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Processo n.: @LEV 23/80094084

Assunto: Levantamento a fim de identificar estratégias, diretrizes e acdes adotadas pelos municipios
catarinenses nos servi¢os de salude mental

Interessados: Secretarias Municipais de Saude, Secretaria de Estado da Saude, Assembleia Legislativa
do Estado de Santa Catarina, Federacao Catarinense de Municipios, Conselho Estadual de Saude e
Ministério Publico do Estado

Unidade Gestora: Tribunal de Contas do Estado de Santa Catarina

Unidade Técnica: DAE

Decisdo n.: 4/2024

O TRIBUNAL PLENO, diante das razdes apresentadas pelo Relator e com fulcro nos arts. 59 e
113 da Constituicdo Estadual e 12 da Lei Complementar (estadual) n. 202/2000, decide:

1. Conhecer o Relatério (de Levantamento) DAE n. 068/2023.
2. Oficiar a Secretaria de Estado da Saude de Santa Catarina, recomendando que:

2.1. promova parcerias intergovernamentais, visando ao desenvolvimento e
fortalecimento dos servicos de saude mental nos municipios catarinenses;

2.2. assegure uma estrutura organizacional adequada para desempenhar a coordenacao
estadual dos servicos de saude mental, mediante a composicdo de seu quadro funcional com
profissionais qualificados e em numero suficiente, a fim de fornecer o suporte técnico necessario aos
municipios catarinenses;

2.3. acompanhe e avalie continuamente os servicos de salude mental prestados pelos
municipios, buscando maior efetividade nos atendimentos/cuidados e auxiliando-os quando
necessario;

2.4. fornega suporte técnico necessario aos municipios para realizarem capacitagdes
continuadas e permanentes aos profissionais envolvidos com os servicos de saude mental,
identificando necessidades especificas, garantindo a inclusdo de temas atuais, ajustando a
periodicidade e promovendo a integracdo interprofissional, além de buscar apoio do governo federal
para esse fim;

2.5. forneca suporte técnico necessario aos municipios para desenvolverem e
implementarem protocolos de prevencao e gerenciamento do risco de suicidio, apoiando-se em boas
praticas com resultados comprovados e adaptaveis a realidade local, envolvendo profissionais
qualificados e buscando apoio do governo federal;

2.6. acompanhe e avalie continuamente as notificacdes e investigacdes de casos de
violéncia autoprovocada, tentativas de suicidio e suicidio consumado realizadas pela Vigilancia
Epidemioldgica dos municipios, auxiliando-os quando necessario e fornecendo dados fidedignos ao
governo federal;

2.7. avalie a criacdo de canais alternativos ao CVV em nivel estadual, abrangendo todo o
territdrio catarinense, garantindo seu funcionamento ininterrupto e divulgando-os efetivamente em
Santa Catarina;

2.8. avalie a necessidade e, se necessario, viabilize a expansao dos servicos dos Centros
de Atencdo Psicossocial (CAPS) para garantir cobertura em todos os municipios catarinenses,
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considerando também a diversificagdo dos tipos existentes para atender melhor as necessidades
locais;

2.9. fornegca suporte técnico necessario aos municipios para desenvolverem e
implementarem protocolos robustos para gestdo de crises e encaminhamento de casos graves
baseando-se em boas praticas com resultados comprovados e adaptaveis a realidade local,
envolvendo profissionais qualificados, com busca de apoio do governo federal;

2.10. acompanhe e avalie continuamente os tempos de espera para atendimento com
médico(a), psiquiatra e psicdlogo(a) na Atengdo Primaria de Saude (APS) dos municipios, com foco
especial nos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), quando presentes, auxiliando-os quando
necessario;

2.11. fornegca suporte técnico necessdrio aos municipios para implementacdo de
estratégias eficazes visando a reducao dos tempos de espera para atendimento em saude mental;

2.12. desenvolva acbes coordenadas que promovam a troca de experiéncias e boas
praticas entre os municipios catarinenses, visando ao aprimoramento continuo na gestdo do tempo
de espera nos servicos de saude mental;

2.13. estimule a criacdo de espacos colaborativos, como fdruns ou redes de
compartilhamento de experiéncias, onde os municipios possam discutir desafios comuns em saude
mental, compartilhar solugdes inovadoras e aprender uns com os outros;

