro efetivo de trabalhadores da saide e atender a demanda de salde mental,
melhorando o fluxo de atendimento na rede com foco no cuidado em liberdade, reducédo de danos,
defesa dos direitos humanos e na importancia do trabalho intersetorial, resultando no fortalecimento do
\vinculo entre o trabalhador e usuéario. (Municipal, Estadual, Federal).

36

28. Garantir uma producdo de cuidado em Salde Mental e Atengdo Psicossocial fundamentada na
leitura de indicadores sociais, raga/etnia, género, sexualidade, geracédo e classe social, em especial do|
atravessamento das diversas violéncias de género e raca na gerag&o de sofrimento psiquico. (Municipal,
Estadual, Federal).

37

6. Ampliar e regulamentar a aplicagdo de recursos na rede de atengdo psicossocial, de acordo com a
Portaria de Consolidagdo n° 03 de 2017, excluindo-se as comunidades terapéuticas, para a manutencao|
a ampliag&o do conjunto de acdes de salde mental e da rede de servigcos substitutos da RAPS, como|
ICAPS, servicos de residenciais terapéuticos, centro de convivéncia, programa de volta pra casa, entre|
outros, em todos os componentes, obedecendo a légica do territério dentro dos principios do SUS e da|
Reforma Psiquiatrica, ampliando os programas de ressocializagéo. (Municipal, Estadual, Federal).
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3. Implantar politicas publicas para os programas infanto juvenis por meio de agbes

intersetoriais através da cultura, artes, musica e esportes. (Municipal, Estadual, Federal). 54 1

8. Criar politica pUblica intersetorial especifica com regulamentagéo juridica, de apoio as|
cooperativas sociais e/ou associagdes na perspectiva da economia solidaria e satde
mental, com garantia de financiamento nas 3 esferas de governo, para dispositivos do eixo
“estratégias de reabilitagdo psicossocial” da RAPS, de forma que os empreendimentos de|
leconomia solidaria constituidos por pessoas com transtorno mental e pessoas com|
2 [Inecessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, consigam se formalizar e 53 2
garantir, assim, a incluséo produtiva, a formacgéo e a qualificagéo para o trabalho de forma|
digna e protegida, contemplando a locomogdo de usuérios, que na maioria das vezes
lencontram-se em situagdo financeira vulneravel, garantindo a locomogédo dos usuérios e,|
quando necessario, acompanhante para seu tratamento e participacdo nas cooperativas|
sociais e/ou associagdes. (Municipal, Estadual, Federal).

19. Garantir a implementacéo do financiamento tripartite e a ampliacdo de seu custeio, com
fiscalizagdo dos 6rgdos de controle social, para servicos de base territorial e comunitaria,
3 [ndo manicomial, como os CAPS (tipo I, II, lll, AD, Infanto-juvenil) de acordo com os| 52 3
principios da Reforma Psiquiatrica Brasileira, fortalecendo a Rede de Atencdo Psicossocial,
conforme Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 03/2017. (Municipal, Estadual, Federal).

27. Criar um fluxo que contemple érgdos multisetoriais de forma a se ter o monitoramento e
4 [lacompanhamento obrigatério pelo 6rgdo encaminhador de vitimas de violéncias e pessoas 48 4
com transtornos mentais de qualquer natureza. (Municipal, Estadual, Federal).

37. Garantir em cada servigo estrutura fisica, tecnolégica e de recursos humanos para|
utilizagdo de ferramentas de novas estratégias de cuidado a distancia, incluindo tele-|
consultas, abrangendo atendimentos individuais, grupo e monitoramento. (Municipal,|
Estadual, Federal).

44 5

5. Garantir a aproximag&o e didlogo com as esferas judiciaria e legislativa para discussao|
acerca do processo crescente de judicializacdo da salde, que algumas vezes vai de
lencontro as propostas antimanicomiais de cuidado do SUS e da Reforma Psiquitrica,|
6 |[devendo esta aproximagdo abarcar também a sociedade civil, por meio dos movimentos 43 6
sociais (NUcleo da Luta Antimanicomial, Férum Metropolitano Sobre Drogas, Conselho|
Municipal de Satde, Conselhos Locais, Movimento dos Trabalhadores em Situagdo de Rua,
entre outros). (Estadual).

38. Garantir a implementacé&o de politicas publicas voltadas a abordagem, acompanhamento|
e tratamento de disturbios originados e relacionados ao periodo de vigéncia e posterior &
7 [lpandemia da Covid 19, ampliando a oferta de servicos de saude mental, na légica da 42 7
Politica de Saude Mental Antimanicomial em todas as esferas de governo. (Municipal,
Estadual, Federal).

