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Organizacao da reflexao

1. Antecedentes

2. Contexto da Pandemia

3. Necessidade de adaptacao
Experiéncia da UnB

4. Disponibilidade para discussao
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1. Antecedentes
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* Subfinanciamento?! e Desigualdade:
I I * Educacao (Publica)?
* Saude Publica (SUS)

- EC 29, EC 95, DRU

A
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* Ciéncia e Tecnologia
4 . Desigualdade social

ﬂ * Regulamento Sanitario Internacional (2005)

H == UnB fa 5] %{Jlggagéo

1 https://conselho.saude.gov.br/16cns/assets/images/apresentacao/sobre doc orientador.pdf ‘ A de Brasilia
‘ 2 https://download.inep.gov.br/acoes internacionais/estatisticas educacionais/ocde/education at a glance/Country Note traduzido.pdf
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Gréfico 1 - Percentual da populagdo de 25 a 64 anos que ndo concluiu o ensino médio e a desigualdade

de renda (2015)
Desigualdade de renda aferida como proporgédo do decil P9o/P10
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Nota: Nota: A razdo decil P90 / P10 é a relagdo entre o valor do limite superior do nono decil (isto é, os 10% das pessoas com maior rendimento) e o valor do
limite superior do primeiro decil. A distribui¢do de renda é medida em relagdo a renda disponivel da populagdo com idade entre 18 e 65 anos.
1. Ano de referéncia 2014.

Source: OCDE (2018), Base de dados Education at a Glance e Base de Dados de Distribuicdo de Renda da OCDE (IDD).

Education at a Glance 2018: OECD Indicators:

1. Antecedentes (2

Gréfico 3 - Gasto por aluno na faixa de 6 a 15 anos de idade, por etapa educacional (2015)

Gasto anual com instituigdes educacionais por estudante multiplicado pela duragdo tedrica niveis, em USD

equivalentes convertidos usando PPPs
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A 1. Antecedentes (3)

r Education at a Glance 2018: OECD Indicators: Education at a Glance 2019: OECD Indicators*:
US$ (PPP)/ano
Indicador Brasil Média OCDE 2000
ro em Educacio ' - 20.000
Gasto anual por aluno (valores em USD usando o PPP) 2012 2012 16.000
Anos iniclals do ensino fundamental 3095 USD 8247 USD 10.000
Bla | Anos finais do ensin fundamental e ensino médio 3020 USD 9518 USD 5.000
Educacdo Superfor (induding R&D activities) 10455 USD 15028 USD 0 . p 58 . 373 P §, = e
Gasto total em instituigGes educacionais (do ensino fundamental ao - o jigggggsgggggg§§_§§§§§§§§§§§Eg§§
doutorado) § = &Ex E ~N g - % 's 3
B22 | Como percentual do PIB 56% 5.2% -3 5 § g
Gasto total em educagdo do ensino fundamental a0 doutorado 2012 2012 é
B42 (omo percentual do gasto plblico total 172% 11.6%
Razio aluno por professor 2013 2013 % mManos que 3 mases M3 mesas até menos que 12 meses ® Menos que 12 mases M12 mesas ou mais
D22 Anos iniciais do ensino fundamental 21 students per teacher 15 students per teacher 1
Anos finais do ensino fundamental e ensino médio 17 students per teacher 13 students per teacher 4
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2. Contexto da Pandemia

Distrito Federal:

R, no Distrito Federal
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= Uso critico (85%) =~ Proporghio de UTI ocupadas

Figura 1. Série histrica com a proporgdo de ocupagéo de leitos de UTI por Covid-19 destinados para adultos. Brasilia-DF, 0.8
2021 (Fonte: Taxa de uso de UTI adulta. Dashboard: hitps://bit Iy/39s7CGi)
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Figura 2. Ndmero reprodutivo tempo dependente calculado a partir da série de bitos. Brasilia-DF, 2021 (Fonte: Ministério da
Sadde. https://covid.saude.gov.br/)

- Estratégia complexa e fragil governanca

- Baixa disponibilidade de vacinas

- Reducao a ades3do as medidas nao farmacoldgicas

- Esgarcamento do tecido social e da saude mental

- Comunidade da UnB é maior que 88% da populacao dos municipios N s f@as) UnB
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PLANO DE CONTINGENCIA
EM SAUDE MENTAL E APOIO
PEICOSSIOCIAL PARA

