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ATA DA TRICENTESIMA SEXAGESIMA PRIMEIRA REUNIAO ORDINARIA DO CONSELHO
NACIONAL DE SAUDE - CNS

Aos dezoito e dezenove dias do més de dezembro de 2024 realizou-se a Tricentésima
Sexagésima Primeira Reunido Ordinaria do CNS. O primeiro dia aconteceu das 9h as 18h, no
Plenario do Conselho Nacional de Saude “Omilton Visconde”, Ministério da Saude. O segundo
dia, das 9h as 12h, no auditério do San Marco Hotel, Setor Hoteleiro Sul, Quadra 5, Asa Sul -
Brasilia/DF. Os objetivos da 3612 Reunidao Ordinaria foram os seguintes: 1) Socializar e
apreciar os itens do Expediente. 2) Conhecer e apreciar as questdes relativas a Comisséo
Nacional de Etica em Pesquisa - CONEP, no que diz respeito ao decreto de regulamentacgéo
da Lei n° 14.874/2024. 3) Apreciar as acdes desenvolvidas pelo Projeto de Formagao para o
Controle Social no SUS: Participa +. 4) Deliberar sobre a proposta de atualizagdo do
Regimento Interno do CNS. 5) Debater as demandas da Comisséao Intersetorial de Recursos
Humanos e Relagbes de Trabalho — CIRHRT e deliberar a respeito. 6) Conhecer o Relatério de
Gestado com as agles e atividades realizadas e apreciar a Prestagdo de Contas do CNS triénio
2021-2024. 7) Deliberar acerca dos encaminhamentos do Pleno, dos atos normativos, das
demandas das Comissdes Intersetoriais, dos Grupos de Trabalho e das Camaras Técnicas. 8)
Participar da entrega do Termo de Reconhecimento Publico das pessoas conselheiras triénio
2021-2024 e da Comenda Zilda Arns. MESA DE ABERTURA - Composi¢cdo: Swendemberg
Barbosa, Secretario Executivo do Ministério da Saude; conselheiro Fernando Zasso Pigatto,
Presidente do CNS; e conselheira Heliana Neves Hemetério dos Santos, da Mesa Diretora
do CNS. Iniciando, o Presidente do CNS saudou o Secretario Executivo do Ministério, a
conselheira Heliana Neves Hemetério dos Santos e demais pessoas presentes na ultima
reunido ordinaria do CNS da gestdo 2021-2024. Conselheira Heliana Neves Hemetério dos
Santos também saudou o Pleno do Conselho e todas as pessoas conselheiras desta gestédo
pelo trabalho conjunto em defesa do SUS e da democracia. O Secretario Executivo do
Ministério da Saude, Swendemberg Barbosa, cumprimentou todas as pessoas presentes,
especialmente o Presidente do CNS e aproveitou para elogiar a conducédo dele, especialmente
em momentos extremamente dificeis e desafiadores, com defesa do SUS, da democracia e da
vida. Neste final do segundo ano do mandato do Presidente da Republica e da Ministra de
Estado da Saude, fez balango positivo das acdes, destacando a reconstrugao do processo
democratico de debate e o reestabelecimento da relagao harmoniosa com o CNS. Disse que o
Conselho representou um norte para o Ministério da Saude, em muitos momentos e reforgou
que o movimento social fortalecido contribui para o avango do governo e da sociedade como
um todo. Do outro lado, pontuou desafios a serem enfrentados como o corte orgamentario e
sinalizou que o Ministério da Saude esta ajustando o orgamento para alcangar os resultados
planejados e as metas definidas. De todo modo, afirmou que as restrigbes orgamentarias nao
terdo interferéncia na programacgdo pactuada. Também saudou o CNS pelo éxito da 42
Conferéncia Nacional de Gestdo do Trabalho e Educagdo em Saude — 42 CNGTES, realizada
naquele més e sinalizou a importancia da 52 Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador e
da Trabalhadora — 52 CNSTT, prevista para 2025. Frisou que foram inUmeras conquistas em
2024, muitas delas fruto da atuagcdo do Conselho, e citou a aprovagdo da Resolugéo
“Participacdo Social para Cobertura Universal de Saude e Bem-estar’, aprovada na 762
Assembleia Mundial da Saude da Organizacdo Mundial da Saude — OMS. Neste ponto,
destacou que o CNS é pardmetro para atuagdo de outros 6rgaos colegiados. Além disso,
pontuou a intensa participagdo no debate da reforma ftributaria, o que possibilitou a
manutengao de itens favoraveis a saude. Disse que, por conta dos diversos compromissos do
fim do ano, ndo seria possivel participar de forma ativa da reunido. Finalizou com saudagao
especial a todas as pessoas conselheiras que deixariam o Conselho e comunicou que o
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Ministério da Saude decidiu manter o conselheiro Neilton Araldjo de Oliveira na Mesa Diretora
do CNS, para continuar contribuindo nos debates. ITEM 1 — APROVAGAO DA PAUTA DA
3612 REUNIAO ORDINARIA DO CNS E APROVAGAO DA ATA DA 358" REUNIAO
ORDINARIA DO CNS - Composicdo da mesa: Swendemberg Barbosa, Secretario Executivo
do Ministério da Saude; conselheiro Fernando Zasso Pigatto, Presidente do CNS; e
conselheira Heliana Neves Hemetério, da Mesa Diretora do CNS. APROVAGAO DA PAUTA
DA 3612 REUNIAO ORDINARIA DO CNS - Deliberagéo: a pauta da 361 Reunido Ordinaria
do CNS foi aprovada por unanimidade. APROVAGAO DA ATA DA 358% REUNIAO
ORDINARIA DO CNS - Deliberagio: a ata da 358 Reunido Ordinaria do CNS foi aprovada
por unanimidade. ITEM 2 - EXPEDIENTE - Informes. Justificativa de auséncias.
Apresentagdo das novas pessoas conselheiras nacionais de saude. Indicagodes.
Apresentacdo: Ana Carolina Dantas, Secretaria Executiva do CNS. Coordenagéo: conselheira
Francisca Valda da Silva, da Mesa Diretora do CNS. INFORME - 1) Informe sobre prestacéo
de contas de pessoas conselheiras nacionais ao CNS. A prestacido de contas para reembolso
dos valores rodoviarios devera ser feita até 23 de dezembro de 2024. Apresentagdo: Ana
Carolina Dantas, Secretaria Executiva do CNS. 2) Informe sobre: a) Natal da Populagdo em
Situagdo de Rua com o Presidente Lula. Dia 20 de dezembro. b) Sobre a importancia da Copa
do CNS. Caixinha de natal. Apresentagéo: conselheiro José Vanilson Torres. 3) Informes.
Apresentagédo: conselheira Myrian Cruz. Informe 1 — Informe sobre o Seminario Nacional
relativo a tematica da alimentagéo e nutricdo nos Conselhos de Saude, realizado pela CIAN no
dia 27 de novembro, que contou com a participagao de representantes de CIANs estaduais,
Coordenagao de Plenaria e convidadas. O objetivo de compartilhar o debate em torno da
participagdo e do controle social na PNAN. Informe 2 — Participacédo, nos dias 28 e 29 de
novembro, representando o CNS, na mesa de abertura do “Seminario de celebragdo dos 25
anos da Politica Nacional de Alimentacao e Nutricdo: 25 anos de compromisso do SUS com a
melhoria da Saude e nutricdo da populagao brasileira”, e na coordenagao da Mesa "PNAN - 25
anos de Compromisso do SUS com a melhoria da saude e nutricao da populacao brasileira". 4)
Informe 1 — aprovacdo da reforma tributaria. Apresentacdo: conselheiro Eduardo Maércio,
enviado pela conselheira Paula Johns. Informe sobre a reforma tributaria que foi votada pela
Camara e segue para sangdo presidencial. Como resultado dos esforcos de muitos e muitas
integrantes do CNS e o apoio total e irrestrito do CNS, os refrigerantes foram incluidos e
pagarao imposto seletivo ao lado dos produtos de tabaco e bebidas alcodlicas. Comemoragao
pela exclusdo do “jabuti”, artigo 437, que previa desconto para industrias de produtos nocivos.
Ha pontos também negativos e que lamentamos, como as armas de fogo e agrotdxicos fora do
seletivo. Mas, diante dos riscos e da conjuntura no Congresso, nosso clima geral é de
comemoracgao. Agradecimento enorme a confianga, a parceria e a participacdo de cada um e
cada uma! Nota ACT Promogao da Saude sobre a vitéria da saude publica na aprovagao do
imposto  seletivo para tabaco, alcool e refrigerantes. Nota completa em:
https://actbr.org.br/biblioteca/vitoria-na-aprovacao-do-imposto-seletivo-para-tabaco-alcool-e-

refrigerantes/. Informe 2 - HEMOBRAS. Recuperagdo de investimento, tornando-se ancora do
processo industrial. Destaque ao esforgo para recuperar a Hemobras e a negociagdo com
banco de sangue para doacdo de plasma excedente e para arquivar a PEC 10 — plasma
humano. Visita da Mesa Diretora do CNS a fabrica da Hemobras. 5) Langamento da Cartilha
Plantas Medicinais & Fitoterapicos na Agricultura Familiar. Apresenta¢&o: conselheiro Junior
Pontes. A CONTAG langou a Cartilha Plantas Medicinais & Fitoterapicos na Agricultura
Familiar. Produzida por meio da Secretaria de Politicas Sociais e Politica Agricola da
Confederagédo, e com a parceria do Servico Nacional de Aprendizagem Rural (Senar). O
material tem o propdsito de contribuir com a qualificagdo e maior insercdo de agricultores e
agricultoras familiares na produgdo de plantas medicinais. 6) Informe sobre falta da vacina
COVID-19 de dengue e despedida do CNS. Apresentacdo: conselheira Marisa Furia. 7)
Posigéo contraria da ABRAZ ao Projeto de Lei n°. 4.614/2014, que altera a Lei n® 8.171/1991, a
Lei n° 8.742/1993, a Lei n° 10.633/2002, e a Lei n° 14.601/2023. O projeto estabelece
disposi¢cbes para politicas publicas e da outras providéncias. Manifesto coletivo de entidades
contra o PL. JUSTIFICATIVA DE AUSENCIAS - Titular: Ana Lucia Silva Marcal Padduello;
Associagdo Brasileira Superando o Lupus, Doencas Reumaticas e Doengas Raras
(SUPERANDO), Usuario; motivo: rodizio de titularidade (participa na condigdo de integrante da
Mesa Diretora do CNS para contribuir na coordenacéo dos pontos de pauta). Titular: Cledson
Fonseca Sampaio, Rede Nacional de Pessoas Vivendo com HIV e AIDS (RNP+ BRASIL),
Usuario, motivo: rodizio de titularidade; Titular: Edna Aparecida Alegro, Federacdo Nacional
das Associagcbes Pestalozzi (FENAPESTALOZZI), Usuério, motivo: rodizio de titularidade;
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Titular: Elgiane de Fatima Machado Lago, Central dos Trabalhadores e Trabalhadoras do Brasil
(CTB/CGTB), Usuario, motivo: rodizio de titularidade; Titular: Gilson Silva, Forga Sindical (FS),
Usuario, motivo: rodizio de titularidade; Titular: José Eri Borges de Medeiros, Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS), Gestor, motivo: participacao 1°
Suplente; Titular: Luiz Carlos Ferreira Penha, Coordenagdo das Organizagdes Indigenas da
Amazénia Brasileira (COIAB), Usuario, motivo: agenda de trabalho; Titular: Paula Johns,
Associagao de Controle do Tabagismo, Promogédo da Saude e dos Direitos Humanos (ACT),
Usuario, motivo: rodizio de titularidade. NOVOS CONSELHEIROS - | - ENTIDADES E
MOVIMENTOS NACIONAIS DE USUARIOS DO SUS. 1° Suplente: Instituto Brasileiro de
Defesa do Consumidor (IDEC) — Lucas Salvador Andrietta (substituindo Ana Carolina
Navarrete Munhoz Fernandes da Cunha). Publicado em: 25/11/2024/Edi¢do: 226/Segéo:
2/Pagina: 52. COORDENADORES DE PLENARIA: Claudemir Fernandes da Silva — Rondénia
— Norte; Jefferson de Sousa Bulhosa Junior — Distrito Federal — Centro-Oeste; Jodo Darcy
Resende - Rio Grande do Sul — Sul; Juliana de Almeida Aguiar Silva — Sergipe — Nordeste;
Maria Antbnia Concei¢cdo de Souza Kuendig — Mato Grosso do Sul — Centro-Oeste; Osmar de
Oliveira Cardoso — Piaui — Nordeste; e Sueli Terezinha do Nascimento — Ceara — Nordeste.
DATAS COMEMORATIVAS DO MES DE DEZEMBRO - Dezembro Vermelho - Més de
Tratamento e Prevengdo ao HIV/Aids e outras infecgdes sexualmente transmissiveis.
Dezembro Laranja - Més de Prevencdo ao Cancer da Pele. 1°/dez. - Dia Mundial de Luta
contra a AIDS. 2/dez. - Dia Pan-Americano da Saude. 3/dez. - Dia Internacional de Luta das
Pessoas com Deficiéncia. 5/dez. - Dia da Acessibilidade. 5/dez. - Dia do Médico de Familia e
Comunidade. 5/dez. - Dia Internacional do Voluntariado. 5/dez. - Dia Nacional da Pastoral da
Crianca. 6/dez. - Dia Nacional de Mobilizagdo dos Homens pelo Fim da Violéncia contra as
Mulheres — Campanha Brasileira do Lago Branco. 7/dez. - Dia Nacional da Assisténcia Social.
7/dez. - Dia do Médico Cirurgidao Plastico. 9/dez. - Dia do Fonoaudi6logo. 9/dez. - Dia do
Alcodlico Recuperado. 9/dez. - Dia da Crianga com Deficiéncia. 10/dez. - Dia da Incluséo
Social. 10/dez. - Dia Internacional dos Direitos Humanos. 10/dez. - Dia Internacional dos Povos
Indigenas. 12/dez. - Dia Mundial da Saude Universal. 13/dez. - Dia Nacional do Cego. 14/dez. -
Dia Nacional de Combate a Pobreza. 14/dez. - Dia do Médico Alergista. 14 a 21/dez. - Semana
de Mobilizacdo Nacional para Doacéo de Medula Ossea. 21/dez. - Dia do Atleta. 29/dez. - Dia
Internacional da Biodiversidade. Dia nacional da deficiéncia visual no lugar do Dia Nacional do
Cego. Solicitagdo de inclusdo: 10 de dezembro — Dia Nacional de Conscientizagdo sobre as
Doengas Cronicas. INDICACOES - Atividades — 1) Convite da Geréncia Regional de Brasilia
da Fiocruz para participar da reunidao com o Secretario Nacional de Promogao e Defesa dos
direitos Humanos, Bruno Teixeira, e tratarem da Oficina de Avaliagcdo das acbes do
Colaboratério Nacional Pop. Rua, dia 6 de novembro de 2024, em Brasilia-DF. (Estava em
Brasilia). Indicagao (referendar): Conselheiro José Vanilson Torres (MNPR), coordenador
adjunto da CISM. 2) Convite da Coordenagédo-Geral de Atengdo a Saude das Criangas,
Adolescentes e Jovens do Ministério da Satude para participar do Il Encontro Nacional de Areas
Técnicas de Saude da Crianca, do Adolescente e de Aleitamento Materno — 2024, dia 7 de
novembro de 2024, em Brasilia-DF (Reside em Brasilia). Indicagdo (referendar): Conselheira
Véania Lucia Ferreira Leite (CNBB), coordenadora da CIASCV. 3) Convite do Conselho
Estadual de Saude do Rio Grande do Sul para a 19? Plenaria Estadual de Conselhos de
Saude, dia7 de novembro,em Porto Alegre/RS. (Reside POA). Indicagdo (referendar):
Conselheiro Getulio de Moura Vargas Juanior (CONAM), coordenador adjunto da COFIN. 4)
Convite da Ministra de Estado da Saude, Nisia Trindade Lima para participar da Cerimbnia de
Anuncio da Eliminacdo da Filariose Linfatica, dia 11 de novembro de 2024, em Brasilia-DF.