2.14. acompanhe e avalie continuamente o fornecimento continuo, regular e integral de
medicagBes essenciais para o tratamento de pessoas com sofrimento psiquico nos municipios
catarinenses, auxiliando-os quando necessario;

2.15. fornegca suporte técnico necessdrio aos municipios para desenvolverem e
implementarem planos de aprimoramento na colaborac¢do entre os servigos de saide mental e as
instituicdes hospitalares com leitos de salde mental/psiquiatria para garantir um tratamento
integrado, baseando-se em boas praticas com resultados comprovados e adaptdveis a realidade
local, envolvendo profissionais qualificados, com busca de apoio do governo;

2.16. desenvolva estratégias conjuntas com os municipios catarinenses para superar
eventuais dificuldades na disponibilizacdo vagas de internagdes em leito de salide mental/psiquiatria
em hospital geral;

2.17. desenvolva estratégicas e implemente a¢bes conjuntas com o Tribunal de Contas,
Tribunal de Justica, Ministério Publico e Secretaria de Estado da Administracdo Prisional e
Socioeducativa, para atender a nova demanda de servicos de saude mental acarretada pela
Resolucdo n. 487/2023 do Conselho Nacional de Justica (CNJ), com busca de apoio do governo
federal;

2.18. fornega suporte técnico necessario aos municipios para atender a nova demanda
de servicos de saide mental acarretada pela Resolucdo n. 487/2023 do Conselho Nacional de Justica;

2.19. aprimore e expanda o suporte técnico oferecido aos municipios para o

desenvolvimento e fortalecimento dos servigos de salide mental em seus territérios, implementando
estratégias eficazes para abordar as necessidades especificas identificadas por cada municipio; e

Processo n.: @LEV 23/80094084 Decisdo n.: 4/2024



m H m TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SANTA CATARINA

TCE-SC SECRETARIA GERAL

2.20. mantenha canal aberto e continuo de didlogo com os representantes locais,
buscando estabelecer uma comunicacdo eficaz que promova uma compreensdao mais aprofundada
das demandas e desafios enfrentados por cada municipio, servindo como base para a cocriagdo de
solugdes personalizadas, alinhadas as realidades e as necessidades especificas de cada localidade.

3. Oficiar aos (as) Chefes dos Poderes Executivos Municipais catarinenses, recomendando que:

3.1. revisem e atualizem os Planos Municipais de Saude, incorporando propostas
relacionadas a saude mental, alinhadas com os dados epidemioldgicos e peculiaridades territoriais;

3.2. fomentem parcerias intergovernamentais para o desenvolvimento e fortalecimento
dos servigos de salde mental no territério municipal;

3.3. sensibilizem as diversas areas correlatas a saude mental, com énfase em saude,
assisténcia social e educacdo, para a importancia de discutir periodicamente o tema no ambito do
Poder Executivo municipal;

3.4. revisem a periodicidade das acbes de prevengao e promoc¢dao em saude mental,
tornando-as mais frequentes e integrando areas correlatas como assisténcia social e educacao;

3.5. fomentem a realizacdo de ac¢Oes de prevencdo e promocdo em saude mental nas
instituicdes de ensino do municipio, publicas e privadas, de todas as etapas da educacdo basica,
incorporando aspectos relacionados a salde mental nos Projetos Politico Pedagdgicos (PPP) e
curriculos escolares de maneira integrada as disciplinas;

3.6. padronizem procedimentos de acompanhamento e avaliagdo continua dos servicos
de saude mental para garantir maior efetividade nos atendimentos e cuidados, especialmente
aqueles que mais necessitam;

3.7. fornecam capacitagdes continuadas e permanentes aos profissionais envolvidos
com os servicos de saide mental no municipio, identificando necessidades especificas com a inclusdo
de temas atuais, ajustando a periodicidade e promovendo a integracao interprofissional, além de
buscar apoio dos governos estadual e federal para esse fim;

3.8. desenvolvam e implementem protocolos de prevenc¢ao e gerenciamento do risco de
suicidio, baseando-se em boas praticas com resultados comprovados e adaptaveis a realidade local,
envolvendo profissionais qualificados, com busca de apoio dos governos estadual e federal,;

