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MINISTERIO DA SAUDE
CONSELHO NACIONAL DE SAUDE

RESUMO EXECUTIVO DA DUCENTESIMA QUADRAGI:ESIMA REUNIAO ORDINARIA DO
CONSELHO NACIONAL DE SAUDE - CNS

Data: 11 e 12 de dezembro de 2012
Local: Plenario do Conselho Nacional de Saude “Omilton Visconde” — Ministério da Saude,
Esplanada dos Ministérios, Bloco G, Anexo B, 1° andar — Brasilia/DF

ITEM 1 — APROVAGAO DA PAUTA DA 240° REUNIAO ORDINARIA DO CNS -
APROVAGAO DA ATA DA 2392 REUNIAO ORDINARIA DO CNS

Apresentagdo: Marcio Florentino Pereira, Secretario Executivo do CNS

Coordenacgdo: conselheiro Jorge Alves de Almeida Venancio, da Mesa Diretora do CNS

APROVAGAO DA PAUTA DA 2402 REUNIAO ORDINARIA DO CNS
Deliberagao: a pauta da reuniao foi aprovada.

APROVAGAO DA ATA DA 2392 REUNIAO ORDINARIA DO CNS
Deliberagao: a ata da 2392 RO do CNS foi aprovada, por unanimidade.

ITEM 2 — BALANGO DO MES NA SAUDE: SAUDE MENTAL - ENFRENTAMENTO DO
CRACK - INTERNAGAO COMPULSORIA
Apresentagéo: conselheira Sandra Régis, Coordenadora da Comissao Intersetorial de Saude
Mental/CISM/CNS; conselheira Maria Erminia Ciliberti, Coordenadora Adjunta da Comissao
Intersetorial de Saude Mental/CISM/CNS; Paulo Amarante, Centro Brasileiro de Estudos de
Salde/CEBES; Luciana Barbosa Musse, Professora de direito da Faculdade UNICEUB; e
Leon de Souza Lobo Garcia, Assessor Técnico da Coordenacdo Area de Saude Mental
Coordenacgéo: conselheiro Clévis Adalberto Boufleur, da Mesa Diretora do CNS
Deliberagao: apds debate, o Plenario decidiu: a) solicitar ao Ministério da Saude que
apresente um plano nacional de enfrentamento das drogas e crack, com metas, prazos e
orgamento; b) aprovar mogao de apoio a Frente Nacional Drogas e Direitos Humanos — pela
Cidadania, Dignidade e Direitos Humanos na Politica sobre Drogas (FNDDH) - pela iniciativa
em fomentar o debate acerca da questdo das drogas e sua relagdo com a garantia dos
direitos humanos, visando fortalecer a discussao do enfrentamento do uso abusivo de drogas,
fundamentado na dignidade e cidadania dos usuarios, na perspectiva da politica de saude
publica; c) debater no planejamento do CNS 2013 a demanda de realizar seminario sobre o
tema para ausculta dos usuarios e outros setores, visando a definicdo de estratégias para o
controle social; e d) recompor o GT constituido para acompanhar a implementagédo da Rede.

ITEM 3 — RESOLUGAO N° 196/1996/CONEP

Apresentagcéo: Carlos Augusto Grabois Gadelha, Secretario de Ciéncia, Tecnologia e
Insumos Estratégicos — SCTIE/MS; e conselheira Gysélle Saddi Tannous, Coordenadora da
CONEP

Coordenacgdo: conselheira Jurema Werneck, da Mesa Diretora do CNS



Deliberagao: apés amplo debate, o Plenario decidiu: 1) aprovar, por unanimidade e
com adendos dos conselheiros, a proposta de reformulacdo da Resolugdo CNS n°. 196/2006,
que dispde sobre diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos; 2) delegar ao GT de Revisdo da Resolugido n°. 196/2006 a elaboracdo de uma
minuta com normas operacionais; 3) formar um GT para elaborar uma norma sobre a area de
ciéncias sociais humanas; 4) disponibilizar nota no site do CNS sobre o processo de revisdo
da Resolucdo n°. 196/2006, para esclarecer eventuais duvidas e responder a matérias ja
publicadas; e 5) definir a coordenacdo da CONEP/CNS posteriormente, considerando a
indicacao, feita pela Comissao, do conselheiro Anibal Gil Lopes para assumir o cargo no
lugar da Conselheira Gysélle Saddi Tannous.