10. Ampliar e regulamentar a aplicacdo de recursos e estruturagdo dos servigos e
equipamentos na Rede de Ateng&o Psicossocial, de acordo com a Portaria de Consolidagéo|
GM/MS 03/2017, excluindo-se as comunidades terapéuticas, para a manutencdo e
ampliacdo do conjunto de agGes de salde mental e da rede de servicos substitutivos da|
8 |[RAPS, como CAPS, Servigos Residenciais Terapéuticos, Centros de Convivéncia e Cultura, 40 8
Programa de Volta pra Casa, Estratégia Saude da Familia, Consultério de Rua, Residéncias|
Interprofissionais em Salde e Unidades de Acolhimento, em todos os componentes,
obedecendo a l6gica do territério, dentro dos principios do SUS e da Reforma Psiquiétrica.|
(Municipal, Estadual, Federal).

20. Promover a formagao profissional continuada no cuidado em salide mental em liberdade|
aos trabalhadores/as de nivel fundamental, técnico, médio, graduado e pés-graduado do|
SUS e institui¢des intersetoriais (educag&o, assisténcia social, seguranca publica, trabalho,|
habitagdo, direitos humanos e outras), articulando convénios com instituicdes publicas]
municipais, estaduais e federais de ensino e pesquisa, bem como potencializar as grades|
curriculares das escolas de formacdo técnica e académica/universitaria, fortalecendo a|
leducacéo continuada e permanente destes profissionais, estendendo-se essa formagéo aos|
IConselhos Municipais e demais 6rgéos de controle social no sentido da sensibilizagéo &
diversidade e as formas histéricas e institucionalizadas de preconceito, de forma a ofertar|
cuidado adequado as populagdes vulneraveis as diversas formas de violéncia, tais como|
racismo, homofobia, feminicidio, machismo, violéncia policial e institucional entre outros,
com especial atencé@o a populagdo negra, mulheres, pessoas idosas, LGBTQIA+ e pessoas|
em situacdo de rua, de forma a reconhecer as diferencas e respeitar as diversidades,|
garantindo a equidade e integralidade no acesso e no cuidado individual e coletivo &
populagéo com transtorno mental, sofrimento psiquico e/ou pessoas com uso prejudicial de|
alcool e outras drogas. (Municipal, Estadual, Federal).

40 9
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7. Consolidar e fortalecer a RAPS, de acordo com a Portaria de Consolidagéo n° 03/2017,|
em todos os pontos de atengdo e em todos os ciclos de vida de usuarios e
familiares/cuidadores, garantindo: a completude das equipes de salde, incluindo as equipes|
de apoio/NASF e Consultério na Rua; os leitos de salde mental em hospitais gerais|
regionalizados; os CAPSi, CAPS Il, CAPS Ill e CAPS AD IIl, conforme parametro|
populacional; a criacdo de féruns intersetoriais de saGde mental ao nivel municipal e
regional, visando implementar as politicas pablicas intersetoriais que envolvem os direitos|
dos usuérios nas politicas de habitagdo, assisténcia social, trabalho e renda (economia
10 (|solidaria) e cultura, reafirmando os principios da atencéo psicossocial, da redugdo de danos 37 10
e a integralidade do cuidado; fortalecimento das linhas de cuidado as pessoas em situacao|
de violéncia e vulnerabilidade, ampliando a prevengdo, a promogdo e assisténcia a salde
em todos os niveis de atencdo, garantindo o pleno funcionamento dos servicos e o
fortalecimento das a¢des na perspectiva da vigilancia em salde; fortalecimento e ampliagéo|
de estratégias inovadoras no cuidado psicossocial pés pandemia, com foco especial na|
atencdo bésica, tornando as praticas de satde mais inclusivas e integrativas, ampliando
disponibilidade de espagos fisicos, equipamentos e tecnologias de atendimento, tanto|
presencial quanto a distancia. (Municipal, Estadual, Federal).

24. Garantir no ambito da RAPS uma politica de contratagdo de trabalhadores por meio de|
Concurso Publico, com estabilidade no emprego e direitos trabalhistas consolidados, com|
11 |lplano de cargos, salarios e progressdo de carreira, constantemente atualizados, com 36 11
garantia de pisos salariais nacionais por nivel de escolaridade e o estimulo & dedicacéo
exclusiva e a qualificacdo/educacéo permanente. (Municipal, Estadual, Federal).

16. Garantir Recursos para a implantacdo de CAPS regionais entre municipios cuja
12 ([populagdo n&o atinja o minimo de 20 mil habitantes a fim de que haja mais pontos para| 35 12
atender os usudrios da Satde Mental. (Municipal, Estadual).

18.a Ampliar os recursos humanos e tecnolégicos na gestdo e nas equipes de satide Mental
nas trés esferas de governo, com formagdo em Educagdo Permanente em Satdel|
Capacitagdo Continuada para as assisténcias dos processos de luto, tentativas de suicidio,|
autolesdo e vitimas de emergéncias e desastres e também servigos urgéncia e
lemergéncia/SAMU, inclusive qualificando as equipes do SAMU 192 garantindo que as agdes|
sejam conforme as orientagdes do Protocolo MS/BC28 no manejo da crise em satde
mental, com suporte basico de vida nas trés esferas de Governo. (Municipal, Estadual,
Federal). [ADIGAO AO TEXTO].