3.9. estabelecam politicas para aumentar as notificagdes e investigacdes de casos de
violéncia autoprovocada, tentativas de suicidio e suicidio consumado pela Vigilancia Epidemioldgica

municipal, fornecendo dados fidedignos aos governos estadual e federal;

3.10. intensifiguem esforcos na divulgacdo do Centro de Valorizagdo da Vida (CVV) para
ampliar o conhecimento e, consequentemente, o acesso;

3.11. priorizem medidas de apoio aos familiares e amigos préximos de pessoas em risco
de suicidio, casos de violéncia autoprovocada, tentativas de suicidio e suicidio consumado;

3.12. avaliem a criagdao de canais alternativos ao Centro de Valoriza¢do da Vida (CVV),
garantindo seu funcionamento ininterrupto e divulgando-os efetivamente no territério municipal;
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3.13. assegurem espacos fisicos nas Unidades de Sadde do municipio, especialmente nos
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), quando presentes em seu territdrio, que proporcionem
privacidade e conforto adequados para as pessoas com sofrimento psiquico, incluindo a presenca de
espacos individuais para atendimento e condi¢Ges satisfatorias de iluminagdo, ventilagdo e
acolhimento;

3.14. avaliem, identifiquem e viabilizem itens especificos de acessibilidade nas Unidades
de Saude do municipio, especialmente nos Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), quando
presentes em seu territério, visando proporcionar um ambiente inclusivo e de facil locomocao;

3.15. aprimorem e expandam o fornecimento de transporte para pessoas que
necessitam de servicos de saude mental nas Unidades de Saude do municipio, especialmente nos
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), quando presentes em seu territorio, garantindo acesso
universal e equitativo aos servigos;

3.16. aprimorem e expandam a busca ativa de pessoas com sofrimento psiquico ou que
possam necessitar de cuidados em saide mental em seu territério;

3.17. aprimorem e expandam o apoio matricial (cuidado colaborativo em rede) em
salde mental na Aten¢do Primaria a Saude (APS) do municipio, aperfeicoando a assisténcia as
pessoas com sofrimento psiquico;

3.18. assegurem que os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), quando presentes em
seu territério, elaborem o Plano Terapéutico Singular (PTS) com a participacdo da pessoa com
sofrimento psiquico e da familia;

3.19. assegurem o compartilhamento do Plano Terapéutico Singular (PTS) com outros
servigos de salde do municipio, promovendo a integralidade do cuidado ao paciente com sofrimento
psiquico e respeitando a Lei Geral de Protecao de Dados;

3.20. aprimorem e expandam a comunicagdo e a integracdao entre os Centros de
Atencdo Psicossocial (CAPS), quando presentes em seu territdrio, e outros servigcos de salde mental,
mediante protocolos e o auxilio das tecnologias de informacao;

3.21. aprimorem e expandam os acolhimentos das pessoas com sofrimento psiquico nos
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), quando presentes em seu territério, garantindo
atendimento com demanda livre, sem agendamento prévio e sem lista de espera;

3.22. avaliem e ajustem, se necessario, a composi¢dao das Equipes Multiprofissionais,
considerando demandas especificas de saude mental em seu territério;

3.23. aprimorem e expandam a integracdo efetiva entre servicos de salde mental,
reforcando a articulagdo entre Equipes de Salude da Familia (eSF), Centros de Atenc¢do Psicossocial
(CAPS) e Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), quando presentes em seu territério, para
garantir atendimento integrado e eficiente as pessoas com sofrimento psiquico;

3.24. aprimorem e expandam o uso de abordagem integrada que combina diferentes

tipos de terapias (praticas integrativas) para o tratamento das pessoas com sofrimento psiquico em
seu territério;
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3.25. implementem estratégias para reduzir os tempos de espera para atendimento com
médico (a) psiquiatra e psicélogo (a) na Atencdo Primaria de Saude (APS), especialmente nos Centros
de Atencdo Psicossocial (CAPS), quando presentes em seu territdrio, com alocagdo eficiente de
recursos e aumento da capacidade de atendimento;

3.26. desenvolvam e implementem protocolos robustos para gestdo de crises e
encaminhamento de casos graves baseando-se em boas prdticas com resultados comprovados e
adaptaveis a realidade local, envolvendo profissionais qualificados, com busca de apoio dos governos
estadual e federal;