(Estava em Brasilia). Indicagdo (referendar): Conselheira Fernanda Magano (FENAPSI),
integrante da Mesa Diretora. 5) Convite da Comissdo de Saude da Camara dos Deputados
para participar da Audiéncia Publica sobre os cancelamentos unilaterais de planos privados de
assisténcia a saude, dia 13 de novembro de 2024. (Virtual). Indicacdo (referendar): Conselheira
Shirley Marshal (FNE), coordenadora adjunta da CISS. 6) Convite do Painel Brasil Imune —
Saude e Sustentabilidade da Cupula Social do G20, do Instituto Lado a Lado pela Vida e a
Organizagdo Pan-Americana de Saude — OPAS para participar como debatedor (a) no Painel
Brasil Imune: Saude e Sustentabilidade, dentro da programacédo da Cupula Social do G20, dia
14 de novembro de 2024, no Rio de Janeiro-RJ. (Estava no Rio). Indicacéo (referendar):
Conselheira Fernanda Magano (FENAPSI), integrante da Mesa Diretora. 7) Convite dos
Ministérios da Saude e da Educagdo, da Organizagdo Pan-Americana de Saude e da
Associacao Brasileira de Educagao Médica para compor a abertura do evento, e participar das
demais atividades da 22 Oficina Nacional do Projeto Formagdo Médica para o Brasil: onde



estamos e para onde vamos? Um olhar comprometido com a responsabilidade social no século
XXI, dias 19 e 20 de novembro de 2024, em Brasilia — DF. (Custeio CNS). Indicagdo
(referendar): Conselheira Francisca Valda da Silva (Aben), coordenadora da CIRHRT. 8)
Convite do Conselho estadual de Salude do Mato Grosso para participar na X Plenaria Estadual
de Conselhos de Saude de Mato Grosso, dias 18 e 19 de novembro de 2024, em Cuiaba/MT.
(Custeio CNS). Indicacéo (referendar): Conselheiro Jacildo de Siqueira Pinho (CONTRAF),
coordenador da CISTT e membro da Plenaria Nacional. 9) Convite da Secretaria de Atencéo
Primaria a Saude, por meio do Departamento de Estratégias e Politicas de Saude Comunitaria,
para participar da mesa de abertura da 12 Mostra Comemorativa aos 20 anos da Politica
Nacional de Saude Bucal - Brasil Sorridente, dia 21 de novembro, em Brasilia/DF. (Reside em
Brasilia). Indicagéo (referendar): Conselheiro Rodrigo Lacerda (CONASEMS), integrante da
CISB. 10) Convite da Associagdo Paulista de Magistrados (APAMAGIS) para o Il Congresso
do Férum Nacional do Judiciario para a Saude (FONAJUS), em S&o Paulo-SP. (Reside em Sao
Paulo). Indicacdo (referendar): Conselheira Priscila Torres (Biored Brasil), coordenadora
adjunta da CICTAF. 11) Convite do Conselho Brasileiro de Oftalmologia - CBO, Campanha 24
horas pelo Diabetes, para participar de um debate sobre “Novas tecnologias no tratamento do
diabetes: cendrio e tendéncias”, dia 23 de novembro de 2024, (Virtual). Indicagcéo (referendar):
Conselheira Sylvia Elizabeth (Retina Brasil), coordenadora adjunta da CIASPP. 12) Convite do
Cerimonial do Gabinete da Ministra da Saude para participar da Ceriménia de Inauguragdo da
Exposicdo “Retratos da Gente e Retratos em Movimento”, dia 26 de novembro de 2024, em
Brasilia-DF. (Estava em Brasilia). Indicagdo (referendar): Conselheira Fernanda Magano
(FENAPSI), integrante da Mesa Diretora. 13) Convite da Associacéo Brasileira de Saude
Coletiva (Abrasco) para participar da Abertura do 12° Congresso Brasileiro de Epidemiologia,
de 24 de novembro a 27 de novembro de 2024, no Rio de Janeiro/RJ. (Custeio da ABRASCO).
Indicacdo (referendar): Conselheira Maria Laura Carvalho Bicca (FENAS), integrante da
CIVS. 14) Convite da Comissao de Direitos Humanos, Minorias e Igualdade Racial para
participar do Seminario: Orfandade e Direitos do invisibilizado para a protecéo integral das
Criancas e Adolescentes e suas Familias, dia 26 de novembro de 2024, em Brasilia-DF.
(Estava em Brasilia). Indicacdo (referendar): Conselheira Fernanda Magano (FENAPSI), e
integrante da Mesa Diretora. 15) Convite do Conselho Estadual da Bahia para participar da
capacitagao dos conselheiros estaduais de saude da Bahia e proferir uma palestra na mesa:
Instrumentos de planejamento do SUS, dias 26 e 27 de novembro de 2024, em Salvador.
(Custeio CES/BA). Indicagcédo (referendar): Conselheiro Mauri Bezerra (CNTSS — CUT),
coordenador adjunto da COFIN. 16) Convite para o Seminario Nacional Orfandade e Direitos,
dia 26 e 27 de novembro de 2024, em Brasilia. (Estava em Brasilia). Indicagéo (referendar):
Conselheira Fernanda Magano (FENAPSI), integrante da Mesa Diretora. 17) Convite da
Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo e do Complexo Econémico-Industrial da Saude
para participar da comemoragdo dos 20 anos da Politica Nacional de Assisténcia
Farmacéutica, dia 27 de novembro de 2024, em Brasilia (DF). (Estava em Brasilia). Indicagao
(Referendar): Conselheira Débora Melecchi (FENAFAR), coordenadora da CICTAF. 18)
Convite da Comissdo dos Direitos da Pessoa Idosa para participar como expositora da
Audiéncia Publica que ira debater a “A falta de geriatras no Brasil e discutir incentivos e
legislacdo que facilitem a formacéo de especialistas em Geriatria”, dia 27 de novembro de
2024. (Virtual). Indicagdo (Referendar): Conselheira Walquiria Cristina (ABRAZ),
coordenadora adjunta da CIASCV. 19) Convite da RedEscola para compor a mesa de abertura
e participar das atividades do Encontro Nacional RedEscola 2024, com o tema central:
“‘Educacdo na Saude e articulagdo interinstitucional: caminhos estratégicos para o
fortalecimento do Sistema Unico de Saude", dias 27 e 28 de novembro, no Rio de Janeiro.
(Custeio Red Escola). Indicagdo (Referendar): Conselheira Elaine Pelaez (CFESS), integrante
da CIRHRT. 20) Convite da Coordenagao-Geral de Alimentagédo e Nutricdo do Departamento
de Prevencao e Promocao da Saude da Secretaria de Atencao Primaria a Saude para compor
a Mesa de Abertura e participar do Seminario de Celebragdo dos 25 anos da Politica Nacional
de Alimentagédo e Nutricdo: “25 anos de compromisso do SUS com a melhoria da saude e
nutricdo da populagéo brasileira”, dias 28 e 29 de novembro de 2024, em Brasilia-DF. (Estava
em Brasilia). Indicacéo (Referendar): Conselheira Miryan Cruz (CFN), Coordenadora CIAN.
21) Convite para o Encontro Nacional de Gestéo Interfederativa e Participativa no SUS, de 3 a
5 de dezembro de 2024, em Brasilia. (Estava em Brasilia). Indicagdo (Referendar): Conselheira
Fernanda Magano (FENAPSI) e Francisca Valda (ABEN), integrantes da Mesa Diretora do
CNS. 22) Convite do Departamento de Gestdo do Cuidado Integral — DGCI para participar na
Mesa de Abertura do "Langamento do Projeto EQUALISAH: Resinificando Masculinidades para



o enfrentamento a violéncia contra meninas e mulheres", dia 5 de dezembro de 2024, na
FINATEC/UNB, em Brasilia. (Estava em Brasilia). Indicagcdo (Referendar): Conselheira Ana
Lucia Paduello (SUPERANDO), integrante da Mesa Diretora. 23) Convite da Diretoria ICICT
para o evento de apresentacdo do projeto "Preservacdo, acesso e disseminagcdo do acervo
fotografico Jodo Roberto Ripper”, dia 10 de dezembro de 2024. (Remoto). Indicagéo
(Referendar): Conselheira Débora Mellechi (FENAFAR), coordenadora da CICTAF. 24)
Convite para o Seminario "Equidade Etnico-Racial nas Redes de Atengdo & Saude", do
Ministério da Saude, em parceria com o Conselho Nacional de Secretarios de Saude -
CONASS, o CNS e a Organizagcdo Pan-Americana da Saude - OPAS, dias 16 e 17 de
dezembro de 2024, em Brasilia-DF (Custeio MS). Indicacéo (Referendar): Conselheira Heliana
Hemeterio, integrante da Mesa Diretora e coordenadora adjunta da CIABS; Conselheira
Shirley Marshal Diaz Morales, coordenadora adjunta da CISS; Conselheira Helena Ferreira
Magalhaes, coordenadora da CISMu. 25) Convite do Canal Saude para a Sala de convidados,
dia 17 de dezembro de 2024, no Rio de Janeiro-RJ. (Custeio Canal Saude). Indicagdo
(Referendar): Conselheira Francisca Valda (ABEn), integrante da Mesa Diretora e
coordenadora da CIRHRT; e Conselheiro Fernando Pigatto (CONAM), Presidente do CNS.
26) Convite da Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educagéo na Saude para participar da
“Caravana FormaSUS - Nordeste 2”, dias 19 e 20 de fevereiro de 2025, em Recife/PE.
(Custeio SGTES). Indicacdo (Referendar): Conselheira Francisca Valda (ABEn), integrante da
mesa diretora e coordenadora da CIRHRT; Conselheiro Jodo Pedro (ANPG), coordenador
adjunto da CIRHRT. Atividade internacional — 27) Convite para a Décima Sétima Assembleia
Nacional de Saude da Tailandia (NHA17), de 25 a 29 de novembro, na Tailandia. (Custeio do
CNS). Indicac¢do (Referendar): Conselheiro Fernando Zasso Pigatto (CONAM), Presidente do
CNS. Deliberagdo: as indicagdes foram referendadas, por unanimidade. RELATORIO DA
MESA DIRETORA DO CNS - apresentagao das atividades realizadas no final de novembro ao
inicio de dezembro de 2024. CNS em movimento. No dia 12 de novembro de 2024, o
presidente do CNS participou da cerimdnia realizada na Organizagdo Pan-Americana de Saude
— OPAS, pela recertificagdo do pais livre do sarampo. Em 2016, o Brasil j& havia alcangado
esse status, no entanto, em 2018, as baixas coberturas vacinais permitiram a reintrodugéo do
virus no pais. Agora, a recertificagdo marca a recuperagao do status das Américas como uma
regido livre de sarampo endémico. Para reverter o quadro, o Governo Federal investiu em
vacinagdo nas fronteiras e em locais de dificil acesso, também na busca ativa de casos
suspeitos. Cupula do G20 — incluiu a cupula social. Fortalecimento do Controle e Participagéo
Social no SUS. De 14 a 16 de novembro, integrantes da Mesa Diretora do CNS participaram
das atividades autogestionadas do Conselho no G20 — Social, no Rio de Janeiro/RJ, quais
sejam: Atividade 1: Desafios para implementacado da Resolugdo da OMS sobre participacao e
controle social; e Atividade 2 - Contribuicbes das Comissdes Intersetoriais de Saude Bucal,
Alimentacdo e Nutricdo, Vigilancia em Saude e Praticas Integrativas e Complementares em
Saude do CNS para o fortalecimento do sistema de participagao e controle social: ferramentas
de inclusao e justiga social no contexto global. Projetos de formacédo. No dia 22 de novembro
de 2024, integrantes da Mesa Diretora do CNS participaram do langamento oficial do curso
autoinstrucional em Monitoramento e Avaliagdo para o Controle Social no SUS, do Conselho
Nacional de Saude em parceria com a Escola Nacional de Saude Publica (Ensp/Fiocruz) e a
Universidade Federal do Mato Grosso (UFMT). O curso autoinstrucional surgiu a partir da
necessidade de ampliar a capilarizagdo da formagdo em Monitoramento e Avaliagdo para o
Controle Social no SUS oferecida, no ano passado, em formato hibrido (online e presencial), a
apoiadores técnicos e representantes dos conselhos de saude de todo o pais. Durante o
webinario, foi langado, ainda, o edital do mestrado profissional em Participagdo e Controle
Social em Saude. Fortalecimento do Controle e Participagdo Social no SUS. No dia 27 de
novembro, a integrante da Mesa Diretora do CNS, Heliana Hemetério, participou do Seminario
“Mulheres Vivendo com HIV/Aids, organizada pela CISMu/CNS. O Seminario debateu: os
Desafios do SUS para um atendimento integral e equanime na promogao, prevengdo e
tratamento nas redes de atencdo a saude; e O Patriarcado e as consequéncias para as
mulheres vivendo com HIV/AIDS. O CNS em Defesa do Direito Humano a Saude, da Vida e
do Controle e Participagcao Social em Saude — Atuacdo Internacional. De 25 a 29 de
novembro, o Presidente do CNS, Fernando Pigatto, e integrantes do Ministério da Saude
participaram, em Bangkok/Tailandia, da reunido do grupo focal para implementacdo da
resolucdo da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) sobre participagdo social na saude. O
grupo foi constituido a partir da 772 Assembleia Mundial de Saude, onde 36 paises membros
da organizacdo foram signatarios da resolucdo que reconhecia, pela primeira vez, a



participacao social de saude como instrumento para construgao de politicas publicas de saude
mais justas e equanimes. Fortalecimento do Controle e Participagao Social no SUS. De 5 a
7 de dezembro, integrantes da Mesa Diretora do CNS participaram do 12° Renasttdo -
Encontro da Rede Nacional de Atencao Integral a Saude do Trabalhador e da Trabalhadora,
que discutiu a saude frente as novas dindmicas do trabalho. Com o tema Saude, Trabalho e
Equidade: Construindo um Futuro Justo, encontro busca solugdes para um mundo em
transigdo climatica e social. 42 Conferéncia Nacional de Gestdo do Trabalho e Educagdo em
Saude - 42 CNGTES. Os integrantes da Mesa Diretora do CNS participaram da Etapa Nacional
da 42 Conferéncia realizada nos dias 10 a 13 de dezembro de 2024, em Brasilia/DF. Tema
Central: “Democracia, Trabalho e Educagédo na Saude para o Desenvolvimento: Gente que faz
0 SUS acontecer”. Apés 20 anos desde a realizagdo da ultima conferéncia, a 42 CNGTES
recebeu 2.391 pessoas participantes, sendo 1.575 pessoas delegadas que vieram de seus
territérios para defender o fortalecimento da democracia participativa e a valorizagao dos
trabalhadores da saude como fundamentais para consolidar o sistema como um instrumento de
justica social. O evento mobilizou todas as regides de saude do Brasil com foco na educagao
permanente das equipes de saude para o aprimoramento do trabalho e do cuidado, além da
revisdo dos processos de formacgao de profissionais da saude. Mais de 10 mil pessoas, de todo
o Brasil, participaram das 27 conferéncias estaduais e distrital de Gestao do Trabalho e da
Educagao na Saude. Solicitagdo: incluir no relatério o seminario “Misoginia e masculinidade”,
evento importante contra a violéncia contra a mulher. A atividade ird compor o relatorio de
atividades do CNS. Para conhecimento. Ndo houve deliberacdo. ITEM 3 - PROJETO
PARTICIPA + - Fortalecendo a Participagcdo Social no SUS: a experiéncia do Participa + 4
— Apresentagdo: Guadalupe Peres, coordenadora da Comissdo de Comunicagéo, Informagéo
e Educacdo Permanente - CTCIEP/CES/AM, participante do Projeto; conselheira Sueli
Terezinha Goi Barrios, coordenadora da Comissdo Intersetorial de Educagdo Permanente
para o Controle Social do SUS - CIEPCSS/CNS; e Valdevir Both, diretor executivo do Centro
de Educagéo e Assessoramento Popular — CEAP. Coordenacgéo: conselheiro Neilton Araujo
de Oliveira, da Mesa Diretora do CNS; e conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira,
da Mesa Diretora do CNS. Antes de cada exposigéo, conselheira Madalena Margarida da
Silva Teixeira fez a leitura do curriculo das pessoas convidadas. Iniciando, conselheira Sueli
Terezinha Goi Barrios, coordenadora da CIEPCSS/CNS, manifestou sua satisfagdo por
apresentar o resultado da 42 edigdo do Projeto Participa +, iniciativa coordenada pela
CIEPCSS/CNS, e agradeceu os apoiadores do Projeto - Mesa Diretora do CNS, Pleno do CNS,
Secretaria Executiva do CNS, CIEPCSS/CNS e assessoria da Comissdo, Ministério da Saude,
Organizagdo Pan-Americana da Saude - OPAS/OMS, e as CIEPCSSs dos Conselhos
Estaduais de Saude. Salientou que esta € uma iniciativa para fortalecer a agenda politica do
CNS e mobilizar para formagdo dos conselhos de saude. Também fez um agradecimento
especial ao CEAP, responsavel pela execugao do Projeto, lembrando que, além da capacidade
técnica, o Centro é uma entidade comprometida com a defesa do SUS. Relatou que o Projeto
(apesar de nao ter este nome) completava quase 10 anos, com grande evolugao neste periodo.