ENFRENTAMENTO DO NOVO
CORONAVIRUS PARA A
UNIVERSIDADE

DE BRASILIA (UnB)

pcolo de Criacao de

no de Contingéncia
ontra a Pandemia da

COVID-19

SALA DE SITUAGAO
FACULDADE DE CIENCIAS DA SAUDE
UNIVERSIDADE DE BRASILIA

BOLETIM EPIDEMIOLOGICO N° 40- GUARDIOES DA SAUDE

A evolugdo dos meios digitais tem permitido que a satde piblica
agregue novas plataformas para atuagio complementar aos sistemas
tradicionais de vigilancia. A detecgéo digital de doengas por meio da vigilancia
participativa, tornou-se estratégia positiva para a construgdo de cenarios

epidemiolégicos com a participagdo da populagdo, se antecipando s fontes

de &o0. No modelo de vigilancia, o
fluxo de informagdes e notificagdes, o individuo doente s6 sera conhecido se
adentrar algum servico, e que, apés o diagndstico da suspeita podera ser
notificado como possivel caso'. Ainda, existem os casos de pessoas
oligossintomaticas que apresentam sintomas menos severos de determinadas

condigdes e ndo procuram os servigos de saide?

Nesse sentido, o preenchimento dessa lacuna pode ser suprido pela
investigaéo da vigilancia participativa, em que os usudrios postam diariamente
suas situacdes de saude, incluindo o relato de sintomas. O aplicativo
Guardides da Saude constitui-se como uma aplicagdo para dispositivos méveis
gratuita com o intuito de estimular a vigilancia participativa em satude. O

recurso foi criado pela iag@o Brasileira de i de

de Campo (ProEpi) no ano de 2007 e em 2020 recebeu novas atualizagdes em

virtude da ja pelo novo irus que exige um em

satde 4gil e oportuno. Para tanto, os dados coletados no aplicativo permitem o

de padrdes epidemiolégicos e i para o
da satide publica de modo que os servigos de salude se antecipem a eventuais
surtos e elabore planos de contingéncia.

Entre os dias 28/05/2020 e 24/04/2021, 26.974 usuarios registraram-se
no aplicativo Guardides da Satide. Desse total, 56% (n=15.133) sao do género
feminino + mulher cis, 43% (n=11.540) do género masculino + homem cis,
0,4% (n=115) nao binarie, 0,1% (n=20) mulher trans e 0,1% (n=28) homem

trans. Cisgénero & o individuo que se apresenta ao mundo e se identifica com o
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3. Necessidade de adaptacao

25/01/2021 ‘SENUNB - 6182035 - Ato da Reltorla

B universidade de Brasilia

Boletim de Atos Oficiais da UnB em
22/01/2021

ATO DA REITORIA N2 0031/2021

Atualiza o Comité Gestor do Plano de
Contingéncia da Covid-19 (COES) da
Universidade de Brasilia — UnB.

A REITORA DA UNIVERSIDADE DE BRASILIA, no uso das atribuigdes que Ihe foram conferidas
pelo artigo 18 do Regimento Geral da UnB, e considerando:

a. a classificagio da situagio mundial da Covid-19, doenca causada pelo coronavirus SARS-
CoV-2, como pandemia pela Organizagdo Mundial da Satide;

b. o Plano de Contingéncia da Universidade de Brasilia (UnB) para enfrentamento da
pandemia de Covid-19;

o

. 0s normativos federais emanados dos Ministérios da Satde e da Educagéo, assim como
das sociedades nacionais e internacionais de epidemiologia, infectologia, virologia e
imunologia, e da Secretaria de Saude do DF;

o

. a evolugdo da pandemia de Covid-19 e suas consequéncias para a sociedade do Distrito
Federal e a comunidade da Universidade de Brasilia;

o

. 0 artigo 207 da Constituicdo Federal;

RESOLVE:

Art. 12 Atualizar a composigo e as atribui¢des do Comité Gestor do Plano de Contingéncia da
Covid-19 (COES) da Universidade de Brasilia — UnB, comité consultivo vinculado ao Gabinete da Reitora.

Art. 22 Compdem o Comité Gestor do Plano de Contingéncia da Covid-19 (COES) da
Universidade de Brasilia — UnB:

. Wildo Navegantes de Araljo (FCE) — Presidente;
II. Gustavo Adolfo Sierra Romero (FM) — Vice-Presidente;
11

B

Anamelia Lorenzetti Bocca (IB);
Dayani Galato (FCE);

V. Edilson de Souza Bias (IG);

VL José Antonio Iturri de La Mata (FCE);
VIIL Laércia Abreu Vasconcelos (IP);
VIIL Laudimar Alves de Oliveira (FS);

IX. Maria Eduarda Gibson dos Passos (DCE; titular); e Caio Henrique Machado Ribeiro de
Sousa (DCE; suplente);

X. Mauro Niskier Sanchez (FS);

2

XL Simone Perecmanis (FAV);

hitps://sei.unb. _imprimir_web&acao_orig :_visualizarsid_ i 172
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3. Necessidade de adaptacao (2)

