
Memória da Comissão: Vigilância em Saúde 
 
 

Data: 24.07.2014 
 
 

Coordenador (a) da comissão: Sergio Ferreira Doszanet – FAMOPAR 
 
Relator (a) da comissão: Antonio Pitol (a doc) 
 
Relação de presentes: 

1) Antonio Pitol-Pastoral da Saúde 
2) Custódio Rodrigues do Amaral – UGT 
3) Ely de Campos-HUM 
4) Solange Marega - FESSMUC 
5) Marcelo Hageboch Guimarães-CREF/PR 
6) Ivana Lucia Belmonte– SVS-CEVA  
7) Jeremias Bequer Brizola – UEL- TER 
8) Nelson Mayrink Giansante - CRM 
9) Sezifredo Paz – SESA – SVS 
10) Celso Tenami Melhiades – CMP 
11) Sergio Ferreira Doszanet – FAMOPAR 
12) Jiovany Kissilevig – CMP 
13) Cleide Aparecida de Oliveira – SESA – CEPI 
14) Manoel Rodrigues do Amaral- Sind. Aposentados e Pensionistas 
15) Rangel da Silva-FEHOSPAR 
16) Adriana Zandona de Madeiros-CREFITO 
17) Sonia Maria Dotto Ampessan-SVS-DEST-DVIAS 
18) Aparecida Aparecida de Lima - IBDA 

Justificativas de ausências:  
1- José Carlos Leite 

Pautas: 
- Informes Gerais; 
- Apresentação Situação da Dengue no Estado 
- Apresentação do Condensado do Monitoramento do Vigia-SUS 
 
 

Informes: Sezifredo informa que começou o Curso de Formação de Agentes Combate a Endemias em nosso Estado 
com duração de 400 horas, concebido pela ESPPR e que as prefeituras interessadas na capacitação de seus servidores 
devem solicitar a abertura de novas turmas em uma das 22 sedes regionais da Secretaria Estadual da Saúde. 
Sezifredo informa sobre o lançamento do Caderno Temático  de Vigilância de Violências e Acidentes no Paraná, que será 
disponibilizado a todos.  

 
O Coordenador Sérgio dá início à reunião passando para Ivana Belmonte a apresentação referente à situação da 

dengue em nosso Estado. Diz dos 54.195 casos notificados, 16129  foram confirmados em 2014.Fala de dois casos de 
óbitos ocorridos em Guaira e em Cidade Gaucha. Fala que dentre os novos casos notificados, 10 deles são da região de 
Londrina.  
 
Na sequência, , Sônia Ampessan apresenta o VIGIASUS-Programa Estadual de Qualificação da Vigilância em Saúde. 
Disse que quando um município é criado, cria-se  também  a Vigilância em Saúde, para que a saúde da população diminua 
o risco de adoecer ou de morrer. Existem, então, várias ações que o município deve desenvolver. Existem bancos de dados 
que indicam os riscos da referida população do município, nos Estados  e no âmbito nacional. Se faz uma vigilância bem 
feita para diminui-se os riscos das doenças e das mortes. Foram pactuadas ações pela CIB  com nossos municípios e 



eleitos municípios com um determinado elenco de ações. Há um acompanhamento  e avaliações quadrimestrais dessas 
ações feitas pelas regionais de saúde . Isto se faz através da Elaboração de Instrutivo de Execução e Avaliação das Ações 
de Vigilância em Saúde. Pretende-se assim, detectar quais ações no Estado não estão sendo executadas e em que 
município, onde o respectivo Conselho Municipal terá conhecimento do que acontece  ou não em relação à vigilância em 
saúde do seu município. Solange solicita que todas as apresentações feitas aqui nesta comissão sejam disponibilizadas no 
site do CES-PR, para que todos os conselheiros municipais possam acessá-las. De início, a  idéia é  analisar os resultados e 
orientar os municípios a se adequarem à proposta do  Estado, porque simplesmente punir agora os faltosos nas ações 
implicaria em penalizar a população beneficiária das mesmas. 
 
 
 
 
 
Proposta da comissão ao pleno do conselho: solicita que o CES/PR recomende a todos os conselhos municipais o 
acompanhamento e avaliação das ações do programa vigiasus no seu município  
 
 
 
 

  
 
À mesa diretora do Conselho 
 
Solicitamos que todas as apresentações na comissão sejam disponibilizadas no site do conselho 
estadual de saúde  
Assuntos para próxima pauta: 
Solicitar que SESA apresente na comissão informações ou avaliação sobre os possíveis problemas  de 
saúde  decorrentes das ultimas enchentes ocorridas no Estado.   
  
 