ITEM 4 — COMISSAO INTERSETORIAL DE ORCAMENTO E FINANCIAMENTO - COFIN
Apresentagdo: conselheiro Fernando Luiz Eliotério — Coordenador da Comissao Intersetorial
de Orcamento e Financiamento — COFIN
Coordenacgao: Jorge Alves de Almeida Venancio - Mesa Diretora do Conselho Nacional de
Saude

Deliberagdo: neste item, o Plenario aprovou: 1) o relatério da ultima reunido da
Comissao; 2) o plano de trabalho da Comissao; 3) a data da primeira reunido da COFIN em
janeiro de 2013: 25 e 26; e 4) a resolucdo, elaborada pela COFIN, onde o CNS resolve
solicitar do Ministério da Saude a criagdo de dotac&o especifica na programacgéo orgamentaria
de 2013 para a realizagdo de despesas decorrentes da compensacgao dos restos a pagar
prescritos e/ou cancelados em 2012, nos termos estabelecidos pela Lei Complementar n°.
141, no paragrafo 2° do artigo 24.

ITEM 5 - PROTOCOLO DE AUTISMO
Apresentagdo: conselheira Marisa Furia Silva, Associacdo Brasileira de Autismo — ABRA;
Maria Helena de Azeredo Roscoe, Associagdo Brasileira de Autismo — ABRA; Felipe
Cavalcanti Giorgi, Universidade de Sao Paulo — USP; Luciana Togni de Lima e Silva
Surjus, Assessora Técnica Departamento de Ac¢des Programaticas Estratégicas -
DAPES/SAS/MS
Coordenacgdo: conselheira Jurema Pinto Werneck, da Mesa Diretora do CNS

Deliberagao: o Plenario decidiu que a Comissao de Saude da Pessoa com Deficiéncia
do CNS promovera debate e acompanhara as ag¢des definidas pelo Ministério da Saude
voltadas as pessoas com autismo.

ITEM 6 — INFORMES E INDICACOES
Apresentacado: Marcio Florentino Pereira, Secretario Executivo do CNS
Coordenacgdo: conselheiro Clévis Adalberto Boufleur, da Mesa Diretora do CNS

1) COMISSAO ELEITORAL DO CONSELHO NACIONAL DE SAUDE - Informe sobre o
processo eleitoral do CNS
Apresentacgdo: Katia Souto, Presidente da Comissao Eleitoral do CNS

Nao houve deliberacéo.

2) 5 CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE INDIGENA

Deliberagao: 1) aprovadas as seguintes modificacdes na Portaria da 5 Conferéncia
Nacional de Saude Indigena: a) alteracdo no calendario — realizagdo das Conferéncias
Distritais até o dia 30 de setembro de 2013; b) inclusdo do objetivo da Conferéncia no Art. 2°:
“Art. 2° A 52 Conferéncia Nacional de Saude Indigena tera como objetivos aprovar diretrizes
que subsidiardo as agdes de saude locais e distritais, bem como a formulagcdo da Politica
Nacional de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas.”; c) inclusdo da Comissdo de
Comunicacdo e de Infraestrutura na Portaria e definicho de como sera a comissao
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organizadora; e 2) aprovada a composi¢gao da comissao organizadora da 5% CNSI: usuarios:
12 vagas (10 indigenas e 2 Conselheiros n&o indigenas). Indigenas: Edmundo, Lauro, Rildo,
Dourado, Agnelo, Cleber, Jorge, Carmem, Fernando, llirio. Ndo indigenas: Clovis Boufleur e
um a indicar. Trabalhadores/profissionais de saude: 06 vagas. 5 Indigenas: Ailson, Lindomar,
Nelson, Sandro, Mara Cambeba. 1 ndo indigena: Ruth Ribeiro Bittencourt. Gestores: 6 vagas:
SESAI - Anténio Alves, SGEP — a indicar, CONASEMS — José Eri Medeiros, CONASS - a
indicar, FUNAI — a indicar, Gabinete do Ministro — a indicar.