13 33 13

33. Investir na unificagdo dos Sistemas de Informacdo do SUS, na implementacéo do|
prontuério eletrénico, na criagdo e no monitoramento de indicadores epidemiolégicos e
sociais, facilitando o acesso as informagdes sobre o servico de saude mental e na regulagéo|
formativa na RAPS. (Municipal, Estadual, Federal).

14 33 14

32. Garantir a Educagdo Permanente e Continuada para profissionais da ESF e os que|
atuam diretamente na saude mental, nos trés niveis de atengdo: priméario, secundario e
15 (terciario, em todas as esferas do governo, fortalecendo direitos e formagéo contidos na lei 32 15
Federal n° 10.216 de 06/04/2001 da Reforma Psiquiatrica, vinculados a questé&ol
antimanicomial. (Municipal, Estadual, Federal).

15a. Garantir a execugdo de estratégias vinculadas a educagdo continuada e educacéol
permanente para profissionais do SUS sobre salde mental, alcool e outras drogas, nas 3|
esferas de governo, direcionando o financiamento para servicos 100% publicos e estatais,|
segundo as diretrizes da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), para as assisténcias dos
processos de luto, tentativas de suicidio, autolesdo e vitimas de emergéncias e desastres e
também servicos de urgéncia e emergéncia/SAMU, inclusive, qualificando as equipes do|
SAMU 192, garantindo que as a¢des sejam conforme as orientagdes do Protocolo MS/BC28
Manejo da crise em salde mental, as populagdes vulneraveis as diversas formas de]
violéncia, tais como: racismo, homofobia, feminicidio, machismo, violéncia policial e
institucional entre outros, com especial atengdo a populacdo negra, mulheres, pessoas|
idosas, LGBTQIA+ e pessoas em situagdo de rua. (Municipal, Estadual, Federal). [ADIGAO
IAO TEXTO].

16 30 16

23. Organizar, qualificar e atualizar o Sistema de Informacdo e de Indicadores
Epidemioldgicos e Sociais de Satde Mental, seus mecanismos de registro, monitoramento,
avaliagdo e pesquisas para garantia do desenvolvimento em todo ambito de gestéo,
subsidiando os servigos e as equipes de trabalho, ampliando o acesso as informagdes e
conhecimentos acerca das politicas publicas na area da salde mental, assegurando os|
17 |direitos dos usudrios e seus familiares nos processos de participagdo social de forma 29 17
sistematizada e regionalizada através da formagdo em salde, baseada na Educagéo
Popular, que respeite o outro e promova a dialogicidade, amorosidade e autonomia dos|
sujeitos envolvidos (profissionais, familiares e usuarios do SUS) com parceria entre rede de|
servicos e movimentos populares organizados, fomentando cursos de direitos Humanos
para os usuarios e os seus familiares nas RAPS Municipais, Estaduais e Nacional. (Federal).

30. Garantir que o atendimento psiquiatrico tenha mais tempo de consultério, visando &
18 [lqualidade do atendimento e que a remuneragdo seja por dia trabalhado e ndo peld| 28 18
quantidade de atendimentos. (Municipal, Estadual).

1. Instalar ambulatério de satide mental (CAPS) e leitos psiquiatricos para emergéncias em
19 [lhospitais gerais, entre outros dispositivos que garantam o direito a saide mental dal 23 19
populagéo. (Municipal, Estadual).

4. Garantir o fortalecimento da RAPS e os principios do SUS, ratificando a Politica de Satde|
Mental de forma intersetorial e em REDE por meio da realizagdo de encontros/seminarios,
20 |[com participagdo de gestores, trabalhadores, conselhos sociais, familiares e usuérios da| 22 20
salide mental, e os segmentos intersetoriais afins, para fins de integrar e ampliar a politica |
os cuidados em salide mental nos 3 niveis de gestéo. (Municipal, Estadual, Federal).
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21

36. Realizar inquérito de Salde Mental dos Profissionais de Saude. (Municipal, Estadual,|
Federal).

22

21

22

13. Realizar projetos preventivos nas escolas em parceria com a Educacéo e Agéo Social,
através de palestras e grupos de estudos. (Municipal, Estadual, Federal).

20

22

23

21. Inserir nas equipes multiprofissionais de saide mental (EMAESMs) as equipes da
atencdo primaria, com garantia do Financiamento PUblico Tripartite para a implementagéo,|
manutengdo e ampliagdo da Politica de Saude Mental nas 3 esferas de governo,
assegurando equipe multiprofissional, conforme Portaria MS N° 3.588, 21/12/2017 e 4|
Portaria MS n° 336 de fevereiro de 2002, seguindo as Diretrizes da Rede de Atencéo
Psicossocial RAPS, bem como nos equipamentos e transparéncia nos investimentos
realizados na RAPS. (Municipal, Estadual, Federal).