Disse que a iniciativa chegou aos territérios, o que representou um grande avango, com a
participagdo de mais de mil municipios nas oficinas. Também fez um destaque ao éxito das
rodas de conversa, lembrando que foram 110 realizadas pelas comissdes do Conselho. Além
das oficinas e das rodas de conversa, citou como avango a formagéao de trés grupos no ambito
do Projeto: GT de avaliagdo do Projeto Participa + e demais projetos formativos do Conselho;
GT sobre acessibilidade; e GT sobre formacéao virtual. Também fez referéncia ao Encontro das
Comissbes Estaduais de Educacdo Permanente e explicou que no evento foi proposta a
transformagédo do Participa + em um programa permanente de formagao. Por fim, solicitou o
apoio do Conselho e do Ministério da Saude a continuidade desta importante iniciativa, com
garantia de orgcamento. O diretor executivo do CEAP, Valdevir Both, apresentou os resultados
da quarta edicdo do Projeto Participa +, projeto de formagédo para o controle social no SUS,
recuperando o objetivo geral do Programa: na fase 1, qualificar a acdo de conselheiras/os de
saude e liderangas sociais através de processos formativos e o fortalecimento institucional de
espagos de participagdo e controle social no SUS; e na fase 2, qualificar os processos
formativos em participagdo social em saude a partir do desenvolvimento de habilidades
politico-pedagdgicas dos/as educadores/as e da sistematizacdo de praticas educativas.
Detalhou que os objetivos especificos da fase 1 sdo: apoiar e orientar metodologicamente
atividades de formagado multiplicadora junto aos conselhos de saude e organizagbes sociais;
construir e socializar conhecimentos sobre a participagcao e o controle social no SUS; promover
a reflexdo de temas e agendas conjunturais relacionados ao SUS e a participagédo e controle



social no SUS; contribuir na realizagdo da campanha de implementagao dos Conselhos Locais
de Saude do CNS; e disponibilizar processos formativos virtuais participativos para
conselheiras/os de saude, liderangas sociais e militantes do SUS. Os objetivos especificos da
fase 2 s&o: colaborar com a reflexao e planejamento da agado em participagao e controle social
na saude de conselhos, movimentos e entidades; contribuir na implementacdo da multiplicagao
das oficinas junto as Comissdes Estaduais de Educagcao Permanente dos Conselhos Estaduais
de Saude; formular subsidios a partir e sobre as experiéncias formativas do CNS que as
fortalecam e qualifiquem; apoiar o aperfeicoamento do uso das ferramentas virtuais em
atividades politicas e formativas nos Conselhos Estaduais de Saude; e proporcionar processos
formativos virtuais participativos sobre temas e questbes gerais e da saude para
conselheiras/os de saude, liderangas sociais e militantes do SUS. Sobre os resultados e
indicadores — Fase 1, resultado esperado 1 - conselheiro/as e liderangas realizaram atividades
de multiplicagdo nos seus territorios, conselhos e movimentos/entidades, destacou: indicador
previsto: 500 Planos de Multiplicagdo construidos pelos participantes (individual ou grupo) —
realizado: 701 planos = 140,2%; 300 atividades de multiplicagcdo implementadas por
participantes das Oficinas (individual ou grupo) — realizado: 44 = 14,66%; Resultado esperado 2
- Conselheiros de saude e organizagdes sociais se engajaram na defesa do SUS, durante o
pleito eleitoral de 2024 - indicador previsto: 100 atividades de comprometimento dos/as
candidatos/as com o SUS realizadas - realizado: sistematizacdo dos dados em construgao;
Resultado esperado 3 - Conselheiros e liderangas sociais assumiram a implementagao de
conselhos locais de saude nos seus territorios - 200 Planos de Multiplicagdo de conselheiros/as
e liderangas se comprometendo com a implementagcao de Conselhos Locais nos respectivos
territérios — realizado: 31 planos de multiplicagdo sobre os conselhos locais - 15,5%; Resultado
esperado 4 - Temas relacionados a atuacdo de liderangas e conselheiros/as de saude
sugeridos e refletidos- indicador previsto: Participacdo de 80% do publico previsto nas Rodas
de Conversa (4.800 participantes) — realizado: 6.282 participantes = 130,87%; Participacdo de
70% do publico previsto nos Cursos de Ferramentas Virtuais (19 Estados e 283 participantes) —
realizado: 24 Estados realizaram o Curso = 126%, 394 participantes = 139%; indicador
previsto: disponibilizacdo de nova modalidade formativa virtual participativa para conselheiros,
liderangcas e militantes do SUS - realizado: atividade em Curso; Resultado esperado 5 -
Educadores/as com competéncias pedagdgicas para desenvolverem oficinas formativas em
participagao e controle social do SUS — indicador previsto: 35 educadores/as demonstraram em
oficinas-piloto competéncias pedagogicas para desenvolverem oficinas formativas — realizado:
atividade em curso; indicador previsto - quinze Rodas de Conversa em formato virtual
desenvolvidas pelos/as educadores/as formados/as — realizado: atividade em curso; Resultado
esperado 6 - Organizagdes sociais e pesquisadores/as refletiram sobre experiéncias de
participagédo e controle social na saude — indicador previsto: oito textos sobre as experiéncias
em participagdo e controle social na salude produzidos com e a partir das organizagées
sistematizadas — realizado: atividade em curso; Resultado esperado 7 - Comissbes Estaduais
de Educacdo Permanente desenvolverem o planejamento das ag¢des de multiplicagdo das
Oficinas nos Estados — indicador previsto: 14 Comissdes Estaduais de Educacdo Permanente
terem construido planos de agédo sobre a multiplicacdo nos Estados — realizado: atividade em
curso; e Resultado esperado 8 - Documento de sugestdes que indiquem aperfeigoamentos dos
processos formativos do CNS, com énfase no Participa+ - indicador previsto: incorporacdo de
sugestdes dos GTs em nova edigdo do Participa+ - realizado: atividade em curso. Detalhou as
atividades da fase 1: realizagdo de 82 (Oitenta e duas) Oficinas de Formagéao para liderangas
conselheiros/as de saude para 3.760 (trés mil, setecentos e sessenta) participantes;
sistematizagcado de oito experiéncias sobre a participacdo e o controle social na saude de
organizagdes sociais; realizacdo de uma campanha sobre o “SUS e as eleicbes municipais”;
realizacdo de cem Rodas de Conversa Virtuais para 6.000 participantes; realizagao de 27
Cursos de Ferramentas Virtuais Participativas para 405 participantes; reunides do GT
“Rosangela Berman: Compromisso anticapacitista em processos formativos do Controle Social
no SUS”; e reunides do GT “Avaliagdo de impactos”. As atividades da fase 2 sdo: realizagéo
de um Curso de Formagao para quarenta Educadores/as; realizagdo de 27 visitas virtuais de
apoio a multiplicagdo nos Estados; desenvolvimento de atividades reflexivas sobre participagéo
e controle social na saude junto a oito organizagbes sociais; realizagdo de um encontro
nacional das Comissdes Intersetoriais do CNS; reunides do GT “Formagao Virtual para o SUS”;
e realizagao de um Encontro das Comissdes Estaduais de Educagao Permanente. Sobre as
oficinas de Formacéo para Controle Social no SUS, disse que foram realizadas 82 Oficinas de
formacao para liderangas e pessoas conselheiras de saude. Citou alguns numeros desta 42



edi¢do do Participa +: inscrita (pessoa que preencheu corretamente o formulario de inscrigdo) -
6.118; selecionada (pessoa dentre as inscritas que foi selecionada para participar de uma
oficina) - 4.374; alcangada (pessoa que participou de ao menos uma das etapas das oficinas) —
3.725; e participante (pessoa que esteve presente em ao menos 75% da carga horaria das
oficinas) - 2.830. Apresentou também numeros de edigbes anteriores e da 42: Participa 2 -
2.536; Participa 3 - 1.541; e Participa 4 - 2.830. Sobre os participantes, detalhou: 1.036
Municipios (12 e 22 etapas) - 18,59% dos Municipios brasileiros; e 1.200 Municipios (12 e 22
etapas + selecionados) - 21,54% dos Municipios brasileiros. Mostrou no mapa a distribuicéo
das 82 oficinas, destacando a interiorizagdo do Projeto. Detalhou alguns dados das pessoas
participantes: Regido - Norte — 537 - 9%, Nordeste — 1005 - 36% e Centro-Oeste — 282 - 10%);
sexo - feminino - 1.774, masculino — 795, intersexo — 7 e deseja n&o informar — 10; género -
mulher CIS — 1637, Homem CIS — 714, Desejo nao informar — 174, Mulher trans — 19, Lésbica
— 16, Homem Trans — 15, Travesti — 7, Nao binario — 4 e N&o Informado — 244; cor/raga/etnia -
Parda — 1249, Branca — 797, Preta — 420, e Indigena — 82; faixa etéria - 20 a 24 — 51; 25a 29 —
145; 30 a 34 — 204; 35 a 39— 292; 40 a 44 — 394; 45 a 49 — 382; 50 a 54 — 311; 55 a 59 — 291;
60 a 64 — 186, 65a69— 107,70 a 74 —46, 75a 79 — 15, Até 19 anos — 19, mais de 80 anos —
3, Nao Informado — 384; pessoas com deficiéncia - Nao — 2427, Deficiéncia Fisica — 67,
Deficiéncia visual — 55, Deficiéncia Auditiva — 16, Deficiéncia Intelectual — 3, Deficiéncia
Mental/Psicossocial — 4, Deficiéncia Mdltipla — 4 e Nao informado — 254; Pessoa lideranga —
Estados - Norte - 141 - 20%, Nordeste - 222 - 31%, Centro-Oeste - 88 - 12%, Sudeste - 154 -
21%, Sul - 116 - 16%; Pessoa conselheira — instancia - Municipal — 1743, Estadual — 188, Nao
Informado — 174 e Nacional — 4; Pessoa conselheira — segmento - Usuario — 828, Profissionais
de Saude — 770, Governo — 219 e Prestadores de servigco — 109. Sobre as rodas de conversa,
detalhou o realizado: realizagdo de 110 Rodas de Conversa para fomentar reflexdes sobre
temas relacionados ao SUS e a participagdo e controle social no SUS; a proposicdo das
tematicas foi feita pelas Comissdes Intersetoriais do CNS, Conselhos de Saude,
movimentos/entidades e participantes das Oficinas de Formagao; o publico, realizada inscricao
individual prévia, era formado por participantes das Oficinas e militantes do SUS em geral;
foram realizadas em formato virtual, em turmas com presenga média de 58 pessoas, em um
tempo estimado de 2h; e os debates eram iniciados por pessoa/s convidada/s e sucedidos por
intervengdes dos participantes. Sobre os nimeros totais, disse que foram 16.714 inscritos e
6.416 a soma da média dos participantes. Disse que a avaliagdo foi realizada através do
preenchimento de um formulario online, como condi¢do para a emissao do certificado de
participagcédo, e os dados devem ser lidos da seguinte maneira: a nota média no Brasil das
pessoas que avaliaram as rodas de conversa foi de 4,85 numa escala que ia de 1 a 5, sendo 1
= ruim e 5 = 6tima. Detalhou que o resultado foi o seguinte: Nota 1: 6 respostas - 0,19%; Nota
2: 2 respostas -0,06%; Nota 3: 46 respostas - 1,42%; Nota 4: 348 respostas - 10,77%; Nota 5:
2.829 respostas - 87,56%; e total: 3.231. Também falou sobre as pesquisa realizadas, a
primeira delas com o objetivo de construir e socializar conhecimentos sobre a participagéo e o
controle social no SUS. Formado por pesquisadores/as de Instituicbes, Centros de Pesquisa,
Conselhos de Saude e Organizagbes Sociais, o0 Grupo de Pesquisa contribuiu, em parceria
com a OPAS/OMS no Brasil e o CNS, na implementacdo do Laboratério de Inovagao Latino-
Americano de Praticas de Participagdo Social em Saude. Também disse que houve a
sistematizacdo de oito experiéncias sobre a participagdo e o controle social na saude de
organizagbes sociais. Descreveu que foram realizados dois seminarios nacionais entre a
equipe de sistematizagdo e os representantes dos/as movimentos/entidades, um seminario
junto ao Férum DH Saude e varias reunides de sistematizagdo. Esta previsto um relatério final
em 2025. O objetivo principal é disseminar praticas bem-sucedidas. Também citou a
publicagao “Participacao social em saude e Covid-19: analise de contextos e a atuagao dos
Conselhos Estaduais de Saude do Brasil’, explicando que o livro apresenta analises de
dezenas de pesquisadores e educadores populares envolvidos com a 22 edicdo do Projeto
Participa +, executado pelo Centro de Educacdo e Assessoramento Popular, em parceria com
o Conselho Nacional da Saude e financiado pela Organizagdo Pan-Americana de
Saude/Organizacdo Mundial da Saude no Brasil. Os trabalhos apresentados relatam o
percurso e o desenvolvimento de um projeto que enfrentou o desafio de manter a participagéo
e o controle social ativos e renovados durante a pandemia (Ano de publicagdo: 2024;
Organizadores: Henrique Kujawa, Frederico Viana Machado e Rodrigo Silveira Pinto, Editora:
Rede Unida). Também falou sobre os cursos de Ferramentas Virtuais Participativas, que
tiveram como objetivo apoiar o aperfeicoamento do uso das ferramentas virtuais em atividades
politicas e formativas nos Conselhos Estaduais de Saude. As agbes foram as seguintes:



realizados 24 cursos; no total, participaram 394 pessoas; cada curso teve uma média de 16,4
participantes; 70% dos cursos ocorreram no turno da tarde; e 30% no turno da manha. Foi feito
debate da agenda do CNS nas oficinas, entre elas, campanha pela implementagdo dos
conselhos locais. Na sequéncia, a coordenadora da Comissao de Comunicacao, Informagao e
Educacao Permanente - CTCIEP/CES/AM, Guadalupe Peres, fez um relato sobre a
transformagdo e o fortalecimento do CES/AM, principalmente apds o Projeto Participa +.