3.27. incentivem e capacitem profissionais da Atenc¢do Primaria de Saude (APS) para a
elaboracdo de Plano Terapéutico Singular (PTS) envolvendo ativamente os pacientes e familiares e
promovendo uma abordagem mais personalizada e eficaz;

3.28. aprimorem e expandam os servigcos de atendimento domiciliar, garantindo uma
resposta eficiente e personalizada as necessidades das pessoas com sofrimento psiquico;

3.29. aprimorem e expandam as praticas de envolvimento familiar oferecendo
orientacbes especificas sobre cada caso no tratamento e cuidados das pessoas com sofrimento
psiquico;

3.30. aprimorem e expandam a oferta de terapias ndao farmacoldgicas, proporcionando
maior diversidade de opg¢des terapéuticas as pessoas com sofrimento psiquico;

3.31. assegurem o fornecimento continuo, regular e integral de medica¢Ges essenciais
para o tratamento de pessoas com sofrimento psiquico em seu territdrio;

3.32. aprimorem e expandam o fornecimento de medicamentos de componentes
basicos (ndo considerados de alto custo) e especializados (considerados de alto custo) "fora" (out) da
Relagdo Nacional de Medicamentos (Rename) e/ou "fora" (out) da Relacdo Municipal de
Medicamentos (Remume), prescritos por profissionais de saide do municipio, para o tratamento de
pessoas com sofrimento psiquico em seu territorio;

3.33. mantenham uma comunicacdo efetiva e colaboracdo entre os servigos de salde
mental e de assisténcia social com as instituicdes hospitalares com leitos de saide mental/psiquiatria
durante o processo de encaminhamento e internagdo de pessoas com sofrimento psiquico em seu
territério;

3.34. desenvolvam e implementem planos de aprimoramento na colaboragdo entre os
servicos de salde mental e as instituicdes hospitalares com leitos de salide mental/psiquiatria para
garantir um tratamento integrado, baseando-se em boas praticas com resultados comprovados e
adaptdveis a realidade local, envolvendo profissionais qualificados, com busca de apoio dos governos
estadual e federal;

3.35. promovam acdes para suprir eventuais necessidades especificas de pessoas em
situacdo de vulnerabilidade (baixa renda) e dificuldades financeiras durante a internagdo em leitos de

salde mental/psiquiatria em hospital geral;

3.36. fornegcam suporte necessario a familia durante o periodo de internagao hospitalar
de uma pessoa com sofrimento psiquico (subitem 2.7 do Relatério DAE);
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3.37. promovam ac¢des de reintegracdo social e acompanhamento pds-internagao apds a
alta hospitalar da pessoa com sofrimento psiquico encaminhada pelo municipio;

3.38. realizem, anualmente, levantamento com previsdo de gastos especificos para a
salde mental, envolvendo a revisdo e ajuste desses gastos com base nos resultados e desempenho
dos servicos de salde mental, visando a uma alocagdo mais eficiente dos recursos disponiveis;

3.39. estimulem a inclusdo da saude mental de forma especial nos documentos de
planejamento e or¢camento publico, como o Plano Plurianual (PPA), as Diretrizes Or¢camentdrias
(LDO) e a Lei Orgamentaria Anual (LOA), promovendo a conscientizagdo sobre a importancia dessa
priorizacao;

3.40. busquem fortalecer a parceria com os governos estadual e federal para aumentar
a captacdo de recursos externos, garantindo uma base financeira mais sdlida para os servicos de
saude mental do municipio;

3.41. desenvolvam estratégias de transparéncia publica, implementando ag¢des para
ampliar e expandir a divulgacdo de informacgdes detalhadas sobre os servicos de saude mental,
incluindo horarios de funcionamento, tipos de atendimento e profissionais disponiveis (inclusive
escalas de trabalho), tanto nas Unidades de Salide como em um site ou plataforma online acessivel
ao publico;

3.42. estimulem a realizacdo de pesquisas de satisfacdo e/ou consultas publicas junto a
comunidade local para avaliar a qualidade e eficacia dos servicos de saude mental prestados pelo
municipio;