3) PROPOSTA DE CALENDARIO DAS REUNIOES ORDINARIAS DO CNS PARA 2013

Deliberagao: aprovado o calendario das Reunides Ordinarias do CNS para 2013: 2412
RO: 30 e 31 de janeiro; 2422 RO: 20 e 21 de fevereiro; 243% RO: 13 e 14 de margo; 2442 RO:
10 e 11 de abril; 2452 RO: 8 e 9 de maio; 2462 RO: 5 e 6 de junho; 2472 RO: 7 e 8 de agosto;
2482 RO: 11 e 12 de setembro; 2492 RO: 9 e 10 de outubro; 2502 RO: 6 e 7 de novembro;
2512 RO: 11 e 12 de dezembro; e aprovado o calendario das Reunides Ordinarias da Mesa
Diretora do CNS para 2013: 712 RO: 6 de fevereiro; 722 RO: 27 de fevereiro; 732 RO: 20 de
margo; 742 RO: 17 de abril; 752 RO: 15 de maio; 762 RO: 12 de junho; 772 RO: 17 de julho;
782 RO: 14 de agosto; 792 RO: 18 de setembro; 80% RO: 16 de outubro; 812 RO: 13 de
novembro; e 822 RO: 18 de dezembro.

4) PROPOSTA DE RESOLUGAO SOBRE ACUPUNTURA

Deliberagao: o Plenario aprovou resolugao que normatiza a oferta de acupuntura. No
texto, o CNS resolve: 1) deliberar que a Agéncia Nacional de Saude Suplementar - ANS,
responsavel pela regulamentacdo da relagdo entre operadoras de plano de saude,
prestadores de servico e usuarios, normatize a oferta da acupuntura, em seu formato
multiprofissional, incluindo os profissionais de nivel superior que prestam servigo a assisténcia
suplementar com especialidade em Acupuntura, reconhecida pelos seus respectivos
Conselhos Federais (Fonoaudidlogos, Fisioterapeutas, Cirurgides Dentistas, Terapeutas
Ocupacionais, Enfermeiros, Farmacéuticos, Psicélogos e Nutricionistas), no quadro de
profissionais credenciados pelas empresas de planos e seguros, de acordo com o que prevé a
legislacdo em vigor, Portarias do Ministério da Saude n° 971, de 03 de maio de 2006 e a n°
154, de 18 de margo 2008; e 2) deliberar que ao implementar politicas ou programas de
saude referentes as praticas integrativas e complementares em saude, em especial com a
oferta de agdes e servigos de acupuntura, que a contratacao de profissionais sejam por meio
de concurso publico ou outros, de forma multiprofissional, em todos os niveis de assisténcia,
de acordo com o preconizado pela Politica Nacional de Praticas integrativas e
complementares no Sistema Unico de Saude. Além disso, o Pleno decidiu pautar o tema na
Comissao de Saude Suplementar do CNS.

5) RESOLUGAO CNS N° 455 Pendéncia — substituto a Resolugdo n°. 455

Deliberagao: o Plenario aprovou texto substitutivo a Resolugdo n°. 455 onde o CNS
resolve enviar ao Ministério da Saude e a Presidente da Republica agbes que significam o
desrespeito a decisbes emanadas pelos Conselhos de Saude, para efeito de adogao das
medidas legais cabiveis e asseguradas na legislagdo pertinente.

6) PROPOSTA DE RECOMENDAGAO REFERENTE A IMPLEMENTAGAO E
MONITORAMENTO DA POLITICA NACIONAL DE SAUDE INTEGRAL DA POPULAGAO
NEGRA.

Deliberagdo: aprovada a recomendacao, por unanimidade. No documento, o CNS
recomenda: 1) ao Ministério da Saude: elaborar sistema de monitoramento e avaliagao da
implementacao das ag¢des da PNSIPN; retomar imediatamente a coleta deste dado no
SINASC,; realizar uma avaliacdo institucional da implementagao do quesito raca/cor em todos
os sistemas de informagcao do SUS; garantir a insergdo do quesito nos sistemas de
informacao onde ainda nao estao; instalar mecanismos de qualificacdo de seu preenchimento,
e disponibilizar amplamente informagbes sobre a saude da populagdo negra em todos os
meios de comunicagdo; elaborar estratégia de gestdo direta da PNSIPN na esfera federal,
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garantindo 0s recursos necessarios para a competéncia técnica e politica, fomento,
monitoramento e avaliagdo da implementagcao da PNSIPN nas diferentes instancias de gestao
e execugao do SUS nas trés esferas de gestéo, por meio da finalizagao do Il Plano Operativo
da PNSIPN 2012-2015, que esta inconcluso até a presente data; Incluir dentro do modelo de
Regionalizacdo das Redes de Atencdo a Saude (RRAS), acdes para eliminacdo das
iniquidades raciais, de género, geracdo, classe e territério, e promogédo da equidade, com
destaque para as necessidades da populagdo negra e que sejam expressas no COAP; 2) a
Presidéncia da Republica: Instaurar procedimentos imediatos para cumprimento das
determinacbes do CEDAW/ONU para o caso Alyne Pimentel; e 3) ao Ministério Publico:
instaurar os procedimentos cabiveis para garantir o cumprimento da Lei 12.288/2011.