20

23

24

11.a Direcionar os financiamentos em satde mental, &lcool e outras drogas nas trés esferas
de governo para servicos 100% publicos, estatais, abertos, territoriais, dentro das diretrizes|
do cuidado em liberdade, da construgéo de cidadania, conforme a Lei Federal n 10.216/2001]
e a Portaria de n° 3.588 - 21/12/2017 de Consolidagdo GM/MS 03/06/2017, garantindo|
lequipe minima nos equipamentos e a transparéncia nos investimentos realizados na Rede|
de Atengdo Psicossocial. (Municipal, Estadual, Federal). [ADIGAO AO TEXTO].

19

24

25

9. Organizar a rede de atencdo psicossocial, garantindo a integragdo dos servicos da
/Atengdo Primaria com os servicos especializados mediante a definicdo de fluxos
assistenciais, oferta terapéutica de medicamentos padréo ouro, espacos fisicos adequados|
e equipes qualificadas em toda linha de cuidado, incluindo inovagdes tecnoldgicas nos|
planos terapéuticos propostos. (Municipal, Estadual, Federal).

18

25

26

12. Garantir o financiamento nos servicos da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS),
visando a diminuicdo dos impactos da pandemia na salde mental das usudrias, usuarios,
trabalhadoras e trabalhadores do SUS, considerando principalmente os grupos mais|
lvulneraveis (pessoas em situacéo de rua, mulheres, populagdo negra, populacéo indigena,
populacé@o quilombola, pessoas privadas de liberdade e LGBTQIA+). (Municipal, Estadual,
Federal).

17

26

27

34.a Implantar, implementar e fomentar acdes estratégicas de valorizagdo salarial e social
do trabalhador de sautde e sua familia, com apoio a sua satde mental, com melhoria das|
condicdes de trabalho dos profissionais de salde e garantindo recursos materiais|
necessarios a protecdo dos trabalhadores conforme as normas de seguranca do trabalhoj
(EPI's). (Municipal, Estadual, Federal). [SUPRESSAO PARCIAL DE TEXTO].

17

27

28

17. Instituir politica de qualificagéo de Trabalhadores de Salde voltada a Satde Mental em
parceria com o Estado e, sendo possivel, fomentada junto ao ICEPi (Instituto Capixaba de]
Ensino, Pesquisa e Inovagédo em Saude). (Municipal, Regional).

15

28

29

26. Realizar matriciamento em satde mental para as equipes de Atencdo Priméria, Atencao|
Especializada e Rede de Urgéncia e Emergéncia, extensivo as demais politicas publicas,
garantindo a capacitagdo continuada e intersetorial, visando o desenvolvimento curricular|
aos profissionais da Rede de Atenc&o Psicossocial. (Municipal, Estadual, Federal).

13

29

30

35. Fortalecer acdes de empreendedorismo para usudrios do CAPS, nas 3 esferas de|
governo, incentivando a independéncia financeira e autossuficiéncia. (Municipal, Estadual,|
Federal).

11

30

31

29. Garantir a capacitagéo profissional nas Politica de Satde Mental para o atendimento aos|
grupos especificos (populagdo em situacdo de rua, negra, indigena, ribeirinha, LGBTQIA+ €|
outros) com acesso, direto e permanente destas populacdes garantindo a integralidade do|
cuidado individual e coletivo aos servicos de Satde Mental. (Municipal, Estadual, Federal).

10

31

32

18. Ampliar os recursos humanos e tecnolégicos na gestéo e nas equipes de salide mental
nos 3 niveis de gestdo, com formacédo em Educagdo Permanente em Saude / Capacitacéol
Continuada para as assisténcias dos processos de luto, tentativas de suicidio, autoles&o e
\vitimas de emergéncias e desastres e também servicos de urgéncia e emergéncia/SAMU,
inclusive, qualificando as equipes do SAMU 192, garantindo que as a¢des sejam conforme]
as orientagdes do Protocolo MS/BC28 - Manejo da crise em salde mental. (Municipal,
Estadual, Federal).

32

33

14. Proposta de financiamento e responsabilidades das 3 esferas (municipio, Estado e
Federal) com relagdo a CAPS para municipios de até 10.000 mil habitantes. (Municipal,
Estadual, Federal).

33

34

22. Garantir o financiamento publico para a manutengdo e ampliagcdo da politica publica de
salide mental nas 3 esferas de governo, assegurando equipe multiprofissional, conforme|
Portaria MS N° 3.588, 21/12/2017 e a Portaria MS n° 336 de fevereiro de 2002, seguindo as|
Diretrizes da Rede de Atengdo Psicossocial RAPS, bem como nos equipamentos e
transparéncia nos investimentos realizados na RAPS. (Municipal, Estadual, Federal).