Explicou que o CES/AM passou por processo de judicializagdo e a presidéncia sempre foi
ocupada por representante da secretaria de saude. Além disso, lembrou o caos no sistema de
saude de Manaus durante a pandemia da COVID-19, com falta de oxigénio nos hospitais,
causando a morte de inUmeras pessoas. Diante desse cenario, frisou que a capacitagdo das
pessoas conselheiras e da sociedade civil, promovida pelo Projeto, contribuiu para a
transformagao e fortalecimento do Conselho. Explicou que foram realizadas trés oficinas
regionais do Projeto no Estado — Tefé, Parintins e Manaus — com impacto positivo nas agdes
do controle social do Estado. Citou, por exemplo, que, apds as oficinas, intensificou-se debate
para mudancga na lei, estabelecendo que a presidéncia do Conselho fosse escolhida entre os
proprios membros, por meio de eleigdo. Como resultado deste processo, os novos membros do
CES/AM foram escolhidos no inicio daquele més, com a participagao de quase 1.900 eleitores
e a eleigcdo para a composicao da presidéncia e Mesa Diretora do Conselho seria realizada no
inicio de 2025. Além disso, salientou que apods a oficina em Tefé iniciou-se processo de
implantagado de conselhos locais de saude no Estado. Em suma, manifestou satisfagdo com o
avango do CES/AM e este novo momento daquele 6rgdo Colegiado. Conselheiro Neilton
Araujo de Oliveira, da Mesa Diretora do CNS, agradeceu as explanagbes das pessoas
convidadas, destacando a importancia de iniciativas exitosas como o Programa, e o resultado
na vida das pessoas. Sobre o Estado do Amazonas, recordou com tristeza a crise no sistema
de saude de Manaus durante a pandemia, resultado de uma gestédo culposa. Concluidas as
apresentagdes, foi aberta a palavra para manifestacées. Nas falas, os conselheiros elogiaram o
Projeto Participa + e reconheceram os resultados positivos na formagao de conselhos de
saude. Foram levantados os seguintes aspectos nas intervengdes: importancia e riqueza das
rodas de conversa; atuagdo positiva das comissdes com destaque para a Comisséo
Intersetorial de Atencdo a Saude nos Ciclos de Vida — CIASCV/CNS que realizou sete rodas de
conversa, com ampla participacado; o Projeto pode contribuir para conscientizagao politica do
impacto das emendas parlamentares no orgamento da saude e capacitar as pessoas
conselheiras para acompanhar a execugao dessas emendas nos municipios; destaque para o
alcance do Projeto (interiorizagdo das oficinas) e para maior aproximagdo do CNS com os
conselhos estaduais de saude; a transformacao do Projeto em Programa é importante, porque
o trabalho de qualificagao e formagao deve ser permanente; importancia do CEAP na execugao
do Projeto, porque a equipe reune compromisso e qualidade, o que garante o éxito da
iniciativa; o GT de avaliagdo do Projeto concluiu o seu trabalho e apresentara o resultado ao
CNS para servir ao Participa + e a outros projetos do Conselho; é preciso dar continuidade ao
Projeto para que alcance ainda mais os municipios; € preciso qualificar cada vez mais o
controle social, inclusive para enfrentar os desafios postos; e é preciso considerar que a
participagédo social € eixo estruturante do desenvolvimento da rede conselhos. Além dessas
questdes, foram apresentadas as seguintes propostas: 1) apresentar e divulgar a pagina do
CNS e o Mapa Colaborativo dos Movimentos Sociais nas oficinas do Projeto Participa+; 2) na
proxima edicdo do Projeto Participa+, formar os conselheiros de saude para utilizagao da
ferramenta SIGA Brasil, visando o acompanhamento das emendas parlamentares dos seus
respectivos territérios/municipios; 3) aperfeigoar o processo de avaliagdo do Projeto, incluindo
0s aspectos qualitativos; 4) construir uma plataforma para ampliar a comunicagdo entre os
conselhos de saude, para além do Projeto (verificar a possibilidade de utilizar o Mapa
Colaborativo nesse sentido); e 5) transformar o Projeto Participa+ em um programa de
formacao de conselhos de salde. Retorno da mesa. A coordenadora da CTCIEP/CES/AM,
Guadalupe Peres, agradeceu o convite para participar deste debate e reiterou que o CES/AM
mobiliza os conselhos municipais para defesa do SUS. Também agradeceu a atual presidente
do CES/AM pela ajuda no processo de mudanga da Lei e as pessoas conselheiras que lutaram
para garantir a revisdo do Regimento e a realizacdo da eleigao do conselho estadual. Por fim,
agradeceu o CNS e o CEAP por levar o Projeto para o Estado do Amazonas. Conselheiro
Neilton Araudjo de Oliveira agradeceu a fala da representante do CES/AM e salientou que a
experiéncia do conselho estadual € inspiradora para outros estados e municipios. O diretor
executivo do CEAP, Valdevir Both, agradeceu os comentarios e salientou que: as oficinas de
formacdo sdo uma das atividades do Projeto e direcionam-se a pessoas conselheiras e



movimentos sociais; nas atividades do Projeto, € dada énfase a pagina do CNS; os desafios
sdo muitos a serem enfrentados, entre eles, como avancgar na formag&o anticapacitista e na
articulagdo com o mapa colaborativo (em 2025, o Projeto contara com educadores com
deficiéncia e indigenas para maior inclusédo); e o Projeto € um processo, e é preciso discutir a
possibilidade de evoluir para um programa. Por fim, agradeceu, em nome do CEAP, o
Conselho e a CIEPCSS/CNS pela confianga na execugao da iniciativa. Conselheiro Neilton
Araujo de Oliveira aproveitou para reiterar a competéncia do CEAP na construgdo conjunta do
Projeto. Conselheira Sueli Terezinha Goi Barrios, coordenadora da CIEPCSS/CNS,
agradeceu as falas e reiterou os elogios aos educadores do CEAP pelo compromisso e
competéncia. Também fez um reconhecimento ao ex-presidente do CNS Ronald Ferreira dos
Santos, porque foi na gestdo dele que o Projeto iniciou, e a todas as pessoas que participaram
da construgdo coletiva deste processo. Conselheiro André Luiz de Oliveira, coordenador da
CIEPCSS/CNS, destacou a amplitude do Projeto, reiterando que foram realizadas 82 oficinas
presenciais em cerca de quatro meses, assegurando a interiorizacdo deste processo de
formacdo. Agradeceu a oportunidade de participar dessa iniciativa e também o apoio da
Presidéncia do CNS, da Mesa Diretora, da Secretaria Executiva, da assessoria do Conselho e
a parceria do CEAP na execugao. Destacou o desejo de avancar ainda mais para o interior do
Brasil, a fim de atingir o maximo possivel de pessoas. A coordenadora da CTCIEP/CES/AM,
Guadalupe Peres, fez um agradecimento especial ao conselheiro André Luiz, que foi
coordenador da Pastoral Nacional da Saude e foi um dos motivadores para a sua participagéo
nesta Pastoral. Apos essas consideragdes, a mesa passou aos encaminhamentos. Conselheiro
Neilton Arautjo de Oliveira, da Mesa Diretora do CNS, explicou que as propostas
apresentadas durante o debate foram acolhidas pela mesa e seriam enviadas a CIEPCSS/CNS
para encaminhamento/desdobramento: 1) apresentar e divulgar a pagina do CNS e o Mapa
Colaborativo dos Movimentos Sociais nas oficinas do Projeto Participa+; 2) na proxima edigédo
do Projeto Participa+, formar os conselheiros de saude para utilizagdo da ferramenta SIGA
Brasil, visando o acompanhamento das emendas parlamentares dos seus respectivos
territérios/municipios; 3) aperfeigcoar o processo de avaliagao do Projeto, incluindo os aspectos
qualitativos; e 4) construir uma plataforma para ampliar a comunicacdo entre os conselhos de
saude, para além do Projeto (verificar a possibilidade de utilizar o Mapa Colaborativo nesse
sentido). Sobre a proposta de transformar o Projeto Participa+ em um programa de formagéo
de conselhos de saude, disse que seria debatida também pela Mesa Diretora do CNS, pois,
entre outros aspectos, envolve questdes orgamentarias. Apos esses encaminhamentos,
agradeceu as pessoas convidadas e, as 12h30, encerrou a manhé do primeiro dia de reunido.
Retomando, as 14h30, a mesa foi composta para o item 4 da pauta. ITEM 4 — COMISSAO
NACIONAL DE ETICA EM PESQUISA — CONEP/CNS - Relatério de atividades da CONEP
de 2024 - Coordenacgéo: conselheira Heliana Neves Hemetério dos Santos, da Mesa Diretora
do CNS; e conselheira Ana Lucia Margal Paduello, da Mesa Diretora do CNS. Apresentacéo:
conselheira Lais Bonilha, Coordenadora da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa —
CONEP/CNS. Neste ponto de pauta, a coordenadora da CONEP/CNS apresentou o relatério
de atividades da Comissao até dezembro de 2024. Comegou com dados da Plataforma Brasil
(até o final de outubro) para mostrar dimensdo do Sistema: 1.028.971 projetos submetidos;
36.647 instituicdes brasileiras cadastradas; 2.051 instituicbes estrangeiras; e 9.475 usuarios
cadastrados na Plataforma Brasil. Sobre os atendimentos, explicou que foram 3530 via chat,
com 94,7% de satisfacdo das pessoas usuarias; 1594 atendimentos pelo Fale Conosco; e 5
OuvidorSUS. Acerca dos projetos submetidos ao Sistema em 2024, destacou o més de janeiro,
com 4.031; abril com 8.849; e outubro com 7.712. Sobre a evolugao do numero de CEPs,
destacou crescimento de janeiro a outubro — de 888 para 900. Sobre apuragédo de denuncias
(relativas a administrativo, funcionamento do Sistema, juridica, ouvidoria e protocolo de
pesquisa), destacou aumento especialmente no més de julho, com 133 protocolos de pesquisa.
A respeito da analise de protocolos, fez referéncia ao més de janeiro com 250 protocolos
validos recebidos e 126 pareceres consubstanciados emitidos; agosto, 232 recebidos e 416
emitidos; e outubro, 322 protocolos validos recebidos e 424 pareceres consubstanciados
emitidos. No que se refere aos CEPs acreditados, detalhou a tramitagdo de protocolos de area
tematica, por tipo de expediente: Projeto original (PO): 21,6%; emenda: 51,8%; e notificagéo:
26,6%. Inclusive salientou que, de acordo com a Lei 14.874/2024, os projetos com maior risco
passariam a ser analisados por CEPs acreditados e ndo mais pela CONEP/CNS. Destacou que
até outubro de 2024 foram oito CEPs acreditados, todos em S&o Paulo, sdo eles: 0082 —
Centro Universitario FMABC. SP. Municipio de Santo André; 5432 — Fundagdo AntOnio
Prudente — A. C. Camargo Céancer Center. UF: SP. Municipio de Sdo Paulo; 5462 — Instituto
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Dante Pazzanese de Cardiologia (IDPC) UF: SP. Municipio Sdo Paulo; 0071 — Hospital Israelita
Albert Einstein (HIAE). UF: SP. Municipio Sdo Paulo. 0068 — Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo - HCFMUSP. UF: SP. Municipio de Sao
Paulo. 5415 — Faculdade de Medicina de Sao José do Rio Preto - FAMERP. UF: SP. Municipio
de Sao José do Rio Preto. 8083 — Faculdade CERES — FACERES. UF: SP. Municipio de Sao
José do Rio Preto. Ressaltou que é preciso ampliar o numero de Comités acreditados, inclusive
por conta da necessidade de proximidade dos CEPs com o participante de pesquisa. Sobre a
tramitagdo de protocolos na CONEP, detalhou que foram 3.577 pareceres, sendo 92% com
cumprimento do prazo para emisséo do parecer consubstanciado (prazo de até 60 dias) e 8%
em atraso (— 0 a 15 dias: 20%; 15 a 30 dias, 31%; 30 a 60 dias, 41%; 60 a 90 dias, 7%; e mais
de 90 dias, 1%). Também destacou a participagdo da CONEP em 65 eventos, com destaque
para: Xl Seminario Baiano com Comités de Etica em Pesquisa com Seres Humanos e debate
na ENSP/Fiocruz sobre a nova Lei de Etica em Pesquisa com Seres Humanos. Além dos
eventos para os quais é convidada, disse que a CONEP promove e participa de treinamentos
regionais do Sistema CEP/CONEP. Inclusive, solicitou a ampla divulgacdo e incentivo a
participagcdo de conselheiros de saude nesses treinamentos. Na parte final da sua
apresentagao, fez um destaque a Lei n°. 14.874, aprovada em maio de 2024, que dispde sobre
a pesquisa com seres humanos e institui o Sistema Nacional de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos. Conselheira Ana Lucia Margal Paduello, coordenadora adjunta da CONEP/CNS,
reiterou que a CONEP é uma comissédo do CNS e salientou o alinhamento da Comissédo com a
SECTICS/MS. Também pontuou que a Comissao precisaria adaptar-se aos dispositivos da Lei
n°. 14.874/2024 vigente desde o més de maio. Manifestagbes. Aberta a fala, as pessoas
conselheiras elogiaram o trabalho da CONEP em 2024 e pontuaram os seguintes aspectos: o
trabalho da Comissao é essencial para protegao das pessoas participantes de pesquisa; é
preciso conhecer o percentual de pesquisas com os povos indigenas; é preciso conhecer os
critérios para realizacdo de pesquisas com povos indigenas de outros paises que moram no
Brasil fora de aldeias; ha representacao indigena na CONEP?; é essencial manter o tema da
ética em pesquisa na pauta do CNS e nas comunicagdes no ambito do SUS; nao foi possivel
impedir as mudancas no Sistema de Etica em Pesquisa, portanto, sera necessario adaptar-se;
como a CONEP pode contribuir com o trabalho das pessoas conselheiras de salde estaduais e
municipais nos CEPs?; e é preciso aprofundar a comunicagdo em saude e, nessa linha, definir
meios de levar informagdes sobre a importancia da pesquisa clinica para os territorios. Além
desses aspectos, foram apresentadas as seguintes propostas nas intervengdes: elaborar
documento, com linguagem acessivel, sobre as atividades da CONEP, para ser amplamente
divulgado as entidades que compdem o CNS e aos conselhos de saude; que a CONEP informe
as comissdes do Conselho, especialmente a CICTAF, quais projetos estdo sendo aprovados,
para andlise desta Comissdo, especialmente na relagdo com a agenda politica do complexo
econbmico e industrial da saude; e pautar, na Camara Técnica de Saude Digital e
Comunicagcdo em Saude, os instrumentos para divulgagdo da pesquisa clinica, em linguagem
acessivel sobre a tematica. Retorno da mesa. A coordenadora da CONEP/CNS agradeceu as
falas e fez as seguintes consideragdes: o pais ndo pode admitir “cobaias” em pesquisa, mas
sim participantes, ou seja, pessoas protegidas pelo Sistema; importancia de pesquisar cada
vez mais “com” as pessoas e ndo “sobre” as pessoas; saudagado as pessoas que trabalham nos
CEPs, pois se trata de uma atividade civil, ndo remunerada, que demanda dedicagéo e
responsabilidade; anadlise ética valoriza a pesquisa com ética; a Lei n° 14.874/2024 traz
vantagens e conquistas, inclusive responsabiliza juridicamente os envolvidos na pesquisa; a
Comissdo ja realiza curso de capacitacdo e promove, nos eventos que realiza, atividades
voltadas ao participante de pesquisa; a CONEP almeja ampliar a aproximagdo com as demais
comissbes e ja iniciou este processo (é preciso definir os melhores caminhos para isso); a
Comissdo aproximou-se da ANVISA, com realizagdo de reunides mensais com a Agéncia; os
projetos especificos voltados & populagéo indigena corresponde a menos de 1% do total (ira
trazer o percentual); a CONEP possui dois integrantes indigenas, ad hoc; no caso de pesquisa
em territorio indigena, é necessaria autorizagao do orgao competente e da lideranga indigena
(se houver), mas ndo exclui a necessidade do termo de consentimento; e, no caso de pesquisa
em servigco de saude ou com dados da saude, € necessaria autorizagdo do Sistema de Saude
Indigena. Por fim, agradeceu a oportunidade e colocou a Comissdo a disposi¢do. Conselheira
Ana Lucia Marcgal Paduello, coordenadora adjunta da CONEP/CNS, destacou ser importante
aproximagao entre os Conselhos de Satde Estaduais e Municipais com os Comités de Etica de
suas regides. Feitas essas consideragbes, a mesa procedeu aos encaminhamentos.
Deliberagao: neste ponto de pauta, foram aprovadas as seguintes propostas: 1) elaborar
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documento, com linguagem acessivel, sobre as atividades da CONEP, para ser
amplamente divulgado as entidades que compdem o CNS e aos conselhos de saude; 2)
que a CONEP informe as comissdes do Conselho, especialmente a CICTAF, quais
projetos estdo sendo aprovados, para andlise desta Comissao, especialmente na relagao
com a agenda politica do complexo econémico e industrial da saiude; e 3) pautar, na
Camara Técnica de Saude Digital e Comunicagdo em Saude, os instrumentos para
divulgagcdo da pesquisa clinica, em linguagem acessivel sobre a tematica. ITEM 5 —
APRESENTAGAO DA PROPOSTA DE ATUALIZAGAO DO REGIMENTO INTERNO - A
mesa foi composta pelos integrantes do Grupo de Trabalho de Revisdo do Regimento Interno
do CNS: conselheira Ana Lucia Silva Margal Paduello; conselheiro André Luiz de Oliveira;
conselheira Elaine Junger Pelaez; e conselheiro Neilton Araudjo de Oliveira. Coordenacéo:
conselheiro Fernando Zasso Pigatto, Presidente do CNS; e conselheira Fernanda Lou Sans
Magano, da Mesa Diretora do CNS. Iniciando este ponto de pauta, o Presidente do CNS
contextualizou que, entre 2016 e 2022, o Conselho aprovou uma série de resolugdes para
ajustar itens do Regimento Interno do CNS, entendendo que ndo seria 0 melhor momento para
atualizar o documento, por conta da conjuntura. Todavia, sinalizou que a revisao do Regimento
Interno do CNS era uma demanda recorrente nos ultimos planejamentos do Conselho e o
debate vinha acontecendo ha algum tempo. Sendo assim, em julho de 2024, o Pleno do
Conselho aprovou a composi¢do de um GT para atualizar o Regimento Interno do Conselho.
