Porto Alegre, 19 de margo de 2020

Prezadas Autoridades,

Os representantes de organizacbes da sociedade civil (Banho Solidario,
Enfermagem na Rua, Prato Feito das Ruas, Misturai, Boca de Rua, Coletivo Alicerce,
Coletivo PoA_Inquieta); trabalhadores de servicos publicos, privados e conveniados
(UFRGS, Unisinos, Secretaria Municipal de Saude de Porto Alegre, Escola Porto Alegre,
AMURT-AMURTEL, Grupo Hospitalar Conceigao, Defensoria Publica da Uni&o, l1é Mulher),
movimentos sociais (MNPR); Pastoral do Povo de Rua; Comissdo de Saude Mental do
Conselho Municipal de Saude de Porto Alegre; grupo supra-partidario e engajado na
promocao do bem-estar da populagdo em situagcédo de rua, realizou reunido no dia 19 de
marco de 2020, para refletir e sistematizar as agdes relativas a saude fisica e mental
dessa populagdo mediante os riscos da pandemia do coronavirus (COVID-19). Essas
acdes envolvem tanto o Poder Publico quanto a sociedade civil num esforgo solidario e
responsavel de maneira a elaborar e executar um Plano de Contingenciamento da
Pandemia de Coronavirus (COVID-19) para a Populagdo em Situagdo de Rua (PSR) de
Porto Alegre.

Discutimos alguns eixos tematicos cuja implementagéo é de maxima urgéncia:

1. Acesso a Agua
1.1.  Deslacrar torneiras nas pragas publicas e igrejas
1.2. Dar acesso a agua nas escolas e outras instituicdes publicas e privadas,
através de mangueiras até a rua/torneiras externas.

2. Acesso a Banheiros Publicos
2.1. Oferecer um banheiro, com chuveiro, nas diferentes regides da cidade,
utilizando a estrutura existente e, quando nao existir, efetuando a locagao de
containers.
2.2.  Oferecer acesso a material de higiene pessoal (sab&o e alcool gel)
2.3. Com relagao a Equipe Trabalhadora para atuar regularmente na limpeza dos
Banheiros Publicos, sugerimos:
2.3.1. que esta equipe trabalhadora seja contratada entre as pessoas da
populacdo de rua
2.3.2. que se garantam os EPIs para essa equipe ;
2.3.3. que se garanta a rotatividade das pessoas dessas equipes para
minimizar os riscos de exposi¢ao ao virus;
2.3.4. que essa equipe seja treinada para o contato com a PSR.

3. Acesso a Saude
3.1. Disponibilizar ao menos uma unidade mével de saude para testagem e
atendimento da populagao de rua para COVID-19.



3.2.  Disponibilizar locais de quarentena para as pessoas em situagao de rua que
forem diagnosticadas com o virus por meio de abertura de espacgos publicos,
como escolas e ginasio, e privados, como hotéis, garantindo o
acompanhamento por equipes/trabalhadores de saude 24 horas.

3.3.  Disponibilizar locais protegidos de permanéncia para as pessoas em situagao
de rua pertencentes a populagdo de maior risco de mortalidade para o
COVID-19 (idosos, soropositivos, doentes, e gravidas) por meio de
reorganizacido de abrigos e da abertura de espagos publicos, como escolas e
ginasios, e privados, como hotéis.

4. Acesso a Alimentacao
4.1. Ampliar o niumero de refeicdes servidas nos restaurantes populares da
cidade, pois as 810 marmitas previstas para distribuicdo a partir de abril de
2020 sao insuficientes para a necessidade que se coloca a nossa frente.
4.2. Sugere-se que a refeicdo seja entregue em marmitas fechadas, evitando ao
maximo o eventual contagio.
4.3. Garantir refeigées nos finais-de-semana

Acreditamos que estas medidas iniciais contribuirdo para impactar positivamente no
controle da epidemia do COVID-19. O grupo que elaborou este documento coloca-se a
disposicdo para dialogar e construir parcerias para a realizagdo deste plano de
contingenciamento.