34

35

31. Intensificar a formacéo de todos os servidores da salde para acolherem demanda de|

salide mental, melhorando o fluxo na rede de atendimento, com foco no cuidado em|
liberdade, reducdo de danos e defesa dos direitos humanos, e na importancia do trabalhol

|interselorial. (Municipal, Estadual, Federal).

35
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36

15. Garantir a execugdo de estratégias vinculadas a educacdo continuada e educacéol
permanente para profissionais do SUS sobre salide mental, alcool e outras drogas, nas 3|
esferas de governo, direcionando o financiamento para servicos 100% publicos e estatais,|
segundo as diretrizes da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS). (Municipal, Estadual,
Federal).

36

37

25. Garantir a realizacdo de Concurso Publico nas trés esferas de gestdo para a devidal
efetivacdo e provimento do quadro efetivo de trabalhadores da sadde e atender a demanda
de sadde mental, melhorando o fluxo de atendimento na rede com foco no cuidado em|
liberdade, reducdo de danos, defesa dos direitos humanos e na importancia do trabalho
intersetorial, resultando no fortalecimento do vinculo entre o trabalhador e usuério.
(Municipal, Estadual, Federal).

37

38

11. Direcionar os financiamentos em satide mental, alcool e outras drogas nas trés esferas|
de governo para servicos 100% publicos, estatais, abertos, territoriais, dentro das diretrizes|
do cuidado em liberdade, da construgéo de cidadania, conforme a Lei Federal n 10.216/2001]
e a Portaria de Consolidacdo GM/MS 03/2017, garantindo equipe minima nos equipamentos|
e a transparéncia nos investimentos realizados na Rede de Atencdo Psicossocial.|
(Municipal, Estadual, Federal).

38

39

28. Garantir uma produgdo de cuidado em Salde Mental e Atencdo Psicossocial
fundamentada na leitura de indicadores sociais, raga/etnia, género, sexualidade, geracéo e
classe social, em especial do atravessamento das diversas violéncias de género e raca na|
geracdo de sofrimento psiquico. (Municipal, Estadual, Federal).

39

40

34. Implantar, implementar e fomentar agdes estratégicas de valorizagdo salarial e social do|
trabalhador de satde e sua familia, com apoio a sua satide mental, cabendo as institui¢des
garantir espacos terapéuticos para manutencdo da produtividade mental e social, com|
melhoria das condi¢es de trabalho dos profissionais de salde e garantindo recursos
materiais necessarios a protecédo dos trabalhadores conforme as normas de seguranca do
trabalho (EPI's). (Municipal, Estadual, Federal).

40

a1

6. Ampliar e regulamentar a aplicacdo de recursos na rede de atencdo psicossocial, de|
acordo com a Portaria de Consolidagdo n° 03 de 2017, excluindo-se as comunidades
terapéuticas, para a manutengdo a ampliagdo do conjunto de acdes de salde mental e da
rede de servigos substitutos da RAPS, como CAPS, servigos de residenciais terapéuticos,
centro de convivéncia, programa de volta pra casa, entre outros, em todos 0s componentes,|
obedecendo a légica do territério dentro dos principios do SUS e da Reforma Psiquiétrica,|
lampliando os programas de ressocializagé@o. (Municipal, Estadual, Federal).

41
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MOCAO 1

PROPONENTE: Jo&o Paulo de Souza Filho
SEGMENTO: Usuérios

MUNICIPIO QUE REPRESENTA: Vitoria
AMBITO: Nacional

TIPO DE MOCAO: Apelo

DESTINATARIOS (AS): 5° CNSM

TITULO DA MOCAOQO: Reestruturacio dos Caps

JUSTIFICATIVA DA MOCAO: Sou curador de um usuério do Caps na qual foram
paralisados 90% dos servicos de atendimento por falta de servidores inclusive
meédicos psiquiatra.

TEXTO DA MOCAO:

Os Caps com as justificativas da pandemia de COVID foram desmantelados em suas
estruturas Administrativas de atendimento de servidores. Precisamos exigir em 1°
plano a reestruturacdo das operacfes para em seguida trabalharmos o segmento de
avancos mais desejados

Avenida Marechal Mascarenhas de Moraes, 2025 - Bento Ferreira - Vitéria — ES
CEP.: 29.050-625 - Tel: (27) 3636-8323 / 3636-8279
E-mail: 5cnsm.ces@saude.es.qgov.br
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MOCAO 2

PROPONENTE: Rafaela Gomes Amorim
SEGMENTO: Trabalhadores da Saude Gestor
MUNICIPIO QUE REPRESENTA: Cariacica
AMBITO: Estadual