Para indicacédo de integrantes, considerou-se como critério pessoa participante da Mesa
Diretora do CNS (nesta gestdo e/ou em outras). Assim, o Grupo foi composto por conselheira
Ana Lucia Silva Marcal Paduello, conselheiro André Luiz de Oliveira, conselheira Elaine
Junger Pelaez e conselheiro Neilton Araujo de Oliveira, com acompanhamento da
assessoria juridica do CNS. Explicou que, apds a elei¢gdo do Conselho, realizada em novembro
de 2024, a proposta de atualizagédo elaborada pelo GT foi enviada a Mesa Diretora do CNS e
posteriormente aos demais integrantes do Conselho, para conhecimento. Feito esse resgate,
disse que seria feita apresentacdo da proposta e eventuais sugestbes ao texto seriam
compiladas e incluidas no documento, para apresentacdo e deliberagdo no segundo dia de
reunido. Conselheira Elaine Junger Pelaez comegou agradecendo, em nome do GT, a
confianga para desenvolver esta tarefa, nas suas palavras, exaustiva, mas necessaria.
Explicou que o processo de atualizagdo do Regimento considerou acumulo histérico de
debates (da Mesa Diretora do CNS e dos segmentos que compdem o Conselho), seguindo a
l6gica de fortalecer o CNS, o controle social e a participagédo social democratica. Nessa linha,
disse que a atualizagdo contemplou os seguintes aspectos: aprimoramento da linguagem do
documento, tornando mais inclusiva (de género, antirracista, anticapacitista, entre outros);
reforco ao papel da Mesa Diretora do CNS e da Secretaria Executiva do CNS; necessidade de
elaboracdo de resolugbes posteriores para regulamentar a proposta; insergcdo das camaras
técnicas (instdncias ndo permanentes); mencdo a formulacdo de cédigo de ética, em
resolucao, posteriormente; destaque a relevancia publica da atividade da pessoa conselheira;
definicdo mais detalhada do procedimento para pedido de vistas; e modificagdo do tempo para
envio dos documentos para apreciacao nas reunides plenarias — inclusive da pauta - de dez
para sete dias de antecedéncia. Por fim, agradeceu o apoio da assessoria do Conselho neste
processo de atualizagdo do Regimento Interno. Conselheiro André Luiz de Oliveira ratificou
as palavras da conselheira Elaine Pelaez e reiterou os agradecimentos ao Pleno do CNS, a
Mesa Diretora, a Secretaria Executiva do CNS e a assessoria. Manifestou sua satisfacdo com a
nova proposta de Regimento Interno, fruto de amplo debate e esforgo, reiterando que o texto
acompanha as resolu¢gdes do Conselho e contempla os indicativos dos segmentos que
compdem o CNS. Todavia, destacou que algumas propostas tiveram impasse e precisariam de
posicionamento do Pleno do Conselho. Citou, por exemplo, que nao foi possivel avangar no
debate sobre reconducéo, visto que este item é definido por decreto. Sendo assim, o Conselho,
se julgasse necessario, poderia negociar com o Gabinete da Presidéncia da Republica para
avangar na revisdo deste e de outros aspectos. Sobre a estratificacdo dos subsegmentos
usuarios, destacou que, apos discussao nos foruns, observou-se que seria melhor acompanhar
a definicdo da Resolugdo n°. 453/2012. Além disso, informou que recebera sugestbes a
proposta que precisariam ser debatidas, entre elas, garantir a pessoa conselheira suplente
direito a voz nas reunides, sem necessidade de o respectivo titular se inscrever e ceder o seu
direito de fala. Fechou destacando como avanco da proposta o Art. 16, § 11, que assegura as
pessoas conselheiras titulares ou em exercicio de titularidade (n&o residentes na cidade de
realizagdo da reunido), a chegada a cidade de realizagao da reunido com a maior antecedéncia
possivel, respeitando-se o principio da razoabilidade e a garantia das condi¢bes laborativas e
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produtivas dos/as conselheiros/as, a fim de um melhor e adequado aproveitamento junto ao
Pleno do CNS. Conselheiro Neilton Araujo de Oliveira disse que se colocou a disposi¢ao para
participar do trabalho de atualizagao, porque esta foi uma de suas demandas desde que
passou a compor o Conselho e por entender que poderia contribuir inclusive por conta de sua
experiéncia. Somou-se ao sentimento de alegria e satisfagdo com a nova proposta, resultado
de intenso e arduo trabalho do Grupo, executado de acordo com os dispositivos da Lei n°.
8142/90 e do Decreto n°. 3.589/2006. Reiterou que o texto atualizado estava mais inteligivel e
conciso, todavia, ndo trouxe novidades em comparagdo a versao anterior. Por fim, disse que,
em sendo aprovado, o novo Regimento Interno passaria a vigorar apés a instalagédo da nova
composicdo do Pleno e da Mesa Diretora do CNS, podendo ser aperfeicoado durante o
proximo mandato. Apds a apresentacao, foi aberta a palavra para consideracdes do Plenario
do Conselho. Nas manifestagdes houve elogios a nova proposta de Regimento Interno do CNS
e foram apresentadas as seguintes sugestdes: art. 11 — item VII: excluir “definidos pelo
Ministério da Saude e publicados anualmente”; art. 12, item Ill, Politica de Educacdo
Permanente — acrescentar “para o controle social do SUS”; art. 49 — incluir prazo para
resolugdo: um ano, por exemplo; art. 5 — nova redacgéo para § 2° - “Na presenga da pessoa
conselheira titular, a pessoa conselheira suplente tera direito a voz com o mesmo tempo de fala
acordado previamente a partir da quantidade de pessoas inscritas para a discussao da pauta”;
art. 13, XV — excluir “aprovadas previamente pelo Pleno”; defesa da proposta de garantir direito
da pessoa conselheira suplente a voz nas reunides, sem necessidade de o respectivo titular se
inscrever e ceder o seu direito de fala (houve varias falas em defesa desta proposta); art. 70 —
contemplar no Cédigo de Etica, contendo valores e principios norteadores da atuacdo de
pessoa conselheira, definindo em resolucdo a necessidade de auséncia de conflito de
interesse; art. 48 — contemplar dispositivos da Resolugdo CNS n° 435/2010 no regramento das
comissoes intersetoriais do Conselho; art. 6° — rever a regra de apenas uma recondugao, pois
podera dificultar ou até mesmo impossibilitar pessoa conselheira chegar a titularidade no
Conselho; incluir item contemplando a forma de organizagéo especifica das entidades e dos
movimentos indigenas nacionais; art. 22 — enviar as pautas das reunides para os féruns de
segmentos do Conselho; incluir prazo para substituicdo de representantes nas comisses do
CNS, a fim de n&o prejudicar o trabalho desses espacgos; redigir carta de principios a ser
assinada pelas pessoas conselheiras; e debater a proposta de que a coordenacao das
comissdes seja ocupada por representacdo da entidade eleita no processo eleitoral do
Conselho. Retorno da mesa. Conselheira Elaine Junger Pelaez, em nome do GT, agradeceu
os elogios ao trabalho do Grupo e fez uma sintese das contribui¢des, com breves comentarios.
Como encaminhamento, acordou-se que o Grupo faria a sistematizagdo das sugestoes e
o compilado seria enviado aos conselheiros e as conselheiras. As sugestdes seriam
incluidas no documento e o texto final do Regimento Interno do CNS seria submetido a
apreciagdo do Plenario no dia seguinte, para deliberagdo. ITEM 6 - COMISSAO
INTERSETORIAL DE RECURSOS HUMANOS E RELAGOES DE TRABALHO - CIRHRT -
Informes. Pareceres de processos de autorizagdo, reconhecimento e renovagao de
cursos de graduacgao da area da saude - Apresentacdo: conselheira Vitéria Davi Marzola,
coordenadora adjunta da CIRHRT; conselheira Francisca Valda da Silva, da Mesa Diretora do
CNS e coordenadora da CIRHRT/CNS. Coordenagéo: conselheira Madalena Margarida da
Silva Teixeira, da Mesa Diretora do CNS. Inicialmente, a coordenadora adjunta da
CIRHRT/CNS explanou sobre 53 pareceres elaborados pela Comissdo no periodo de 10 de
novembro a 6 de dezembro de 2024 (26 dias), sendo 32 insatisfatérios, dezenove satisfatérios
com recomendacdes e dois satisfatorios. Detalhou que a situagdo dos processos analisados &
a seguinte: 1) Relagao entre niumero de processos analisados e ato regulatério - Autorizagéo:
35; e Reconhecimento: 18; 2) Relagdo entre niumero de processos analisados e Curso -
Enfermagem: 18; Medicina: 6; Odontologia: 9; e Psicologia: 20; 3) Relagdo de cursos e tipo de
ato regulatério: Enfermagem: 13 de autorizacdo e 8 de Reconhecimento; Medicina: 6 de
reconhecimento; Odontologia: 7 de autorizagdo e 2 de reconhecimento; Psicologia: 15 de
Autorizagdo e 5 de Reconhecimento; e 4) Relagdo entre nimero de processos analisados e
parecer final: 32 insatisfatérios; 3 satisfatérios com recomendagdes; e 2 satisfatério. Os
pareceres foram enviados previamente a todas as pessoas conselheiras, seguindo as
determinagdes do Regimento Interno do CNS. Ndo havendo manifestagbes, a mesa colocou
em votagao os pareceres apresentados. Deliberagdo: aprovados, por unanimidade, os 53
processos elaborados pela CIRHRT/CNS, sendo 32 insatisfatérios, dezenove
satisfatorios com recomendagoes e dois satisfatorios. Informes da comisséao - O relatério
de atividades da CIRHRT/CNS sera revisitado e enviado a todas as pessoas conselheiras.
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ITEM 7 — RELATORIO DE GESTAO TRIENIO 2021-2024 - Composicdo da mesa: conselheiro
Fernando Zasso Pigatto, Presidente do CNS; conselheira Heliana Neves Hemetério dos
Santos, da Mesa Diretora do CNS; conselheira Francisca Valda da Silva, da Mesa Diretora
do CNS; conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira, da Mesa Diretora do CNS;
conselheira Fernanda Lou Sans Magano, da Mesa Diretora do CNS; conselheira Ana Lucia
Margal Paduelo, da Mesa Diretora do CNS; e Ana Carolina Dantas, Secretaria Executiva do
CNS. RELATORIO DE GESTAO TRIENIO 2021-2024 — O Presidente do CNS explicou que o
Relatério de Prestagdo de Contas do CNS 2024 foi disponibilizado em arquivo nos
computadores do Plenario do Conselho e seria enviado a todas as pessoas conselheiras. Por
conta da extensdo do documento, sugeriu falas sobre as atividades do Conselho no periodo,
sem apresentagao detalhada do Relatério. A proposta foi acatada. Lembrou, inclusive, que o
Relatério ndo era objeto de deliberacdo, somente para conhecimento. Antes, porém, sugeriu
que fosse apresentada a prestacdo de contas do CNS 2024, que demandaria votacao.
PRESTACAO DE CONTAS DO CNS 2024 — A Secretaria Executiva do CNS, Ana Carolina
Dantas, apresentou a Prestacdo de Contas do CNS 2024, explicando, inicialmente, que a Lei
n°® 14.822, de 22 de janeiro de 2024, publicada no DOU de 16.04.2024, estimou a receita e
fixou a despesa da Unido para o exercicio financeiro de 2024. O valor inicial aprovado para a
acdo 2016 - Funcionamento do CNS foi de R$ 30.000.000,00 (trinta milhdes de reais), a
dotagdo inicial atualizada foi de R$ 29.538.313,00 e a suplementagdo de R$ 5.000.000,00.
Portanto, o saldo orgamentario é de R$ 34.538.313,00. O total empenhado é de R$
28.995.998,00 e R$ 5.542.315,00 de crédito indisponivel. Do total empenhado, detalhou: R$
8.000.000,00 - 1° Termo de Ajuste do TC 127; R$ 15.000.000,00 — 2° Termo de Ajuste do TC
127; R$ 3.307.000,00 — passagens; e R$ 2.688.998,00 — diarias para servidor e colaborador
eventual (valor empenhado/dotacdo atualizada — 100%). Sobre o Termo de Cooperagéo
Internacional/OPAS — CNS, detalhou os repasses referentes ao 1° e 2° Termos de Ajuste — 127
TC: total: R$ 23.000.000,00; executado: R$ 19.000.000,00; e saldo atual: R$ 4.000.000,00.
Detalhou as atividades continuas de 2024: apoiar as instancias deliberativas do CNS -
infraestrutura, materiais impressos, ferramentas informatizadas e alimentagcédo, entre outras;
Planejamento Estratégico do CNS 2022-2024: realizagdo da 3?2 edi¢cdo, com participagdo dos
conselheiros(as); Planejamento da Equipe de Colaboradores da SECNS; langamento do
Podcast "AbraSUS": abordagem de temas como os desafios do SUS em 2024 e a 42 CNGTES;
acbes da Campanha “Aqui tem Conselho Local’; contratacdo de consultorias: apoio a CIRHRT,
apoio parlamentar, juridica, relatoria (atas), COFIN, Design Grafico e apoio a sistemas
informatizados; apoio as reunides, seminarios e oficinas realizadas pelas Comissbes
Intersetoriais tematicas, Camaras Técnicas e Grupos de Trabalho; participagdo do CNS no
Férum Mundial Social, em Katmandu, Nepal, compartilhando a experiéncia da participagcao
social no SUS; Participagdo no 7° Férum da Comissdo Econdmica dos Paises da América
Latina e Caribe (CEPAL), em Santiago, Chile, sobre os progressos e desafios da Agenda 2030
da ONU; participacdo no Laboratério italo-Brasileiro 2024/Regido Emilia-Romagna (ltalia);
participagdo de Comitiva do CNS na 772 Assembleia Mundial da Saude que aprovou a
Resolugao A77/A/CONF./3, “Participagdo Social para Cobertura Universal de Saude e Bem-
estar”, em Genebra; participagdo na 172 Assembleia Nacional de Saude da Tailandia (Nha17);
participagado da assessoria técnica e ASCOM nas etapas estaduais da 42 CNGTES; realizacao
do Encontro Nacional das Comissfes Estaduais de Educagdo Permanente e Mesa Diretora do
CNS; realizagdo dos Presidentes e Secretarias Executivas dos Conselhos Estaduais e
Municipais de Saude; realizacdo do Encontro das Secretarias Executivas dos Conselhos
Estaduais e Municipais de Saude; reunidao da Coordenagao Nacional de Plenaria dos
Conselhos de Saude; realizagcao das Eleicdes para o triénio 2024/2027; apoio a etapa nacional
da 42 CNGTES, realizada de 10 a 13 de dezembro, em Brasilia; apoio a realizagédo das Oficinas
Macrorregionais com o tema “Perspectiva do financiamento adequado e suficiente para o
SUS”, realizadas pela Comissao Intersetorial de Orgamento e Financiamento - Cofin; e apoio a
organizacdo da 5% CNSTT a ser realizada de 8 a 11 de julho, em Brasilia. Também citou as
“Cartas acordo” para os Projetos: “Integragéo das Politicas de Vigilancia em Saude, Assisténcia
Farmacéutica e Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Saude - INTEGRA"; “A gestdo e
organizacdo do trabalho no SUS” com o Departamento Intersindical de Estatistica e Estudos
Socioecondmicos — DIEESE; Direito Humano a Saude; e Participa + - Formagao para o
Controle Social no SUS. Fez referéncia as atividades do Termo de Execugao Descentralizada —
FIOCRUZ - TED: 100/2021, destacando o Projeto “Capacitar o CNS para a implementacao das
acdes de Monitoramento e Acompanhamento, em conjunto com a rede Conselhos, das
deliberagdes da 162 Conferéncia Nacional de Saude”, explicando que do total de R$
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4.700.000,00, foram executados R$ 2.700.000,00, com saldo atual de R$ 2.000.000,00. Citou
as principais atividades executadas — TED 100: capacitagdo e estruturagdo da equipe de
colaboradores; folha de pagamento de 45 colaboradores; elaboragdo e impressdao de
publicacdes; ampliagcdo e compartiihamento de praticas bem-sucedidas para apoiar a gestéao
estratégica do SUS (ldeiaSUS); Bolsistas do Curso “Monitoramento e Avaliagdo no SUS” para
o desenvolvimento do autoinstrucional, com videos traduzidos para libras e materiais em
HTML; produgdes cientificas: sete artigos elaborados, com destaque para temas como controle
social e inovagao metodoldgica; e Oficinas sobre o Mestrado Profissional em Participagéo
Social: elaboragdo de proposta pedagdgica em parceria com a Fiocruz. Concluida a
apresentagao foi aberta a palavra para breves consideragdes do Pleno. Nas falas, foram feitos
elogios ao trabalho da Secretaria Executiva do Conselho e a equipe assessora do CNS. Além
disso, houve alguns pedidos de esclarecimentos. Apos comentarios da Secretéria Executiva do
CNS, a mesa colocou em votagdo a prestagdo de contas do CNS 2024. Deliberagao: a
prestacao de contas do CNS 2024 foi aprovada por unanimidade. Por conta do adiantado
da hora, acordou-se que o Relatério de Gestdo do CNS seria tratado no segundo dia de
reunido. Assim, as 18h20, a mesa encerrou o primeiro dia de reunido. Estiveram presentes as
seguintes pessoas conselheiras: nomes serdo incluidos. Iniciando o segundo dia de reunido, as
9h15, o Presidente do CNS saudou todas as pessoas presentes e compds a mesa para
retomar a discusséo do Item 7 — Relatério de gestédo Triénio 2021-2024. Composi¢cdo da mesa:
conselheiro Fernando Zasso Pigatto, Presidente do CNS; conselheira Heliana Neves
Hemetério dos Santos, da Mesa Diretora do CNS; conselheira Francisca Valda da Silva, da
Mesa Diretora do CNS; conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira, da Mesa Diretora
do CNS; conselheira Fernanda Lou Sans Magano, da Mesa Diretora do CNS; conselheira
Ana Lucia Marcgal Paduelo, da Mesa Diretora do CNS; e Ana Carolina Dantas, Secretaria
Executiva do CNS. O Presidente do CNS relembrou que o Relatério de Prestagao de Contas
do CNS 2024 foi disponibilizado nos computadores do Plenario e seria enviado a todas as
pessoas conselheiras. Devido a extensdo do documento, explicou que n&o seria feita
apresentacao detalhada, mas sim falas das pessoas integrantes da Mesa Diretora do CNS
sobre as atividades do Conselho no periodo. A proposta foi acatada. Reiterou que o Relatério
nao era objeto de deliberagéo, ou seja, a apresentagao seria feita somente para conhecimento.
