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RESOLUGAO CNS N2 806, DE 12 DE MARCO DE 2026

DispGe sobre a criagdo de Grupo de Trabalho no ambito do
Conselho Nacional de Saude para andlise e proposicio de
diretrizes relativas ao diagnéstico laboratorial no Sistema Unico
de Saude (SUS).

O Plenério do Conselho Nacional de Saude (CNS), em sua 3762 Reunido Ordinaria,
realizada nos dias 11 e 12 de marco de 2026, no uso de suas competéncias conferidas pela
Lei n2 8.080/1990, Lei n? 8.142/1990, Lei Complementar n2 141/2012 e Decreto n®
5.839/2006, e

Considerando o carater permanente e deliberativo do CNS e sua atribui¢do de atuar
na formulacdo e no controle da execugao da politica nacional de saude;

Considerando a necessidade de aprofundar a andlise sobre a organizacdo do
diagndstico laboratorial no SUS, sua articulacdo com a vigilancia em saude, a ateng¢do a saude
e o desenvolvimento tecnoldgico nacional;

Considerando a transversalidade do diagndstico laboratorial na organizacdo das
redes de atencdo, na producdo de inteligéncia epidemiolégica, no monitoramento de
agravos e no acesso a tecnologias em saude;

Considerando sua interface estruturante com a Politica Nacional de Vigilancia em
Saude (PNVS), com a Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB) e com a Politica Nacional
de Assisténcia Farmacéutica (PNAF);

Considerando a deliberacdo do Plenario do CNS pela constituicdo de instancia
especifica de andlise para subsidiar posicionamento institucional qualificado sobre o tema;

Resolve:

Art. 12: Instituir Grupo de Trabalho (GT-Diagndstico Laboratorial) com a finalidade de
analisar, acompanhar e formular subsidios técnicos, politicos e institucionais relativos ao
diagnéstico laboratorial no ambito do SUS.

Art. 29: O GT tera carater temporario e de assessoramento ao CNS, nos termos do art.
54 da Resolucdo CNS n2 765/2024.

Art. 32: S30 objetivos do GT:

| — Analisar a organizacdo atual do diagnéstico laboratorial no SUS e sua articulagdo
interfederativa;

Il — Avaliar proposicdes normativas e legislativas relacionadas ao tema;

Il —identificar lacunas de governanca, financiamento, formacao, tecnologia, dados e
infraestrutura;



IV — Propor diretrizes para o fortalecimento da rede publica laboratorial, em
articulagdo com as politicas estruturantes do SUS;

V — subsidiar o CNS na formulagdo de posicionamento institucional fundamentado.

Art. 42: O GT serd composto por representantes do CNS, garantindo paridade entre
os segmentos, podendo contar com participacdo de:

| — Comissdo Intersetorial de Atengdo Bdsica a Saude (CIABS), considerando a
centralidade da Atengdo Primaria na coordenacao do cuidado, na definicaio de fluxos
diagndsticos, na organizagao das linhas de cuidado e no uso racional de exames no territdrio,
em consonancia com a Politica Nacional de Atengao Basica (PNAB);

Il — Comissdo Intersetorial de Vigilancia em Saude (CIVS), em virtude da integracao
estrutural entre diagndstico laboratorial, vigilancia epidemiolégica, sanitdria e
monitoramento de agravos, bem como sua relacdo com o SISLAB, com a Politica Nacional de
Vigilancia em Saude (PNVS) e com a producdo de inteligéncia em saude publica;

[l = Comissdo Intersetorial de Ciéncia, Tecnologia, Assisténcia Farmacéutica e
Inovacdo em Saude (CICTAF), tendo em vista a interface com o Complexo Econémico-
Industrial da Sadde, a incorporacao tecnoldgica, a produgdo de insumos estratégicos, a
assisténcia terapéutica e o acesso a tecnologias em saude, em articulagdo com a Politica
Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF).

§ 12 A composicdo observard a paridade entre os segmentos, nos termos do
Regimento Interno do CNS.

§ 29 Participarao, ainda, como convidados institucionais permanentes:

| — Representantes do Ministério da Sauide, assegurada a participacdo das seguintes
areas estratégicas, considerando suas competéncias institucionais:

a) Secretaria de Atengao Especializada a Saude (SAES) — responsavel pela
organizacdo da atencdo especializada, das redes diagndsticas e da articulagdo com servicos
laboratoriais de média e alta complexidade;

b) Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente (SVSA) — pela integragdo do
diagndstico laboratorial as acdes de vigilancia epidemioldgica, sanitdria e monitoramento
de agravos, bem como sua relacdo com o SISLAB;

c) Secretaria de Aten¢do Primdria a Saude (SAPS) — pela coordenacdo do cuidado,
ordenacdo das redes de atencdo e definicao da demanda clinica por exames no territério;

d) Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo e do Complexo Econ6mico-
Industrial da Satude (SECTICS) — pela avaliagdo de tecnologias em salde, inovagao
diagnostica, produgdo nacional de insumos e fortalecimento da soberania tecnoldgica;

e) Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educag¢do na Saude (SGTES) — pelas
politicas de formacdo, provimento e qualificacdo da forca de trabalho envolvida nas
atividades laboratoriais;

f) Departamento de Informatica do SUS (DATASUS) ou area equivalente — pela
governanga da informagao em saude, interoperabilidade dos sistemas e integragao com a
Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS).