TIPO DE MOCAO: Apelo

DESTINATARIOS (AS): Governo Estadual e Federal

TITULO DA MOCAO: Mocdo de Repudio ao Financiamento em Comunidades
Terapéuticas e Hospitais Psiquiatricos

JUSTIFICATIVA DA MOCAO: Investimentos em servicos manicomiais
TEXTO DA MOCAO:

Nés, delegados e delegadas da Conferéncia Regional de Saude Mental
Metropolitana, repudiamos veemente as novas regulamentacdes do Governo Federal
para refinanciamento dos Hospitais Psiquiatricos e das Comunidades Terapéuticas e
0 nao investimento na Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) e o sucateamento dos
servicos substitutivos de saude mental. Repudiamos a Rede Abrago, que € uma
estrutura paralela a RAPS e que financia basicamente as Comunidades Terapéuticas.
E importante salientar que as Comunidades Terapéuticas ndo representam um
cuidado em liberdade e sdo modelos manicomiais, com inUmeras violacdes de direito.
O Governo Estadual do Espirito Santo precisa investir nos servigos substitutivos:
CAPS, Residéncias Terapéuticas, Unidade de Acolhimento Transitério, Centro de
Convivéncia e Cultura, Saude Mental na Atengao Primaria.

Avenida Marechal Mascarenhas de Moraes, 2025 - Bento Ferreira - Vitéria — ES
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MOCAO 3

PROPONENTE: Rafaela Gomes Amorim
SEGMENTO: Trabalhadores da Saude Gestor
MUNICIPIO QUE REPRESENTA: Cariacica
AMBITO: Estadual

TIPO DE MOCAO: Apelo

DESTINATARIOS (AS): Governo do Estado

TITULO DA MOCAO: Mogéo de Repudio ao modo como o ICEPI esta ocupando 0s
servicos de saude

JUSTIFICATIVA DA MOCAO: Precarizacdo da saude, forma de terceirizacdo dos
servicos.

TEXTO DA MOCAO:

Noés delegadas e delegados da etapa regional da V Conferéncia Nacional de Saude
Mental Regido Metropolitana repudiamos a forma com que o Instituto Capixaba do
Espirito Santo vem se inserindo dentro dos municipios, principalmente da regido
metropolitana de salude do estado do Espirito Santo.

Com intuito de “coordenar politicas de inovagao em saude, a partir da formacao e
qualificacao de profissionais de saude” no Espirito Santo, o instituto vem implantando
programas que ja foram aderidos por municipios nas quatro regionais do estado sem
nenhum didlogo com a sociedade civil e com os trabalhadores de saude. Inclusive
sabe-se que a maioria desses programas de formacdo, que tem como enfoque o
ensino, iniciaram sequer com quadro formado de DOCENTES.

A expansao desenfreada do Programa Qualifica APS nos municipios € preocupante.
Com a adesdo por grande parte dos municipios pelo programa, nas cidades da
Grande Vitéria jA podemos observar que a composicdo de equipes da atencéo
primaria tem contado quase exclusivamente com profissionais médicos, de

Avenida Marechal Mascarenhas de Moraes, 2025 - Bento Ferreira - Vitéria — ES
CEP.: 29.050-625 - Tel: (27) 3636-8323 / 3636-8279
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mailto:5cnsm.ces@saude.es.gov.br

. GOVERNO DO ESTADO ) *'s‘“" R
SUS “ DO ESPIRITO SANTO t}(\:‘;.\
. Secretaria da Sadde 4§ '
-] 5% CONFERENCIA \'%;%‘2““‘
NACIONAL L

DE SAUDE MENTAL

52 CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE MENTAL
ETAPA REGIONAL — METROPOLITANA
ANEXO llI
MOCOES

enfermagem, de odontologia (e de outras categorias) bolsistas contratados via ICEPI,
ocupando vagas que deveriam ser de trabalhadores(as) efetivos(as). Inclusive
existem equipes nos municipios sendo formadas nos municipios com a maioria de
PROFISSIONAIS BOLSISTAS do instituto, como alguns Consultérios na Rua. Cabe
ressaltar que apos a adesado pelos programas do ICEPi, as secretarias de saude
municipais ndo tem mais priorizado o vinculo trabalhista direto, e muito menos a
realizacdo de concursos publicos. Ainda ocorre que existe uma diferenca GRITANTE
entre os salérios oferecidos nos municipios aos servidores publicos e as bolsas
ofertadas pelos programas de ensino.

A insercéo dos profissionais de saude via ICEPi nos municipios do Espirito Santo tem
se constituido enquanto forma de precarizagcdo e terceirizagcdo de trabalho. O
aumento de trabalhadores via ICEPi ocorre descolada de condi¢cdes de trabalho
dignas nos estabelecimentos de saude. Os profissionais tendo sua vinculagéo
enquanto bolsistas ndo possuem direitos trabalhistas, e quando se trata dos
residentes dos programas multiprofissionais os profissionais ndo tém o direito de
adoecerem ndo sendo reconhecidos seus atestados médicos para abono de suas
faltas, bem como as mulheres tem prejuizos quando engravidam no primeiro ano de
residéncial!!