Conselheira Ana Lucia Margal Paduelo, da Mesa Diretora do CNS, saudou as pessoas
presentes e as que acompanhavam a reunido pela transmissao, e manifestou satisfagdo por
participar da ultima reunido do Conselho do ano e da gestdo 2021-2024. Recordou que essa
gestéo iniciou-se em 2021, no periodo da pandemia, e apesar dos desafios, realizou muitas
atividades nesses trés anos. Citou, por exemplo, a realizacdo de trés conferéncias nacionais —
172 Conferéncia Nacional de Saude, 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental, 42 Conferéncia
Nacional de Gestdo do Trabalho e Educagédo na Saude — e a organizagao/preparagao para 52
Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora, marcada para 2025. Além
disso, avaliou que o Pleno fortaleceu pautas importantes como ocupagao preta, defesa da
equidade, anticapacitismo. Por fim, destacou a produgéo efetiva das comissées que contribuiu
para éxito do trabalho do Conselho neste periodo. Conselheira Heliana Neves Hemetério dos
Santos, da Mesa Diretora do CNS, frisou que esta gestdo do Conselho enfrentou varios
desafios, mas saiu vitoriosa deste periodo. Lembrou que foram muitas atividades, entre elas, o
langamento do Mapa Colaborativo dos Movimentos Sociais em Saude e a participagdo na 762
Assembleia Mundial da Saude da Organizagdo Mundial da Saude — OMS, que aprovou a
Resolugdo “Participagdo Social para Cobertura Universal de Saude e Bem-estar”. Destacou
que a gestao exitosa do Colegiado somente foi possivel por conta do projeto coletivo do
Conselho de constru¢do e fortalecimento do SUS. Por fim, agradeceu ao Presidente do
Conselho, avaliando que ele foi uma figura essencial no sucesso deste projeto coletivo e
também cumprimentou aos demais integrantes da Mesa Diretora do CNS, salientando que este
Conselho é um exemplo para outros conselhos de politicas publicas. Conselheira Francisca
Valda da Silva salientou que o Conselho enfrentou desafios histéricos, estruturais e
conjunturais neste periodo de trés anos e, mesmo diante das varias mudangas, continuou
atuante e firme na sua missdo. Diante do intenso trabalho do Conselho, deu destaque as
seguintes agodes: participagdo em audiéncias e outros eventos publicos; presenga em camaras,
comissbes e GTs do Ministério da Saude; aprovagédo de Diretrizes Curriculares Nacionais de
Cursos da Saude; agenda de trabalho em defesa do ensino presencial na saude e Politica
Nacional de Residéncia em Saude, construgao de diretrizes para formagao técnica em saude,
Programa Nacional do Mais Médicos e Exame de Ordem; reunides da CIRHRT/CNS, encontros
remotos, eventos nacionais, aprovagdo de 21 resolu¢des e recomendacgdes sobre gestdo do
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trabalho e educagao na saude e avaliagdo de quase 2 mil processos de abertura de cursos na
area da saude. Conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira, da Mesa Diretora do
CNS, das diversas atividades, destacou a importancia da realizacdo da 42 CNGTES e a
convocagao da 5% CNSTT, por conta dos dados alarmantes sobre salde da pessoa
trabalhadora (mais de 3 milhdes de notificacdes de adoecimento de trabalhadores e a cada 3
horas morre um trabalhador vitima de acidente de trabalho). Nessa linha, enfatizou que o apoio
dos movimentos sociais é essencial para realizagdo da 52 CNSTT de forma exitosa, com
impacto na construgao de politicas publicas. Aproveitou para despedir-se do Conselho, visto
que era sua ultima reunido na condi¢cdo de conselheira e saudar as novas representagdes da
CUT no Colegiado. Fechou agradecendo a oportunidade de participar do CNS e compor a
Mesa Diretora do CNS e citando o seguinte trecho de Guimaraes Rosa: “Deus nos da pessoas
e coisas, para aprendermos a alegria... Depois, retoma coisas e pessoas para ver se ja somos
capazes da alegria sozinhos”. Conselheiro Neilton Aradjo de Oliveira, da Mesa Diretora do
CNS, iniciou sua fala também citando Guimaraes Rosa “as dificuldades nao estdo na partida,
nem na chegada, é na travessia que se apresenta” e frisando que a luta do Conselho é
permanente, progressiva e exitosa. Avaliou que o CNS foi extremamente competente nesta
gestédo, seguindo o planejamento, de acordo com os principios, valores e projetos, com defesa
da inclusdo e da participagdo. Na linha dos avangos, disse que o Conselho fortaleceu suas
acgOes, internamente, e para fora, com apoio de entidades parceiras com a OPAS/OMS, com
projecdo e promogdo de pessoas e da missdo do Conselho. Também salientou que é
importante reconhecer o apoio ao Conselho, por parte do Ministério da Saude, na pessoa da
Ministra de Estado da Saude e do Secretario Executivo, e da ENSP/Fiocruz. Na linha dos
desafios a serem enfrentados, destacou que € preciso mobilizar ainda mais as entidades que
compdem o CNS e a Rede Conselhos. Ressaltou que o0 momento € mais favoravel para
avancar no fortalecimento da participagdo social e do SUS, mas isso ndo significa que nao
havera novos desafios. Nessa linha, disse que aceitou a missdo de continuar representando o
segmento de gestores/prestadores de servico na Mesa Diretora do CNS e contribuir na missao
do Conselho. A Secretaria Executiva do CNS, Ana Carolina Dantas, lembrou que este
mandato comegou em um momento complexo, mas no decorrer do processo o Conselho
conseguiu retomar as politicas comprometidas anteriormente. Agradeceu a Mesa Diretora do
CNS pela confianga e especialmente ao Presidente do CNS pela parceria no trabalho realizado
no periodo e também a equipe da Secretaria pela dedicacdo e empenho. Finalizou
agradecendo a oportunidade de participar deste espago de muito respeito e aprendizado e se
colocou a disposi¢ao para continuar contribuindo. Conselheira Fernanda Lou Sans Magano
manifestou satisfagdo por participar deste trabalho coletivo, orquestrado pelo Presidente
Pigatto, em que cada um possui sua importancia. Saudou as pessoas integrantes da Mesa
Diretora do CNS, destacando a contribuicdo de cada uma delas nesta gestdo e afirmou que a
conjuntura ndo é facil, mas sera enfrentada com firmeza e determinacdo. Por fim, desejou que
0 CNS seja plural e diverso e que seja possivel construir um SUS cada vez melhor, a partir de
seus principios. Conselheiro Fernando Zasso Pigatto, Presidente do CNS, salientou que o
Relatério de Gestéo, apesar de robusto, ndo consegue expressar a grandeza do que foi feito
neste periodo e salientou que o trabalho somente foi possivel, porque foi realizado de forma
coletiva. Agradeceu a cada uma das pessoas que fizeram parte da Mesa Diretora nos seis
anos que esteve na presidéncia do Conselho, salientando que a atuacdo de cada delas
contribui para o éxito das agdes. Enfatizou o trabalho coletivo do Colegiado e frisou que séo
mais de 500 pessoas que atuam no Conselho. Também saudou as pessoas conselheiras que
deixavam o Conselho e cumprimentou as eleitas que tomariam posse na tarde daquele dia.
Fez um elogio a Secretaria Executiva do CNS e toda a equipe de assessoria, de apoio e de
comunicagdo do Conselho pela exceléncia do trabalho. Finalizando, disse que o carinho, o
amor, o respeito e a solidariedade guiam os caminhos do Conselho e agradeceu ao Presidente
da CONAM pela possibilidade de representar a Confederagcdo no Conselho e ao ex-presidente
do CNS Ronald Ferreira pelo apoio a esse processo. Por fim, agradeceu a Deus pela
oportunidade de estar neste espacgo e seguir na caminhada em defesa do SUS ainda que em
outros espacos de luta. Nao houve deliberagdo. ITEM 8 — ENCAMINHAMENTOS DO
PLENO - Composicdo da mesa: conselheiro Neilton Araudjo de Oliveira, da Mesa Diretora do
CNS; e conselheira Ana Lucia Marcal Paduello, da Mesa Diretora do CNS. 1)
Recomendacgéo. Manifesta a necessidade de amplas agendas para aprofundar o Projeto de Lei
n° 5875/2013 e os seus substitutivos que dispde sobre a criagdo de cartdo de identificagao do
usuario. Recomenda: A Camara dos Deputados, que oportunize agendas, como audiéncias
publicas, para amplo aprofundamento na tematica, estendendo o convite ao Conselho Nacional
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de Saude e movimentos sociais, mesmo antes de dar seguimento a tramitagdo na Comissao
de Saude - CSAUDE. Ao Congresso Nacional, que oportunize atividades, como audiéncias
publicas, para amplo aprofundamento na tematica, estendendo o convite ao Conselho Nacional
de Saude e movimentos sociais, para as proximas agendas que compdem o fluxo protocolar
parlamentar. Deliberagdo: a recomendag¢dao foi aprovada por unanimidade. 2)
Recomendagdo. Recomenda a contrariedade na autorizagdo da venda de medicamentos
isentos de prescricdo - MIPs em supermercados. Recomenda: ao Congresso Nacional, que
rejeite qualquer proposta legislativa que disponha sobre a venda de medicamentos em
supermercados. Deliberagdao: a recomendagido foi aprovada por unanimidade. 3)
Recomendagdo. Recomenda a ndo aprovagado do PL n°. 4.614, de 27 de novembro de 2024,
que altera a regra de corre¢cdo do salario minimo, ajustando-a ao arcabougo, que prevé
aumento de despesas na faixa entre 0,6% e 2,5%. Assim, o saldrio minimo ainda teria ganho
acima da inflagdo, mas dentro do limite da regra fiscal. Recomenda: ao Congresso Nacional e
ao Senado Federal que se posicionem contra a aprovacgao do PL n°. 4.614/24. Deliberagao: a
recomendacido foi aprovada com dois votos contrarios. 4) Resolugcdo. Dispde sobre a
aprovagao com ressalvas do Relatério Anual de Gestdao 2023 do Ministério da Saude e a
indicacao de medidas corretivas de gestdo. O texto é o seguinte: “O Conselho Nacional de
Saude, em sua tricentésima sexagésima Reunido Ordinaria do Conselho Nacional de Saude -
CNS. Reunido Ordinaria realizada nos dias 6 e 7 de novembro de 2024; e considerando que a
Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, em seus artigos 36, §1°, 39, §4°,
estabelece a competéncia do Conselho Nacional de Saude para avaliar e emitir parecer
conclusivo a respeito do Relatério Anual de Gestdo - RAG, do Ministério da Saude;
considerando que compete ao Conselho Nacional de Saude a analise da gestdo das politicas
de saude, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros, nos termos da Lei n°® 8.142, de 28
de dezembro de1990; considerando que os processos de elaboragao dos relatérios anuais de
gestéo pelo Ministério da Saude e de analise e deliberagédo pelo Conselho Nacional de Saude
desde 2008 trouxe subsidios tanto para a revisdo da gestdo orcamentaria e financeira do
Ministério da Saude, como para a revisdo do arcabougo legal e infralegal que rege a execugao
orcamentaria e financeira no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), especialmente em
relacdo a aplicagcdo minima federal em agbes e servigos publicos de saude e para a definigdo
do que sdo agbes e servigos publicos de saude para aferigdo do computo dessa aplicagédo
minima; considerando que as orientagdes e decisdes do Conselho Nacional de Saude por meio
das recomendacgobes e resolugbes aprovadas e relativas a politica de saude e aos aspectos
relacionados aos processos de financiamento do SUS e da execugao orgamentaria e financeira
do Ministério da Saude devem ser consideradas como referéncias normativas para a avaliagao
da gestdo federal do SUS, nos termos da Constituicdo Federal; Considerando o Parecer
Conclusivo (anexo que acompanha esta Resolugdo) sobre a avaliagdo do Relatério
Quadrimestral de Prestacdo de Contas do 3° Quadrimestre de 2023 (RQPC/3°/2023) e do
Relatério Anual de Gestao de 2023 - RAG 2023, ambos do Ministério da Saude, que foram
objeto de apreciagdo pela (0)s Conselheira(o)s Nacionais de Saude e que sado partes
integrantes desta Resolugdo; Considerando que ndo houve o cumprimento da aplicagédo
minima constitucional em Ac¢des e Servigos Publicos de Saude (ASPS) pelo Ministério da
Saude em 2023, nos termos dos 15% da Receita Corrente Liquida da Unido estabelecidos pela
Emenda Constitucional n° 86/2015, diferentemente da Recomendagdo n° 016/2023 e da
Recomendagdo n® 019/2023, ambas do Conselho Nacional de Saude, exigéncia contestada
pela area econdmica do governo federal que obteve resposta a consulta formulada ao Tribunal
de Contas da Unido favoravel essa contestagao; considerando que os valores empenhados
das Emendas Parlamentares, que integram o cOmputo do piso federal do SUS, n&do séao
submetidos necessariamente as diretrizes da Conferéncia Nacional de Saude e ao processo de
planejamento ascendente do SUS, em desacordo ao marco legal-normativo do SUS;
considerando que ndo houve a compensacao integral, como aplicagdo adicional ao piso em
2023, do total dos restos a pagar cancelados em 2022 por meio de dotagdo orcamentaria
especifica, repetindo assim o que ocorreu em 2022 comparado a 2021 e nos anos anteriores,
em desacordo com a LC 141/2012; considerando que ndo houve nenhuma informagao sobre
os critérios adotados pelo Ministério da Saude para a escolha das despesas ndo executadas
ou executadas parcialmente em 2023 (abaixo da dotagéo atualizada em termos de empenhos
e/ou com baixos niveis de liquidacdo de despesa), em desacordo com apontamentos
anteriormente feitos pelo CNS; considerando que houve a demonstracdo parcial, pelo
Ministério da Saude, da alocagao de recursos suficientes em 2023 para promover a mudanga
de modelo de atengcdo a saude (para priorizar a atengdo basica), em desacordo as
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deliberacbes do Conselho Nacional de Saude, especialmente nas diretrizes para o
estabelecimento de prioridades para 2023, em desacordo com o marco legal-normativo do
SUS; considerando que a execugao das despesas de 2023 foi baseada na Programacgéo Anual
de Saude de 2023, que foi aprovada pela Resolugdao n® 711/2023 do Conselho Nacional de
Saude, com base no Documento “Adendo ao Plano Nacional de Saude (PNS) 2020-2023” com
as entregas correspondentes sendo cumpridas de forma satisfatéria (e nao mais baseada no
Plano Nacional de Saude (PNS) 2020-2023 revisado em 2021, que foi reprovado pelo
Conselho Nacional de Saude em maio/2022, como vinha ocorrendo nos anos anteriores);
considerando que nado houve a pactuagdo da CIT (Comisséo Intergestores Tripartite) dos
critérios para as transferéncias fundo a fundo aos Estados, Distrito Federal e Municipios, para
posterior encaminhamento para aprovagdo do CNS, em desacordo com a LC 141/2012;
considerando que houve reincidéncia em 2023 da baixa execucao (pelo nivel de liquidagdo —
“inadequado”, “intoleravel” e “inaceitavel”) de varios itens de despesas, em desacordo aos
apontamentos do CNS; considerando que ficou prejudicada a apuracdo da existéncia de
recursos financeiros vinculados as contas do Fundo Nacional de Saude e das demais unidades
da administragdo indireta do MS correspondentes aos valores dos empenhos a pagar e dos
saldos dos restos a pagar em 31/12/2023, para que se comprove a efetiva aplicagdo minima
legalmente estabelecida para 2023 nos termos da LC 141/2012, considerando a indefinigdo
sobre qual valor do piso federal do SUS a ser considerado para 2023; considerando que nao
houve atendimento a solicitacdo do Conselho Nacional de Saude de apresentagdo da analise
de viabilidade técnica e financeira de execugcdo dos restos a pagar pelas Unidades
Orgamentarias do Ministério da Saude, nem dos efeitos para o atendimento as necessidades
de saude da populagdo decorrentes dessas despesas reinscritas em restos a pagar;
considerando os apontamentos realizados pelas Comissées Tematicas do Conselho Nacional
de Saude, conforme detalhado no Anexo 1 do parecer conclusivo que acompanha esta
Resolucdo. Resolve: 1 - Aprovar com ressalvas o Relatério Anual de Gestao (RAG) 2023 do
Ministério da Saude, com base no Parecer Conclusivo (Anexo 1 desta Resolugao). 2 — Indicar
as seguintes medidas corretivas de gestdo a serem encaminhadas para o Presidente da
Republica nos termos da Lei Complementar 141/2012: 2.1. Foi apurada uma aplicacdo ASPS
em 2023 inferior a 15% da Receita Corrente Liquida da Unido estabelecido na Constituicdo
Federal, o que esta em desacordo também com a Recomendagdo n° 016/2023 e a
Recomendacdo n° 019/2023 do Conselho Nacional de Saude. E preciso que a diferenca
negativa apurada (no valor de R$ 5,3 bilhdes ou de R$ 12,6 bilhdes, cujo valor a ser
considerado dependera da classificagao “extrapiso” para a despesa fundo a fundo do piso
nacional da enfermagem) seja aplicada adicionalmente ao valor do piso de 2024 para
compensar essa aplicacao insuficiente em 2023, conforme determina a Lei Complementar n°
141/2012. 2.2. Os valores empenhados das Emendas Parlamentares integram o computo do
piso federal do SUS, mas n&o sdo submetidas necessariamente as diretrizes da Conferéncia
Nacional de Saude e ao processo de planejamento ascendente do SUS, em desacordo ao
marco legal-normativo do SUS. E preciso propor no Projeto de Lei Orcamentaria de 2025 que
essas despesas obrigatoriamente respeitem as diretrizes aprovadas na 172 Conferéncia
Nacional de Saude e os Objetivos e Metas estabelecidos no Plano Nacional de Saude
2024/2027. 2.3. Houve aumento do percentual de empenhos a pagar em 2023
comparativamente a 2022. E preciso que: 2.3.1. Esses valores inscritos (referentes a
empenhos de 2023 ndo pagos), somados aos reinscritos (referentes a empenhos de 2022 e
anos anteriores nao pagos), de restos a pagar sejam executados preferencialmente em 2024.