3.43. fortalecam a participacdo ativa do Conselho Municipal de Salude, assegurando seu
envolvimento efetivo no controle e avaliagdo das a¢des na area de saude mental do municipio;

3.44. desenvolvam e implementem protocolos e fluxos de atendimento adaptaveis a
realidade local, especialmente nas audiéncias de custddia, assegurando a articulagdo entre o
Judicidrio, Ministério Publico e as redes de atengdo a salde e socioassistenciais para atender a nova
demanda de servicos de salde mental acarretada pela Resolucdo n. 487/2023 do Conselho Nacional
de Justica (CNJ), com busca de apoio dos governos estadual e federal; e

3.45. estabelecam canais eficazes de comunicacdo e integracdo entre os setores de
salde e assisténcia social, garantindo uma abordagem multidisciplinar no atendimento as pessoas
em conflito com a lei e transtorno mental;

4. Determinar a Diretoria de Informacgdes Estratégicas (DIE), em parceria com a Diretoria de
Atividades Especiais (DAE), o desenvolvimento de painel eletrénico de acompanhamento de dados e
de informagdes sobre salide mental em Santa Catarina.

5. Determinar a Diretoria-Geral de Controle Externo (DGCE) que inclua em sua programagao de
fiscalizacdo a realizacdo de auditoria de regularidade para averiguar a aplicacdo de recursos publicos
estaduais destinados as comunidades terapéuticas.

6. Dar conhecimento desta Decisdo, do Relatdrio e Voto do Relator que a fundamentam, bem

como do Relatdrio (de Levantamento) DAE n. 068/2023, com vistas a tomarem as medidas que
julgarem pertinentes:
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6.1. ao Procurador-Geral de Justica do Ministério Publico do Estado de Santa Catarina
(MPSC), Exmo. Sr. Fabio de Souza Trajano;

6.2. ao Presidente da Assembleia Legislativa do Estado de Santa Catarina (ALESC), Exmo.
Sr. Deputado Mauro De Nadal;

6.3. ao Presidente da Comissdo de Saude da Assembleia Legislativa do Estado de Santa
Catarina (ALESC), Exmo. Sr. Deputado Neodi Saretta;

6.4. ao Coordenador da Frente Parlamentar da Saide Mental da Assembleia Legislativa
do Estado de Santa Catarina (ALESC), Exmo. Sr. Deputado Marcos José de Abreu (Marquito;

6.5. ao Presidente do Conselho Estadual de Saude (CES/SC), Exmo. Sr. Agostinho Luiz
Schiochetti;

6.6. a Presidenta da Federac¢do Catarinense de Municipios (FECAM), Exma. Sra. Milena
Andersen Lopes, também Prefeita Municipal de Vargem;

6.7. a Representacdo do Tribunal de Contas da Unido em Santa Catarina (TCU/REP/SC),
Exmo. Sr. Waldemir Paulino Paschoiotto;

6.8. aos(as) Chefes dos Poderes Executivos Municipais catarinenses; e

6.9. a Assessoria de Comunica¢do Social (ACOM), deste Tribunal, para divulgar os
resultados do presente trabalho a sociedade catarinense.

7. Encerrar e arquivar este procedimento LEV, em observancia ao art. 29, § 59, da Portaria n.
TC-148/2020.

Atan.: 2/2024

Data da Sessdo: 29/01/2024 - Ordinaria

Especificagdao do quérum: Herneus Jodo De Nadal, José Nei Alberton Ascari, Adircélio de Moraes
Ferreira Junior, Wilson Rogério Wan-Dall, Luiz Roberto Herbst, Luiz Eduardo Cherem e Aderson Flores
Representante do Ministério Publico junto ao Tribunal de Contas/SC: Cibelly Farias
Conselheiros-Substitutos presentes: Gerson dos Santos Sicca e Cleber Muniz Gavi

HERNEUS JOAO DE NADAL LUIZ EDUARDO CHEREM
Presidente Relator

Fui presente: CIBELLY FARIAS
Procuradora-Geral Adjunta do Ministério Publico junto ao Tribunal de Contas/SC

Processo n.: @LEV 23/80094084 Decisdo n.: 4/2024



	
	TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SANTA CATARINA
	SECRETARIA GERAL