7) MOVIMENTO SAUDE +10 E SITUAGAO DE CALAMIDADE DA SAUDE PUBLICA
EM SC — GREVE DOS PROFISSIONAIS E RECUSA DO GOVERNO EM NEGOCIAR
Apresentacgdo: conselheiro Ronald Ferreira dos Santos

Encaminhamento: enviar nota do CNS ao governo de SC manifestando apoio ao
movimento sindical e solicitando ao governo que inicie negociagdo com o movimento.

8) INFORME - FINANCIAMENTO DA SAUDE NO RS E SOBRE O ENCONTRO DE
PESSOAS VIVENDO COM AIDS NO RJ -
Apresentacao: conselheiro Carlos Alberto Duarte.

Encaminhamento: pautar debate no CNS sobre o Projeto Juventude Vida e
acompanhar a implementagao.

9) POSSE DOS CONSELHEIROS - INFORME
Apresentagédo: Marcio Florentino, Secretario Executivo do CNS

10) DENUNCIA DO CMS DE UBERLANDIA ENCAMINHADA AO CNS SOBRE A
SITUAGAO DA SAUDE NO MUNICIPIO
Apresentagdo: conselheiro Abrahdao Nunes da Silva

Encaminhamento: redigir mocao de apoio as acbes adotadas pelo CMS de
Uberlandia diante da situacdo da saude no municipio; e encaminhar a denuncia a Mesa
Diretora do CNS para acompanhar a situagao e entrar em contato com a nova Prefeitura do
municipio para tratar da situagao.

11) VI CONGRESSO DE SINDROME DE DOWHN
Apresentagdo: conselheira Maria Thereza Antunes
Para conhecimento. Ndo houve deliberagéo.

12) RESULTADO DO TRABALHO DO GRUPO DO CNS SOBRE ATENGAO ONCOLOGICA
NO PAIS - proposta: realizar seminario para aprofundar discussdes para construcio da
Politica de Atencao Oncolégica Multidisciplinar

Encaminhamento: contemplar no planejamento do CNS 2013 a proposta, ja
aprovada, de realizar seminario para aprofundar discussdes para construgdo da Politica de
Atencao Oncolégica Multidisciplinar, com urgéncia; e pautar a proposta na proxima reunido da
Mesa Diretora do CNS.

13) COMITE DE MOBILIZAGAO DE CONTROLE DO CANCER
Apresentacdo: conselheira Maria do Espirito Santo Tavares
Encaminhamento: pautar debate no CNS sobre cancer de colo e de mama.

ITEM 7 - BALANGO DO PLANEJAMENTO DO CONSELHO NACIONAL DE SAUDE
Coordenacgdo: conselheiro Clévis Boufleur, da Mesa Diretora do CNS
Nao houve deliberacéo.



ITEM 8 — COMISSAO INTERSETORIAL DE RECURSOS HUMANOS
Apresentagdo: conselheira Ruth Ribeiro Bittencourt, Coordenadora da Comissao
Intersetorial de Recursos Humanos — CIRH
Coordenacgdo: conselheiro Francisco Batista Junior - Mesa Diretora do Conselho Nacional
de Saude