2.3.2. O Ministério da Saude proponha um projeto de lei complementar estabelecendo o prazo
maximo de 5 anos (contados a partir do ano da inscri¢ao) para a execugéo dos restos a pagar
— passado o prazo sem execucgdo, devera ser realizado o cancelamento, bem como que o
respectivo valor cancelado seja compensado como aplicagdo adicional ao piso no ano
subsequente ao do cancelamento, devidamente atualizado pela variagcdo do IPCA calculado
desde a data do empenho da despesa. 2.4. Inexisténcia de critérios para a escolha das
despesas nido executadas ou executadas parcialmente (abaixo da dotagido atualizada em
termos de empenhos e/ou com baixos niveis de liquidacao de despesa) em 2023, sem
justificativa para essa ocorréncia, em desacordo aos apontamentos anteriormente feitos pelo
CNS. E preciso que o Ministério da Saude apresente os critérios adotados para a escolha de
despesas ndo executadas ou executadas parcialmente em 2023 (com niveis de classificagdo
inadequado, intoleravel e inaceitavel) e os que adotara para 2024, inclusive com a justificativa
dessa baixa execugdo nos Relatérios Quadrimestrais de Prestagao de Contas a partir de 2024.
2.5. Nao demonstracado e ndo comprovagao pelo Ministério da Saude da alocagao de recursos
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adequados e suficientes em 2023 para promover a mudanga de modelo de atengédo a saude
para priorizar a atencdo basica como a ordenadora da rede de cuidados em saude, em
desacordo as deliberagbes do Conselho Nacional de Saude, especialmente nas diretrizes para
o estabelecimento de prioridades para 2023, nos termos da LC 141/2012: proporcionalmente,
as despesas com a subfungdo 302 Atengdo Hospitalar e Ambulatorial (AHA) cresceram mais
que as despesas com Atencgdo Basica (AB), bem como o crescimento em R$ da subfungéo
AHA foi mais de trés vezes maior que o da subfungdo AB; houve também queda no indicador
AB/AHA em 2023 comparado a 2022; e os valores transferidos para Estados e Municipios no
componente “Atengdo Basica” é menor que o do componente “Média e Alta Complexidade”. E
preciso alocar proporcionalmente mais recursos para a subfuncdo AB em comparagdo aos
recursos alocados para a subfuncdo AHA a partir de 2024. 2.6. Execugao das despesas de
2023 sem incorporar as indicagdes de medidas corretivas de gestdo deliberadas pelo CNS a
partir da avaliacdo dos Relatérios Quadrimestrais de Prestacdo de Contas, em desacordo com
o marco legal-normativo do SUS. E preciso incorporar essas medidas corretivas no exercicio
de 2024 e seguintes. 2.7. Os valores empenhados, liquidados e pagos das transferéncias fundo
a fundo para Estados, Distrito Federal e Municipios em 2023 continuaram ocorrendo em
desacordo com a Lei Complementar n° 141/2012, como tem ocorrido desde 2012 — os critérios
de transferéncia pactuados na Comisséao Intergestores Tripartite (CIT) ndo foram submetidos
para a aprovacgdo do Conselho Nacional de Saude. E preciso submeter os critérios de rateio
pactuados na CIT para aprovagido do CNS a partir de 2024. 2.8. Inexisténcia de monitoramento
e avaliagdo dos impactos nas condi¢gdes de saude da populagéo dos recursos transferidos para
estados e municipios. E preciso que o Ministério da Satde apresente em 2024 os resultados
do monitoramento e avaliagdo das acbes de saude realizadas com os recursos de
transferéncias fundo a fundo nos Relatérios Quadrimestrais de Prestacdo de Contas. 2.9. Nao
comprovacao da existéncia de recursos financeiros vinculados as contas do Fundo Nacional de
Salde e das demais unidades da administracéo indireta do MS, nem mesmo na Conta Unica
do Tesouro Nacional, correspondentes aos valores dos empenhos a pagar e dos saldos dos
restos a pagar em 31/12/2023, para que se comprove a efetiva aplicagdo minima legalmente
estabelecida para 2023 nos termos da LC 141/2012. E preciso que o Ministério da Salde
apresente pelo menos uma declaragdo da Secretaria do Tesouro Nacional de que o valor do
saldo a pagar dos restos a pagar (processados e ndo processados) do Ministério da Saude
estdo depositados na Conta Unica do Tesouro Nacional e disponiveis para pagamentos a partir
de 2024. 2.10. Nao atendimento a solicitagdo do CNS de apresentagdo da analise de
viabilidade técnica e financeira para a execugéo dos restos a pagar, nem dos efeitos para o
atendimento as necessidades de saude da populagao decorrentes dessas despesas que tem
sido reinscritas anualmente em restos a pagar. E preciso que o Ministério da Salde apresente
até 31/12/2024 a analise de viabilidade técnica e financeira para execug¢ao dos restos a pagar
inscritos e reinscritos, de modo que justifique o ndo cancelamento deles até 31/12/2024; em
caso contrario, € preciso que o Ministério da Saude cancele em 31/12/2024, para
compensagao como aplicagao adicional ao piso de 2025, cujo valor deve ser devidamente
atualizado pela variagdo do IPCA calculado desde a data do empenho da despesa. 2.11. A
programacao de despesas a serem executadas com recursos de emendas parlamentares deve
ser submetida a aprovacao prévia do Conselho Nacional de Saude, para verificar sua
consisténcia com as Diretrizes da Conferéncia Nacional de Saude e com o processo de
planejamento ascendente do SUS, nos termos da diretriz constitucional da participagdo da
comunidade no SUS, da Lei 8142/90 e da LC 141/2012.” Deliberagdo: a resolugao foi
aprovada por maioria. Uma abstencao com declaragao de voto. Conselheiro Neilton
Araujo de Oliveira declarou que se absteve da votagdo, porque o documento, apesar de
coerente com a deliberacdo do Pleno do Conselho na reunido ordinaria anterior (aprovagéo do
Relatério com ressalvas), ndo estava de acordo com seu posicionamento, defendido no
momento da votagcdo do RAG, de que o Relatério deveria ser aprovado sem ressalvas, visto
que o Ministério da Saude incluiu os adendos sugeridos pelo Conselho. Além disso, destacou
que o documento apresentava imprecisées, que precisariam ser revistas. 5) Recomendacao.
Recomenda ao Ministério da Saude a adogdo de medidas que contemplem os requisitos para
transformar o SUS candidato a Convencao para a Salvaguarda do Patriménio Cultural Imaterial
pela UNESCO. O documento foi elaborado por um GT do CNS — conselheiro Antonio Alves;
conselheira Heliana Hemetério, conselheiro Jacildo de Siqueira; e conselheiro Neilton Araujo. O
texto € o seguinte: “O Plenario do Conselho Nacional de Saude (CNS), em sua Trecentésima
Sexagésima Primeira Reunido Ordinaria, realizada nos dias 18 e 19 de dezembro de 2024, e
no uso de suas competéncias regimentais e atribuigdes conferidas pela Lei n° 8.080, de 19 de

19



1137
1138
1139
1140
1141
1142
1143
1144
1145
1146
1147
1148
1149
1150
1151
1152

setembro de 1990; pela Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990; pela Lei Complementar n°
141, de 13 de janeiro de 2012; pelo Decreto n° 5.839, de 11 de julho de 2006, e cumprindo as
disposicbes da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 e da legislagcédo
brasileira correlata; e considerando o Decreto da Republica Federativa do Brasil, que dispde da
criagdo do Livro de Registro de Bens Culturais de Natureza Imaterial que constituem patriménio
cultural brasileiro, normatizando o Programa Nacional do Patriménio Imaterial; considerando a
Portaria N° 200, de 18 de maio de 2016, que regulamenta o Programa Nacional do Patrimbnio
Imaterial (PNPI) conforme o Decreto n° 3.551/2000, estabelecendo diretrizes para a
salvaguarda do patriménio cultural imaterial no Brasil, incluindo usos, expressdes e saberes
reconhecidos por comunidades, transmitidos e recriados ao longo das geragdes; considerando
a Resolugdo do IPHAN N° 001, de 3 de agosto de 2006 que determina os procedimentos a
serem observados na instauragéo e instru¢do do processo administrativo de Registro de Bens
Culturais de Natureza Imaterial; considerando a Resolugdo IPHAN n° 001, de 05 de junho de
2009, que dispde sobre os critérios de elegibilidade e selegdo, bem como os procedimentos a
serem observados na proposicao e preparacao de dossiés de candidaturas de bens culturais
imateriais para inscricdo na Lista dos Bens em Necessidade de Salvaguarda Urgente e na Lista
Representativa do Patriménio Cultural; considerando o Decreto da UNESCO, que promulga a
Convengao para a Salvaguarda do Patriménio Cultural Imaterial, adotada em Paris, em 17 de
outubro de 2003, que estabelece varias finalidades importantes, como a salvaguarda do
patriménio cultural imaterial e o respeito por esse patriménio das comunidades, grupos e
individuos envolvidos e visa promover a conscientizagdo em niveis local, nacional e
internacional sobre a importancia do patriménio cultural imaterial e seu reconhecimento mutuo,
além de incentivar a cooperagao e a assisténcia internacional nesse contexto; considerando o
Decreto Legislativo do Congresso Brasileiro, que aprova o texto da Convencédo para a
Salvaguarda do Patriménio Cultural Imaterial, assinada em Paris em 17 de outubro de 2003, o
qual formaliza o compromisso do Brasil com a protecdo e promogao do patrimdnio cultural
imaterial, alinhando-se as diretrizes internacionais; considerando que o SUS possui um
arcabouco juridico legal consistente e progressivamente aprimorado, € que, ao longo dos anos,
tem se consolidado como uma politica publica inclusiva e solidaria, com resultados robustos
em diversas areas, desde o maior programa de imunizagdo do mundo até o maior sistema
publico de transplante de 6érgdos; considerando que o reconhecimento do SUS como
Patriménio Cultural Imaterial da Humanidade pela UNESCO, assegurara que os principios
doutrinarios do SUS de universalidade, integralidade, equidade e a participagcdo social,
estabelecidos pela Constituicao Federal de 1988, constituam-se como clausulas pétreas e nao
possam ser modificados pelos Poderes Legislativo, Executivo e Judiciario; considerando que o
reconhecimento do SUS como Patriménio Cultural Imaterial da Humanidade pela UNESCO
contribuira para a valorizagdo e a promogao de sistemas de salde universais que priorizam o
bem-estar e a equidade. Recomenda ao Ministério da Saude: 1) criagdo de um “Comité” para
formular e conduzir a proposta do reconhecimento do SUS como Patriménio Cultural Imaterial
da Humanidade pela UNESCO; 2) elaboragcdo de Dossié; Buscar apoio de Instituicbes e
Especialistas; 3) criar estratégias de mobilizagdo e Conscientizagdo para o reconhecimento do
SUS como Patrimbénio Cultural Imaterial da Humanidade; 4) promover campanhas de
divulgacao e sensibilizacdo sobre a importancia do SUS como Patrimdnio Cultural Imaterial da
Humanidade; 5) buscar o apoio de parlamentares das bancadas federal, estaduais e
municipais e dos governantes das trés esferas de governo, especialmente dos dirigentes da
area da saude, da cultura, da educacéo, etc.; 6) a criagdo do Comité Interinstitucional, sob a
coordenagao do CNS e do Ministério da Saude, além de comandar a execucgao das atividades
em ambito nacional, bem como acompanhar o processo de reconhecimento do SUS como
Patriménio Cultural Imaterial da Humanidade. Deliberagdo: a recomendacgio foi aprovada
por unanimidade. ITEM 9 - TERMO DE RECONHECIMENTO PUBLICO PARA OS
INTEGRANTES DO CNS DA GESTAO 2021-2024 E COMENDA ZILDA ARNS - Apresentagédo
e coordenacgdo: conselheira Fernanda Lou Sans Magano; e conselheiro Fernando Zasso
Pigatto, Presidente do CNS. Convidado: Emerson Elias Merhy, médico sanitarista. Neste
ponto, o Conselho entregou a Comenda Zilda Arns 2024 ao Médico sanitarista Emerson Elias
Merhy, em reconhecimento ao trabalho dedicado ao processo de desenvolvimento do SUS e a
garantia do direito humano a saude. O nome dele foi eleito pelo Plenario do CNS entre cinco
pessoas indicadas pelos segmentos do CNS e féruns para receber a homenagem. Conselheira
Fernanda Lou Sans Magano recordou que a Comenda Zilda Arns tem por finalidade
reconhecer o mérito do trabalho de pessoas que tenham se dedicado ao processo de
desenvolvimento do SUS e da garantia do direito humano a saude. Instituida pela Resolugéo
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CNS n° 601, de 8 de novembro de 2018, a comenda é uma honraria concedida pelo CNS as
personalidades que destinaram fundamental contribuicdo para a defesa do direito humano a
Saude e do SUS. Ou seja, recebem a homenagem aqueles e aquelas que desenvolveram
notérias agdes que geraram qualidade de vida as pessoas a partir da conquista de direitos.