Il — Representantes do Conselho Nacional de Secretarios de Satide (CONASS);

Il — representantes do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude
(CONASEMS).

Art. 52 — Da prevencgao de conflito de interesses

As pessoas integrantes do Grupo de Trabalho deverdo observar os principios da
legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade e interesse publico, devendo atuar com
independéncia técnica e institucional na analise das matérias.

§ 19 Considera-se conflito de interesses qualquer situagdao que possa comprometer,
influenciar ou aparentar influenciar o exercicio imparcial das atividades no ambito do GT,
nos termos da Lei n2 12.813, de 16 de maio de 2013.

§ 292 As pessoas integrantes e convidadas deverdo declarar, quando couber, a
existéncia de vinculos institucionais, profissionais, comerciais ou académicos relacionados
ao objeto em analise.

§ 32 A eventual existéncia de conflito de interesses ndao impede a participacao, desde
que declarada previamente e registrada em ata, cabendo ao colegiado avaliar a pertinéncia
da manifestacao nas discussdes especificas.

§ 42 A Secretaria-Executiva do CNS adotara as providéncias necessdrias para o
registro das declaracoes de interesse.

Art. 62: O GT podera convidar especialistas, representantes das areas técnicas do
Ministério da Salude e de outros ministérios, assim como representantes de outros érgaos,
instituicdes, entidades e movimentos sociais, nos termos do art. 56 da Resolugdao CNS n?
765/2024.

Art. 792: As pessoas integrantes do GT deverdao ser substituidas caso deixem de
justificar auséncia (por escrito) a Secretaria-Executiva do CNS em uma reunido no periodo de
vigéncia do referido grupo, conforme art. 57, inciso |l, da Resolugdo CNS n2 765/2024.

Art. 82: O prazo de funcionamento serd de até 6 (seis) meses, prorrogavel mediante
deliberacdo do Pleno.

Art. 92: O GT apresentara Relatério Final ao Plendrio do CNS contendo andlise
situacional, recomendacgdes e propostas de diretrizes.

Art. 102-A: A presente Resolucdo serd acompanhada de Anexo Unico, contendo as
Diretrizes Estratégicas que orientardo o desenvolvimento dos trabalhos do Grupo de
Trabalho (GT-Diagndstico Laboratorial).

§12 O Anexo de que trata o caput possui carater orientador e metodoldgico,
destinando-se a explicitar os eixos de analise, resultados esperados e referenciais
institucionais considerados pelo CNS.

§22 As Diretrizes Estratégicas ndo substituem as deliberacdes do Plenario, nem
possuem efeito normativo proéprio, constituindo instrumento de alinhamento técnico-
politico para a execuc¢do das atividades do GT.



§32 Eventuais atualizagGes metodoldgicas poderdo ser propostas pelo proprio GT e
submetidas a apreciacdo da Mesa Diretora do CNS, sem alteracdo do objeto da presente
Resolucao.

Art. 11. Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Fernanda Lou Sans Magano
Presidenta do Conselho Nacional de Saude

Homologo a Resolugdao CNS n2 806, de 12 de margo de 2026, nos termos da Lei n?
8.142, de 28 de dezembro de 1990.

Alexandre Rocha Santos Padilha
Ministro de Estado da Saude



Anexo

DIRETRIZES ESTRATEGICAS QUE ORIENTARAO O TRABALHO DO GT

A presente Resolu¢do é acompanhada desta Nota Estratégica para orientar o escopo politico-
institucional do Grupo de Trabalho.

1. Finalidade Estratégica do GT
O GT nado se destina a validacdo automatica de proposicdes externas, mas a construgao de
posicionamento qualificado do CNS, assegurando que o diagndstico laboratorial seja tratado

como:

= componente estruturante do SUS

— instrumento de cuidado integral

— base da vigilancia e da soberania sanitaria

— politica publica orientada pelo interesse coletivo

2. Eixos Estruturantes de Analise

O GT desenvolvera suas atividades considerando sete dimensdes integradas:

| — Clinica

Uso racional de exames, integra¢ao ao raciocinio clinico e as linhas de cuidado.

Il — Assistencial

Integracdo entre APS, atencdo especializada e servicos diagndsticos, evitando fragmentacao.
Il — Organizacional e Federativa

Papel de Unido, Estados e Municipios na rede laboratorial e sua articulacdo com o SISLAB.
IV — Tecnoldgica e Produtiva

Incorporacao tecnoldgica critica e fortalecimento do Complexo Econdmico-Industrial da
Saude.

V —Trabalho e Formacao

Qualificacado e valorizacdo da forca de trabalho laboratorial.

VI - Sustentabilidade e Financiamento

Avaliacdo de impactos econOmicos e riscos de subfinanciamento.
VIl — Governancga de Dados e Soberania Sanitaria

Protecdo de dados, uso estratégico das informacdes e autonomia nacional.



3. Resultados Esperados
Ao término de suas atividades, o GT devera apresentar ao Pleno:

e Relatério analitico situacional,

e Matriz de governanca do diagndstico laboratorial no SUS;
e Recomendacdes institucionais;

e Diretrizes orientadoras ao CNS;

e Subsidios para eventual posicionamento normativo.

4. Sentido Politico-Institucional

A constituicdo do GT reafirma o papel do CNS como:

v instancia formuladora de diretrizes;

v garantidora do controle social;

v mediadora entre inovacgdo tecnoldgica e interesse publico;
v indutora de politicas estruturantes para o SUS.