Normas internacionais e nacionais de saude

Planos de Recuperacao de Universidades estrangeiras e nacionais
Criacao do COES (Comité Gestor do Plano de Contingéncia da Covid-19)

Documentos do COES
o Boletins epidemioldégicos;

o Plano de Retomada da Comunidade Universitaria aos campi apds a pandemia
(COES);

o Plano de Contingéncia da UnB (COES);

o Recomendacdes de saude e seguranca do trabalho a serem implementadas no
ambito da Universidade de Brasilia para o enfrentamento da COVID-19
(DSQVT/DGP);

o Plano de Contingéncia em Saude e Apoio Psicossocial (DASU/DAC);

* Pesquisas relacionadas as atividades administrativas e académicas da UnB

realizadas pelos subcomités do CCAR. N5 unB Ei une .
de Brasilia



A 3. Necessidade de adaptacao (3)

“w .
r * Criagao:
| * Comité Gestor do Plano de Contingéncia da Covid-19 (Abr/20) [§=
I I * Iniciou com Professores Experiéncia de Vigilancia e SUS e @
‘  Composicao ampliada e trabalho intenso
e Subcomités

Como esta se sentindo hoje?

Total de usudrios
“

* Boletins periddicos e sistematicos 30,459

* Coordenacao de Vigilancia em Saude

* Guardidoes da saude (monitoramento da comunidade) o
e Sala de situacao

Status nos ultimos 7 dias:

Vocé tem se sentido bem.

UnB e Guardides da Saude:
uma parceria que pode salvar vocé.

Baixe gratuitamente o app: A ==

[ & s [ > o
SR 3 g
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Plano de Retomada da Comunidade Universitaria aos campi apos
a pandemia (COES)

FASES EPIDEMIOLOGICAS

—| Preparagao e Alerta

— Contencao




RECUPERACAO

ETAPAO ETAPA1 ETAPA2 ETAPA3 ETAPA4

- - P . e ~N
. . - - Continuidade das atividades
- Continuidade das atividades agr?]?:i::r':taisaestzs::i':ii(;ise administrativas essenciais que
ac,imlrcljlstratlvas es|§erACIa|S que s6 podem ser realizadas s6 podem ser realizadas
SO po emlser realizadas - - Manutengdo das presencialmente; presencialmente;
resencialmente; ivi i o~
P ’ g atIVIdad.ES descritas na © - Retomada gradual presencial ‘: - Retomada gradual presencial :
- Realizagdo das demais I Etapa 0; % das atividades académicas; % das qemais _atividades %
atividades administrativas w . = - Retomada gradual presencial ey administrativas; &
) o - Planejamento e . R -
remotamente; 20 reparacio bara o inicio lg das atividades administrativas o - Continuidade da retomada o
Planei R dad “‘7:' 5 I?t ¢ 2 P O necessarias ao funcionamento “g_'} gradual das atividades e
- Planejamento € Retomada das c a ttapa 2. 2 das atividades académicas Z académicas de forma Z’
atN|V|dades agaldemlcas de forma E lg presenciais; © presencial; &
n resencial. . ~
do presencia S 5 | | -Planejamento e preparagéo = || - Planejamento e preparaciio = Retomada completa
g N £ g N £ para o inicio da Etapa 3. g para o inicio da Etapa 4. ,g de todas as atividades
() Q .. .
Ren_'l(_)tamente: . £ Remotamente: = 4 N GE) - R " te: N qE) administrativas e
- Atividades Académicas; g - Atividades Académicas; © mmentz- i ® B © académicas de forma
. _ . o - Maior parte das atividades o - Algumas atividades o .
- Atividades Admln!stratlvas " || - Atividades Administrativas | % | académicas; = académicas £ presencial
que podem ser realizadas de e que podem ser realizadas o - Maior parte das atividades o Al tividad o
forma n3o presencial = « : S lor part = - Algumas atividades
de forma ndo presencial administrativas administrativas =
\ / g \ ()] \_ J Q \. J ()
o :
. N “& - ~ zt& (Presencialmente: ) ,g [~ Presencialmente: I !8
© . L. .. . O O
P ial . = Presencialmente: . - Atividades administrativas © - Retomada gradual para ©
resencialmente: - dades ad = i3 2 el = execugdo presencial das =
_ Ativi ini i - Atividades administrativas @ | essenciais que sO podem ser © 5 NCldl G ©
At|V|d.a<_:Ies admlmlstratlvas 2 <% > vod > realizadas presencialmente > atividades administrativas S
essenciais que s6 podem ser essencials que so podem < RN < que ainda eram executadas <
reallzadas presenC|a|mente ser reah;adas adrﬁinistrativas que eram de forma remota
Q J \presenualmente y realizadas remotamente - Continuidade da retomada
- Aleumas atividades académicas gradual das atividades
| \~ '8y i Icas ) \_académicas ) S )

