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PARTICIPANTES DO PLENARIO DA TRIPARTITE:

MINISTERIO DA SAUDE: Swedenberger do Nascimento Barbosa, Isabela Cardoso de Matos Pinto, Ana
Estela Haddad, Felipe Proenco de Oliveira, Jerzey Timoteo Ribeiro dos Santos, Adriano Massuda, Rivaldo
Venéancio da Cunha, Maria Lucilene Martins Santos.

OPAS: Socorro Gross.

CONASS: Tania Mara Silva Coelho, Jurandi Frutuoso, Roberta Silva de Carvalho Santana, Arimatheus
Silva Reis.

CONASEMS: Hisham Mohamad Hamida, Cristiane Martins Pantaledo, Daniel Faleiros, Rodrigo Buarque

F. de Lima, Edivaldo Farias da Silva Filho, Carmem Silva Guariente.

102 Reunido Ordindria da CIT/2024 disponivel no link: https://www.youtube.com/watch?v=DtrtLxTuOtM

1. ABERTURA DOS TRABALHOS
00:30:26 - Swedenberger do Nascimento Barbosa — Secretario Executivo do Ministério da Saude.

00:33:53 - Socorro Gross — Representante OPAS/OMS no Brasil.
00:38:08 - Tania Mara Silva Coelho — Vice-Presidente do Conass.
00:40:26 - Swedenberger do Nascimento Barbosa — Secretario Executivo do Ministério da Saude.

00:41:02 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

00:43:14 - Swedenberger do Nascimento Barbosa — Secretario Executivo do Ministério da Saude.
Destagues:

Swedenberger Barbosa, Secretario Executivo do Ministério da Salde, iniciou a reunido cumprimentando a
todos 0s presentes, os Secretarios e demais trabalhadores do Ministério da Salde, a representante da
Organizacdo Pan-Americana (OPAS), Socorro Gross, 0s representantes e as representantes do Conselho
Nacional de Secretarios de Saude (Conass), os representantes e as representantes do Conselho Nacional das
Secretarias Municipais de Saude (Conasems). Também, cumprimentou os participantes on-line. Falou sobre
as pautas previstas para serem tratadas nesse ano que estdo densas e trazem algumas questdes necessarias
para serem realizadas, além daquelas que ficaram acumuladas. Informou que a auséncia da Ministra se deu
devido a compromisso com o Presidente da Republica.

Socorro Gross, Representante OPAS/OMS no Brasil, cumprimentou a todos 0s presentes e 0s que estavam
acompanhando pela internet. Fez um cumprimento especial ao Secretario Executivo do Ministério da Saude,
parabenizando-o como representante do Ministério, bem como o presidente Lula, pelas atuagdes na reunido
do G20 Saude, o evento que reune as representacdes da Saude das 20 maiores poténcias econémicas do
mundo. Disse que foi um momento histérico para Regido das Américas, cuja a criacdo da Coalisdao Global

para Producdo Local e Regional de medicamentos, vacinas e insumos estratégicos para a saude, liderado
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pelo Ministério da Saude, fortalece as Ameéricas e aquelas na¢Ges que precisam desse tipo de tecnologia.
Falou das declaracGes formuladas e aprovadas no evento, destacando a resolugdo sobre as mudancas
climaticas, e agradeceu o convite do Brasil para que a OPAS participasse como organismo regional.
Adicionalmente, cumprimentou ao Conass e ao Conasems e disponibilizou os recursos da OPAS para apoiar
0S Novos secretarios municipais de satde que estdo tomando posse no ano de 2025.