No caso do Programa Qualifica APS, programa do instituto de maior expansao, o
fundo destinado ao pagamento dos bolsistas saem na maioria das vezes dos fundos
municipais de saude!

A ampliacdo acelerada do ICEPi ocorre de forma verticalizada, totalmente
desarticulada com espacos de controle social municipais de saude no SUS, sem
qgualquer tipo de transparéncia ou debate com a sociedade civil e trabalhadores de
saude.

Exigimos a transparéncia dos recursos publicos destinados pelo estado do espirito
santo e pelos municipios com ICEPI em um canal publico! Exigimos a realizacdo de
concurso publico e convocacdo imediata!l Exigimos a valorizagdo dos
trabalhadores(as) publicos(as)!
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MOCAO 4

PROPONENTE: Elaine N dos Santos Montarroyos
SEGMENTO: Prestador de Servicos

MUNICIPIO QUE REPRESENTA: Serra

AMBITO: Nacional

TIPO DE MOCAO: Solidariedade
DESTINATARIOS (AS): Ao fundo da Saude.
TITULO DA MOCAO: PICs (Praticas Integrativas)

JUSTIFICATIVA DA MOCAO: Sensibilizar a importancia das praticas Integrativas
para todos; trabalhando a centralidade emocional e psicolégica, considerando
trabalhadores, cuidadores e wusuarios para que ndo venham adoecer
psicossomaticamente.

TEXTO DA MOCAO:

Cobrar a fixacdo de teto ou niumero de atendimentos com estudo de casos para
promover e prevenir agravos; sabendo que com a implantagdo das Praticas
Integrativas poderiamos trabalhar melhor o afeto, o cuidado, a humanizacéao e
até mesmo a desintoxicacdo medicamentosa.
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MOCAO 5

PROPONENTE: Férum Municipal de Saude Mental Infantojuvenil /Maurénia Lopes
Ferreira de Almeida

SEGMENTO: Trabalhadores da Saude Gestor
MUNICIPIO QUE REPRESENTA: Vila Velha
AMBITO: Nacional

TIPO DE MOCAO: Apelo

DESTINATARIOS (AS): Conselhos de Salde e demais segmentos do Sistema de
Protecéo dos Direitos da Crianca e do Adolescente

TITULO DA MOCAO: MOCAO DE REPUDIO A RESOLUCAO

JUSTIFICATIVA DA MOCAO: Fortalecimento e ampliagdo do Caps e demais
servicos da Raps, acompanhamento de adolescentes via a logica de reducédo de
danos em meio aberto.

TEXTO DA MOCAO:

O Férum Municipal Permanente de Saude Mental Infantojuvenil de Vila Velha-ES,
considerando a preocupacdo com a conducdo das Politicas Publicas ligadas ao
cuidado com adolescentes com problemas decorrentes do uso de alcool e outras
drogas.

Considerando a resolucdo n° 03/2020 que regulamenta o acolhimento de
adolescentes com problemas decorrentes do uso, abuso ou dependéncia do alcool e
outras drogas em comunidades terapéuticas.

Considerando que tal resolugdo inclui os adolescentes numa logica de
institucionalizacdo que contraria as diretrizes basicas nédo s6 do Estatuto da Crianca e
do Adolescente, mas também da propria Lei n°® 10.216/2001 — marco na luta pela
protecdo dos direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e no
redirecionamento do modelo assistencial em satde mental.

Vem a publico ad referendum do Pleno da Il Conferéncia Regional de Saude Mental
do Espirito Santo. Manifesta-se repudio em relacdo a ampla problematica associada a
Resolucdo n° 3/2020, ou seja, ao acolhimento de adolescentes em Comunidades
Terapéuticas. Tendo em vista a concretizacdo dos valores da protecao integral da
crianga e do adolescente e da disponibilizacdo da adequada assisténcia as pessoas
com transtorno mental e com problemas decorrentes do uso, abuso ou dependéncia
de drogas. Defendemos a implementacdo das Diretrizes de Reducé&o de Danos;
Cuidado em Liberdade via Caps/Raps e o fortalecimento do cuidado no territorio
primando pelo direito ao convivio familiar e comunitario.
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MOCAO 6

PROPONENTE: Elaine N dos Santos Montarroyos

SEGMENTO: Prestador de Servigcos

MUNICIPIO QUE REPRESENTA: Serra

AMBITO: Nacional

TIPO DE MOCAO: Solidariedade

DESTINATARIOS (AS): Administradores Estaduais.