REGRESSAO ou PROGRESSAO




Correlacao entre as Subfases de Recuperacao e Etapas do Plano de Retomada

Subfase Inicial Subfase Parcial

- Continuidade das atividades administrativas

essenciais que s6 podem ser realizadas . o o
presencialmente; - Retomada de 50% das atividades académicas

presenciais;

Subfase Completa

- Acesso regular para

_ o . ~ . . ] _
Retomada de 50% da circulagao de alunos nos campi; circulacdo nos campi;

- Atividades académicas

~ . . ~ . . normalizadas;
- Execugao remota de atividades nao essenciais; S

- Produgdo e aquisi¢cdao de material essencial a ser ) .
normalizado dos servigos;

- Treinamento para a comunidade da UnB sobre disponibilizado nos campi;

enfrentamento da COVID-19;

- Aplicagao de protocolo refor¢cado de limpeza e
desinfec¢dao nos campi;

- Higienizagao refor¢ada de

- Priorizar a higieniza¢do dos campi nas dreas com todos os campi;

circulagdao de pessoas;

- Vigilancia de pessoas ativas
nos campi;

- Vigilancia de pessoas ativas nos campi;

- Fortalecimento das ag6es de vigilancia nos _ ) o
campi; - Inspegao de areas em atividade.
’

- Avaliagao e revisao do
Plano de Comunicagao de

- Garantir insumos essenciais. Risco para a comunidade

a Etapa 0 Y4 Etapa 1 ) ( Etapa 2 \ C Etapa 3 ) 4 Etapa 4 N
- Continuidade das ~ - Continuidade das ativ. admin. - Continuidade das ativ. admin.
atividades administrativas _ M§nutengao dz_as essenciais que s6 podem ser essenciais que s6 podem ser - Retomada completa de
" o od atividades descritas na realizadas presencialmente; realizadas presencialmente; todas as atividades
essencials que so podem ser Etapa O; - Retomada gradual presencial - Retomada gradual presencial administrativas e académicas
realizadas presencialmente; _ R o das demais atividades de f ol
- Planejamento e ' administrativas; € forma presencia
- Realizagdo das demais EprEeEe A ® HE - Retomada gradual presencial o ’
tividades administrati preparacao p das atividades administrativas - Continuidade da retomada
atividades administrativas da Etapa 2. necessarias ao funcionamento gradual das atividades
remotamente; das atividades académicas académicas de forma
. presenciais; presencial;
- Planejamento e Retomada . ~ Planei x
das atividades académicas de - AERCEINEIED G PR EEe | hanejamento € preparagao
b e para o inicio da Etapa 3. para o inicio da Etapa 4.

\ forma n&o presencial. VAN VRN VAN V2N J
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3.2 Indicadores de Progressao ou Regressao

Progressao ou Regressao de etapas baseia-se na evolucao da pandemia da
Covid-19, e sera definida, prioritariamente, a partir do monitoramento de
indicadores de avaliacao de risco da Organizacao Pan-Americana da Saude
(OPAS/OMS).

Manutencao e transicao de fases serao avaliadas por meio de indicadores de
retomada para a UnB e de critérios basicos de biosseguranca, segundo Plano de
Retomada da Comunidade Universitaria aos campi apos a pandemia da Covid-
19 elaborado pelo COES.

Qualgquer cenario de retomada presencial das atividades administrativas e
académicas ocorrera somente quando o Distrito Federal se encontrar em

um cenario de risco baixo (inicio da fase de recuperacao, e dos requisitos
fundamentais, incluindo as necessidades especificas para a mudanca de fase,
sejam atendidos)
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44 3. Pontos de reflexdo positivas:

:

Gestao:

* COES

* Comissao de Pesquisas para Covid-19 (COPEI)

* CCAR - Comité de Coordenacao de Acoes de Recuperacao
Dinamismo:

* Legislacao & Administracao

UnB
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44 4. Disponibilidade para discuss3o:

AY (¢

* A “historia natural da doenca nao esta contada”

* Educacao: “Nao é (e nao sera) a mesma coisa que
antes”
* Hibrido, sincronia vs. Assincronia
* Internet & Softwares

A

* Resiliéncia as medidas nao farmacoloégicas

N IRC

* Fome & risco de perda geracional
* Aproximacao da saude e educacao

| =EE N

S uns

lan)
N4

UnB

no coragao
de Brasilia



fap) UnB
‘ Nno coracao
‘ de Brasilia
Obrigado
29 de abril de 2021