Deliberagdo: 1) aprovados os dois pareceres elaborados pela CIRH referentes a
Faculdade de Tecnologia e Ciéncia de Jequié, autorizagdo do Curso de Odontologia e ao
Centro Universitario Herminio da Silveira, autorizagdo do Curso de Psicologia; 2) aprovada
recomendacéo, elaborada pela CIRH e com acréscimo da conselheira Jurema Werneck, que:
a) reafirma o entendimento de que a homologagéo da autorizagao de cursos na area da saude
pelo Ministério da Educagao esteja condicionada a manifestacdo favoravel do Ministério da
Educacgéao e do Conselho Nacional de Saude; b) reitera que a emissao de critérios técnicos
educacionais e sanitarios relativos a autorizagao e reconhecimento de cursos para a area da
saude é competéncia do Estado, sendo que as condi¢gdes para democratizar a educacao
superior, implica formar, com qualidade, profissionais com perfil, nimero e distribuicdo
adequados ao Sistema Unico de Saude , respeitando as Diretrizes Curriculares Nacionais; c)
ratificar os critérios de regulagdo da autorizacdo, reconhecimento e renovacao de
reconhecimento de cursos de graduagédo da area da saude, bem como, aumento do numero
de vagas, com base na andlise das necessidades sociais da populacao pelo CNS, conforme
preconiza a Resolugdo N°. 350/2005; d) os principais elementos a serem considerados s&o:
contribuicdo do curso para a superagao dos desequilibrios na oferta de profissionais de saude
no Pais; compromisso social do curso com a promogao do desenvolvimento regional por meio
do enfrentamento dos problemas de saude da regido; compromisso da IES no PDI com a
perspectiva da integralidade, intersetorialidade e multiprofissionalidade da formagado em
saude, no cumprimento de metas como a oferta de outros cursos na area de saude, de
residéncias e especializagdes de acordo com as necessidades loco-regionais; compromisso
do curso com a formacao critica e dialética e com a transferéncia de conhecimentos visando o
atendimento as necessidades da populacdo e o desenvolvimento tecnoldgico da regido;
compromisso do curso com a formagdo critica e criativa e com a transferéncia de
conhecimentos visando o atendimento as necessidades da populacdo e o desenvolvimento
tecnologico da regiao; compromisso com uma formacao identificada com processos de
interiorizacdo e fixagcdo de profissionais de saude e com a educagao permanente dos
docentes e dos profissionais dos servicos de saude em coeréncia com acdes concretas pelo
fortalecimento do SUS; compromisso formal entre a IES e o SUS que assegure ao curso a
utiizagdo da rede de servigcos instalada (distribuicdo e concentragdo de servigos por
capacidade resolutiva) e de outros recursos e equipamentos sociais existentes na regido;
compromisso da IES em assegurar, mesmo em situagdes de falta de disponibilidade ou
insuficiéncia da rede de servicos de saude, praticas supervisionadas e estagio, com
comprovagdo de dotacdo orgamentaria nos Termos de Convénio coma gestdo, para a
instalacdo da rede ou ampliagdo da capacidade instalada na saude. (hospital de ensino,
ambulatorios, laboratérios, consultérios odontologicos etc. e criagcdo de outros campos e
cenarios de praticas); coeréncia entre a oferta de vagas e a capacidade instalada para a
pratica, bem como com o numero de docentes existentes e a capacidade didatico-pedagdgica
instalada (laboratério de praticas e acervo bibliografico comprovados mediante nota fiscal ou
termo de doacédo); organizagcao curricular coerente com a perspectiva da formacéo para o
trabalho em equipe, com praticas de aprendizagem ativa e de educagdo permanente, que
contemplem as diversidades sociais e humanas de género, raga, etnia, classe social, geragéo,
orientacdo sexual entre outras; compromisso do PPC com o desenvolvimento social, urbano e
rural, por meio da oferta de atividades inclusivas e de extensao (inclusao digital, educacao
popular; cursos de acesso ao trabalho, redugdo dos indices de analfabetismo, entre outros);
dialogo entre docentes, estudantes e sociedade, como diretriz estruturante em todas as agdes
do PPC (construgao do projeto, planejamento, avaliagcao, aulas etc.); responsabilidade ética,
politica e social com as necessidades locais, inclusive nos aspectos relacionados ao acesso a
servigos, como espago cientifico, cultural, humano e profissional, compartilhando seus

5



problemas e projetos; e) recomendar aos Excelentissimos Senhores Ministros de Estado da
Saude e da Educacao, tornar esta Recomendacdo um Ato Normativo Interministerial com
ampla divulgacao e implementacao desses critérios que organizam a participacdo do CNS nos
processos de autorizagdo, reconhecimento e renovagado de reconhecimento no MEC, em
cumprimento ao Artigo 200, Inciso Ill, da Constituicdo Federal.

MANIFESTO DO CONSELHO DEPARTAMENTAL DA FACULDADE DE MEDICINA DA
UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS SOBRE A EXPANSAO DO ENSINO MEDICO
NA INSTITUIGAO DE ENSINO

Deliberagao: encaminhar ao DEGES/MS para manifestagao; e pautar debate sobre a
expansao da oferta de cursos da saude.

Ato médico

Deliberagao: o Plenario formou um grupo composto por Geraldo Adao Santos, Maria
Cristhin Biz, Jurema Werneck, Fernanda Magano e Noemy Tomita - para audiéncia com o
Ministro da Saude e mobilizagdo no Congresso Nacional (pensar em uma estratégia de agao).