Detalhou que o ganhador da medalha em 2024 possui mais de quarenta anos de magistério no
ensino da saude coletiva e uma vida dedicada a construgdo do SUS. Desde o periodo da luta
pela redemocratizagédo do pais, participou da fundagdo do Movimento pela Reforma Sanitaria,
exerceu protagonismo e compromisso com a fundacdo do CEBES, da Abrasco e da Rede
Unida, entre outras entidades importantes do campo sanitario. Merhy possui graduagado em
Medicina pela Universidade de Sao Paulo (1973), mestrado em Medicina Preventiva e Social
pela Universidade de S&o Paulo (1983) e doutorado em Saude Coletiva pela Universidade
Estadual de Campinas (1990). O ganhador tem desenvolvido estudos no campo da psicologia
e sociologia criticas, comunidades ativas e a produgao cotidiana como territério de construgéo
de redes vivas de existéncias, dando foco aos processos de subjetivacdo e os devires-vida
(humanas e ndo-humanas) e possui contribuigdes constantes com a participagdo social nas
conferéncias de saude, desde a 82 Conferéncia Nacional de Saude. Atualmente, integra o
grupo de pesquisadores lideres da Pesquisa do CNS sobre as conferéncias de saude (“Saude
e democracia: estudos integrados sobre participagdo social nas Conferéncias Nacionais de
Saude”). A produgéo intelectual e politica de Merhy constitui questdes centrais e estudos das
relagdes intercessoras entre micropolitica, educacéo permanente, subjetivagdo e producao de
conhecimento, tem desenvolvido metodologias de investigacdo pautadas pelos processos de
avaliacdo compartilhada nos quais o melhor avaliador € quem pede, quem faz e quem usa. A
seguir, foi aberta a palavra para pessoas conselheiras representantes dos trés segmentos que
compbéem o Conselho para prestar homenagens ao médico sanitaristas e, nas falas, todos
reforcaram a importante contribuicdo do médico na area da saude coletiva. Conselheira Vania
Lucia Ferreira Leite, fez uma fala emocionada, lembrando inclusive o importante trabalho da
dra. Zilda Ans, da qual foi assessora por muitos anos, com elogios ao homenageado e
agradecimento ao trabalho dele em prol do fortalecimento do SUS. Conselheiro Nelson
Mussolini, representante do segmento de prestadores de servigco, destacou a justa
homenagem ao pesquisador em vida e a contribuicdo dele para a saude coletiva e a
construcdo do Sistema. Conselheiro Neilton Aradjo de Oliveira agradeceu as inspiragdes e
reflexdes do homenageado e frisou que os estudos dele possuem carater transformador e
mobilizador. Conselheira Sueli Terezinha Goi Barrios emocionou as pessoas presentes com
um apanhado histérico da vida do homenageado na luta pelo controle e participagdo social.
Lembrando a histéria de Merhy na Rede Unida, fez uma homenagem a todas as pessoas
trabalhadoras. O médico sanitarista Emerson Elias Merhy agradeceu as homenagens do
Conselho e registrou sua alegria em ser condecorado com a Comenda Zilda Arns. Nas suas
palavras, é impossivel pensar saude e direitos humanos sem radicalizar a democracia. Além
disso, frisou a importancia do SUS, inclusive pela sua capacidade de resistir em momentos
dificeis como a pandemia da COVID-19, um dos piores momentos do Brasil e do mundo.
Ressaltou que é preciso enfrentar as ameagas atuais, especialmente aquelas relativas as
conquistas em saude mental. Por fim, ofereceu a comenda a todas as pessoas que lutam pelo
SUS e seus principios. HOMENAGEM AO CONSELHEIRO FERNANDO ZASSO PIGATTO,
PRESIDENTE DO CNS E ENTREGA DO TERMO DE RECONHECIMENTO PUBLICO PARA
OS INTEGRANTES DO CNS DA GESTAO 2021-2024 - Apresentaggo: Alcindo Ferla,
Coordenador Geral Associagdo da Rede Unida e conselheira Sueli Barrios, representante da
REDEUNIDA no CNS. Os representantes da Rede Unida homenagearam o Presidente do CNS
e a conselheira Fernanda Lou Sans Magano, integrante da Mesa Diretora do CNS, com
medalha do Prémio Roseni Sena, uma das mais importantes honrarias concedidas pela Rede
Unida. O prémio reconhece personalidades que desempenharam papel relevante na educacao
e no trabalho na Saude, nos servigos, na gestdo, nas instancias de controle social, nos
movimentos sociais € na academia. Em seguida, foi feita a entrega do Termo de
Reconhecimento Publico para os integrantes do CNS da gestdo 2021-2024. A seguir, o Pleno
retomou a discussdo do Item 5 — apresentacdo da proposta de atualizagcdo do Regimento
Interno do CNS. A mesa foi composta por conselheira Ana Lucia Silva Margal Paduello e
conselheiro Neilton Aradjo de Oliveira, integrantes do Grupo de Trabalho de Revisdo do
Regimento Interno do CNS. Para conhecimento, foram apresentadas as mudangas sugeridas
pelo Plenério no dia anterior e contempladas no documento: incluir item contemplando a forma
de organizagéo especifica das entidades e dos movimentos indigenas nacionais — proposta ja
contemplada no art. 3°, § 2° “Art. 3° - Para efeito de aplicacdo deste Regimento definem-se
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como: (...) §2° Devido a forma de organizagao especifica das entidades e dos movimentos
indigenas nacionais, a representacao indigena podera contemplar somente uma regido, desde
que demonstre atuagdo em pelo menos trés unidades da federagao; art. 4°, § 1° - inclusdo de
dois itens “h)” e “j)”: “Art. 4° O CNS é composto por quarenta e oito integrantes titulares, sendo:
| - cinquenta por cento de integrantes representantes de entidades e dos movimentos sociais
nacionais de usuarios do SUS, eleitos em processo eleitoral direto; (...) §1° O percentual de
que trata o inciso | deste artigo observara a seguinte distribuicdo: a) entidades nacionais de
aposentados e pensionistas; c¢) entidades ou movimentos nacionais da populagao negra; d)
entidades ou movimentos nacionais de lésbicas, gays, bissexuais, travestis, transexuais,
transgéneros, queer, intersexo, assexuais, entre outros (LGBTQIA+); e) entidades ou
movimentos nacionais organizados de mulheres; f) entidades ou movimentos sociais e
populares nacionais organizados; g) entidades nacionais de trabalhadores rurais; h) entidades
nacionais de associa¢gdes de moradores e movimentos comunitarios; i) entidades nacionais de
organizagfes indigenas; j) entidades, instituicdes ou organismos nacionais de entidades
religiosas; k) centrais sindicais nacionais; e |) entidades nacionais de defesa dos portadores de
patologias e deficiéncias; h) entidades de defesa do consumidor (inclusdo); e j) entidades
ambientalistas (inclusdo); art. 5°, § 2° - “Art. 5° A representacao dos 6rgéos, das entidades e
dos movimentos sociais inclui um integrante titular e primeiro e segundo suplentes, vinculados,
ainda que nao sejam da mesma entidade ou 6rgao”. Nova redacgéo: “§2° A pessoa conselheira
suplente tera direito a voz com o mesmo tempo de fala das demais pessoas conselheiras,
acordado previamente a partir da quantidade de pessoas inscritas para a discussao da pauta”;
Art. 6° - o Decreto 5.839 ja esta citado e o GT nao tratou sobre o numero de recondugao, por
entender que esta € uma discussao a ser feita na proxima gestado; §4° do art. 6° - inclusdo de
trecho, permanecendo assim a redacgao: “§ 4° - Agbes indevidas, omissdes ou faltas cometidas
por conselheiros e conselheiras nacionais de saude, que indiquem desvio de fungao, existéncia
de conflito de interesses, indicio de irregularidade ou cometimento de condutas vedadas pela
legislagdo brasileira poderao ensejar hipoteses de dispensa ou interrupcdo de mandato,
conforme regramento do Cédigo de Etica do CNS, a ser aprovado por resolugdo especifica”;
art. 11, inciso “VII - apreciar os critérios, parametros e metodologias das transferéncias de
recursos para custeio das agdes e servicos publicos de saude, pactuada na Comisséo
Intergestores Tripartite, e publicados anualmente” — exclusdo do trecho “definidos pelo
Ministério da Saude; Art. 12, lll — inclusdo de trecho, permanecendo assim a redacao: “lll -
definir prioridades, métodos e estratégias para a formacdo e educagdo permanente para o
controle social no SUS dos trabalhadores e das trabalhadoras, gestores, prestadores de
servigos e usuarios do Sistema”; Art. 13 - XV - convocar reunides com os Coordenadores(as) e
Coordenadores(as) Adjuntos(as) das Cl — exclusdo do trecho “aprovadas previamente pelo
Pleno”; Art. 15, lll — inclusdo de trecho, permanecendo a assim a redagao: “ lll - apreciar as
matérias submetidas ao CNS para analise e/ou votacdo de maneira isenta ao conflito de
interesse de qualquer ordem ou natureza”; IX — exclusdo do termo “colegiadas” da expressao
“instancias colegiadas”, permanecendo assim a redacgao: IX - coordenar Cls, CTs e GTs do
CNS de acordo com os processos organizativos especificos das respectivas instancias do
CNS; Art. 48, VI - Art. 48 Compete as Comissdes Intersetoriais (Cls) do CNS — inclusao do
inciso VI: “VI - os integrantes das Cls poderdo ser substituidos, caso deixem de justificar
auséncia (por escrito) a Secretaria Executiva do CNS em duas reunides no periodo de vigéncia
da referida CI”; art. 49, § 1° - inclusdo do trecho “no prazo de até 01 (um) ano”, permanecendo
assim a redacao: “Art. 49 As Cls do CNS terdo a composicao, estrutura, objetivos, processo de
avaliagao e plano de trabalho apreciados e aprovados pelo Pleno em resolugao especifica, no
prazo de até 01 (um) ano”; Art. 50 — exclusdo do trecho “todas conselheiras”, permanecendo
assim a redagdo: “Art. 50 - As Cls do CNS serdo compostas por até 36 (trinta e seis)
integrantes, representantes de 6rgdos, instituicdes, entidades e movimentos nacionais,
incluidos a Pessoa Coordenadora e a(s) Pessoa(s) Coordenadora(s)-Adjunta(s), sendo pelo
menos um/a deles/as conselheiro/a titular’; §1° do Art. 50, inclusdo do trecho “também pessoa
conselheira”, resultando na seguinte redagao: “§1° Nos casos de composi¢ao igual ou superior
a 30 integrantes, a Cls poderao contar ainda com uma segunda pessoa coordenadora-adjunta,
também pessoa conselheira escolhida entre os seus integrantes”; Art. 52, V, exclusao do termo
“‘um” mandato, passando a redacdo a seguinte: “V - a pessoa coordenadora e a pessoa
coordenadora-adjunta terdo um mandato de até trés anos, conforme o previsto no Art. 7° do
Decreto n°® 5.839, de 11 de julho de 2006, podendo ser reconduzidas, a critério do Pleno, em
eventual novo mandato”; Art. 53 — inclusdo de § 5° com a seguinte redacdo: “§5° Os
integrantes das CTs deverao ser substituidos, caso deixem de justificar auséncia (por escrito) a
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Secretaria Executiva do Conselho Nacional de Saude em duas reunides no periodo de vigéncia
da referida CT”; Art. 57, inciso Il, acréscimo do seguinte trecho “(por escrito) a Secretaria
Executiva do Conselho Nacional de Saude”, resultando na seguinte redacdo: “Art. 57 Os GTs
terdo o seguinte funcionamento: Il - os integrantes dos GTs poderdo ser substituidos, caso
deixem de justificar auséncia (por escrito) a Secretaria Executiva do Conselho Nacional de
Saude em uma reunido no periodo de vigéncia do referido grupo; Art. 59,§ 2° exclusdo do
trecho “Plenario do”, resultando na seguinte redagéo: “§2° A Resolugdo aprovada pelo CNS
que nao for homologada pelo/a Ministro/a de Estado da Saude, no prazo de até trinta dias apos
sua aprovacao, devera retornar ao CNS na reunidao seguinte, acompanhada de justificativa e
proposta alternativa, se de sua conveniéncia, para avaliagdo do Pleno que podera acatar as
justificativas revogando, modificando ou mantendo a Resolugédo que, nos dois ultimos casos,
serd novamente encaminhada para o Ministério da Saude para homologagéo; Art. 63, § 2° -
inclusdo do trecho “seu/sua representante”, resultado na seguinte redacgao: “§2° Concluida a
eleicdo referida no caput e designadas os/as novos/as integrantes do CNS, cabera ao/a
Presidente do CNS convocar e ao/a Ministro/a da Saude ou seu/sua representante presidir a
reuniao em que tomarao posse as pessoas conselheiras e em que se realizara a elei¢cao para a
presidéncia do Conselho e sua Mesa Diretora”; Art. 64, §1° - acréscimo ao texto “de maneira
paritaria, respeitado o critério de auséncia de conflito de interesse de qualquer ordem ou
natureza”, resultando na seguinte redagao: “§1° A Presidéncia do CNS e a Mesa Diretora serao
compostas por pessoas eleitas pelo Pleno entre os/as conselheiros/as titulares, de maneira
paritaria, respeitado o critério de auséncia de conflito de interesse de qualquer ordem ou
natureza”; Art. 70 — inclusdo do trecho “auséncia de conflito de interesses, em resolugéo
especifica aprovada pelo Pleno”, permanecendo o texto da seguinte forma: “Art. 70 O CNS
devera aprovar um Caédigo de Etica contendo valores e principios norteadores de sua atuagéo,
auséncia de conflito de interesses, em resolugcédo especifica aprovada pelo Pleno”; Art. 71 —
substituir “na data” por “ a partir da data”, permanecendo a redagao: “Art. 71 Esta Resolugao
entra em vigor a partir da data da sua publicagdo”. Considerando que todas as sugestdes
foram contempladas, a mesa consultou o Pleno se a proposta de atualizagdo do Regimento
Interno do CNS poderia ser colocada em votagdao. Com a anuéncia do Plenario, a mesa
submeteu o documento a aprovacgao. Deliberacédo: aprovada, por unanimidade, a proposta
de atualizacdo do Regimento Interno do CNS (33 votos favoraveis). A Secretaria
Executiva do CNS e a Mesa Diretora do CNS darao os devidos encaminhamentos para os
pontos do Regimento que serdao objeto de resolugbées especificas. Havera sessdo de
orientagdo aos novos conselheiros e distribuicdo do novo Regimento a todas as
pessoas conselheiras. Além disso, foi aprovada, por unanimidade, a criagdo de Grupo de
Trabalho para atualizar o Decreto n°. 5.839/2006. Os segmentos farao as indicagdes e a
composi¢dao do GT sera aprovada na proxima reunidao do CNS. Apds essa deliberagao,
houve mais um momento de homenagem ao conselheiro Fernando Zasso Pigatto, que se
despedia do Conselho, apds dois mandatos como Presidente do CNS. ENCERRAMENTO -
Nada mais havendo a tratar, a mesa encerrou a 3612 Reunido Ordinaria do CNS. Estiveram
presentes as seguintes pessoas conselheiras — Titulares e Suplentes. Nomes serdo incluidos.
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