TITULO DA MOCAO: Atendimento especializado

JUSTIFICATIVA DA MOCAO: Estamos sem profissionais especialistas, inclusive
psiquiatras para atendimento dos usuarios em situacdes especificas e apoio nas
equipes multidisciplinares

TEXTO DA MOCAO:

Muitos usuarios necessitando de laudos para transporte, medicacdo de uso
controlado para farmécia cidada, beneficios para manter-se e outros de extrema
importancia.
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MOCAO 7

PROPONENTE: Conceicdo Aparecida Alves
SEGMENTO: Usuarios

MUNICIPIO QUE REPRESENTA: Serra

AMBITO: Regional

TIPO DE MOCAO: Apoio Repudio

DESTINATARIOS (AS): 6rgaos publicos competentes
TITULO DA MOCAO: Atendimento virtual

JUSTIFICATIVA DA MOCAO: Diminuir a ansiedade e evitar que pessoas agravem
sua saude mental

TEXTO DA MOCAO:

O municipio oferecer um espaco online, onde cada pessoa pode falar, desabafar,
ouvir e trocar experiéncias sobre sua vida, sempre respeitando o proximo e
aceitando um termo de confidencialidade. O primeiro atendimento seria na
unidade de saude e cadastro.

A cada semana um tema diferente, em cada encontro histérias marcantes, para

cada participante a oportunidade de por pra fora aquilo que lhe incomoda. Desta

forma, pacientes ou usuarios do SUS estariam recebendo algum tipo de atengéo

e poderia ser feito uma espécie de triagem.
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MOGCAO 8
PROPONENTE: Maria das Gracas Loureiro
SEGMENTO: Usuarios

MUNICIPIO QUE REPRESENTA: Vitéria
AMBITO: Nacional
TIPO DE MOCAO: Apelo

DESTINATARIOS (AS): Aos gestores responsaveis pela implementacdo e
ampliacdo da politica publica em saude mental Rede de atencéo psicossocial

TITULO DA MOCAO: Repudiamos a falta de pactuacéo da politica publica em satde
mental nas trés esferas de Governo.

JUSTIFICATIVA DA MOCAO:

TEXTO DA MOCAO: Nos delegados(as) da 5 conferéncia regional de satde mental
realizada no Estado do Espirito Santo, repudiamos a ndo implementacédo de toda a
rede de atencéo psicossocial conforme os parametros apresentados pela area técnica
de Saude mental o que nos assustou ver que as politicas voltadas para a pessoa com
sofrimento mental encontram se estagnadas devido ao sucateamento dos poucos
servicos existentes causando retrocesso e a interrupcdo do que nos atendiam até
antes da pandemia do corona virus.]
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NOTA OFICIAL

A Comissdo Organizadora da Etapa Estadual da 5* Conferéncia Nacional de Saide Mental, em face
aos problemas de conectividade de internet que provocou o encerramento dos trabalhos de grupo
da Etapa Regional Metropolitana na tarde deste dia 04 de maio de 2022, as 15:30h e,

CONSIDERANDO:

1 — O Regulamento das Etapas Regionais da 5* CNSM, aprovado pelo Conselho Estadual de Saade,
através da Resoluciio CES 1258, de 19 de abril de 2022;

2 — O respeito a diversidade de opinides dos diversos atores que compde o Controle Social no SUS
¢ as propostas apresentadas pelos municipios, fruto dos debates e construgdes coletivas
protagonizadas pelos Conselhos Municipais de Saide, e;

3 — Considerando ainda os principios democraticos que norteiam os trabalhos da Comisséo
Organizadora e o Conselho Estadual de Saude.

RESOLVE:

| — Submeter a votacio dos delegados e delegadas da Etapa Regional Metropolitana da 5* CNSM
o conjunto de propostas que constam no Relatério Consolidado;

2 — Acolher e submeter a votacdo dos delegados e delegadas todas os destaques apresentados por
escrito, nos termos do regulamento, que forem postados na plataforma da conferéncia at¢ as 10
horas do dia 05/05/2022;

3 — Submeter a votagio dos delegados e delegadas o conjunto de Mogdes que foram protocoladas
até as 14h do dia 04/05/2022, conforme regulamento.

Por fim, convocamos a todos os delegados e delegadas credenciados a estarem presentes neste dia
05 de maio de 2022, as 8 horas, para retomada dos trabalhos, conforme programagdo da
conferéncia. i

Vitéria, 04 de maio de 2022. T W
' SNV
cévw’b“’ e o
Geiza Pinh&iro Quaresma / r‘/i bu{,’/\}‘f ) .
Coordenadora Geral da Etapa estadual da 5* CNSM j,f{l“/"ﬂ f} VN M@/}V
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Coordenador Adjuntgjda Etapa Estadual da 5* CNSM
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Betsalél Mo it Malheiros

Membro da Comissdo Organizadora
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- Mem ro da Comlssao Organizadora
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Maria Maryza rlesso

Membro da Comissio Organizadora
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