Tania Mara Silva Coelho, Vice-Presidente do Conass, saudou os presentes da mesa de abertura, ao
Secretario Swedenberger, em nome de todos 0s secretarios e técnicos do Ministério da Saude, as bancadas
do Conass e do Conasems. Agradeceu, inicialmente, a todos que participaram do Seminéario Internacional
sobre os Sistemas Universais de Saude, promovido pelo Conass e falou sobre os desafios e, em especial, 0
envelhecimento da populacdo, as mudancas climaticas, o financiamento e a dificuldade de recursos
humanos na satde. Explicou que sdo varios fatores que devem ser trabalhados para que possam manter 0s
sistemas universais de satde. Falou do 5° Congresso da ABRASCO, sobre planejamento e gestdo do SUS.
Hisham Mohamad Hamida, Presidente do Conasems, cumprimentou 0s membros da mesa de abertura, os
representantes do Conass e do Conasems, 0s presentes e 0s que estdo assistindo pela internet. Falou sobre
a importancia da conducdo pelo Ministério nos temas tratados no G20 Saude. Parabenizou o Conass pela
realizacdo do Seminério Internacional sobre Sistemas Universais de Salde, possibilitando a troca de
conhecimento tdo importante para o setor da Saude. Falou sobre o langcamento do Curso Ser Gestor 2025 —
auto instrucional, um elemento de apoio aos mais de 4000 novos gestores municipais de saude em todo o
Brasil. Informou que o curso ja esta no ar e disponivel a todos. Convidou a todos para participar da Oficina
Nacional do Imuniza-SUS, uma mostra sobre as experiéncias de imunizacao e vacina¢do em todo o pais,
previsto para acontecer de 18 a 20 de novembro de 2024, no Centro de Convengdes Ulisses Guimaraes, em
Brasilia. Desejou a todos uma étima reuniao.

Swedenberger Barbosa, Secretario Executivo do Ministério da Satde, fez comunicados e observacdes sobre
as circunstancias do momento da CIT, em finalizacdo do ciclo de 2024, enfatizando a evolucéo das relagdes
tripartite e das pautas tratadas na plenéria, priorizadas quanto ao alcance coletivo, sempre visando o
fortalecimento do processo federativo e a harmoniosa interacdo entre Unido, estados e municipios.
Compartilhou méritos da evolucgdo das relagdes tripartite com as trés esferas de governo e falou sobre a
reunido do G20, que acontecera no Rio de Janeiro e sera presidido pelo Brasil, na qual esta previsto ser
apresentada uma Acéo Global contra a Fome e a Pobreza. Registrou isso como um marco da presidéncia
brasileira no G20, pela defini¢do do tema e pela amplitude do que representa. Observou que é uma luta

histdrica do Presidente Lula, desde o seu primeiro mandato, e tem como elemento fundamental o combate
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as desigualdades sociais e as iniquidades da nacdo, elemento essencial inserido nas politicas do Governo
Brasileiro, posicionando o Brasil como um pais pioneiro no processo, assumindo ordem de lideranca
enquanto estrategista no combate a miséria. Citou os compromissos firmado no G20 Saude, a Declaragédo
Ministerial sobre Mudanca Climatica, Salude e Equidade e Uma Sé Salde, relacionada as mudangas
climaticas e a Coalizdo Global que aprova o compromisso publico do G20 para a producéo local e regional
de medicamentos, vacinas e insumos estratégicos para a Saude e garante autonomia e soberania das posi¢des
governamentais dos Paises e das populagdes, sobretudo no enfrentamento dos novos eventos epidémicos
ou pandémicos. Isso podera dar a autonomia necessaria para diminuir a dependéncia das nacGes ou paises
que ditam as regras de tecnologias para satde no mundo, negligenciando aquelas populacdes de paises mais
pobres. Exemplificou o caso da producéo e distribuicdo das vacinas que foi conduzida pela Organizacédo
Mundial da Saude (OMS), recentemente, e que nao teve o resultado esperado junto as populagdes e paises
vulneraveis por interferéncia dos paises detentores das tecnologias e do dominio da economia. Em seguida
falou sobre a necessidade de otimizar as pautas das reunides ordinérias da CIT até dezembro do presente
ano em funcdo de decisbes do governo que impactam o or¢camento do Ministério da Saude, ajustes que
devem preservar o conjunto de decisfes e pactuacdes fundamentais adotadas pela CIT quanto aos planos e
projetos ja encaminhados e finalizou supondo a necessidade de uma Reunido Extraordinéria da CIT, caso
seja preciso concluir a agenda de acdes programadas para esse ano. Desejou a todos uma boa reunido e

abriu o bloco de apresentacdes e discussoes.

2. APRESENTACOES E DISCUSSOES

2.1 Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente: Atualizacéo sobre a Dengue e Arboviroses.

00:53:03 - Rivaldo Venancio da Cunha — Secretéario Adjunto de Vigilancia em Saude e Ambiente.
01:04:03 - Jurandi Frutuoso — Secretario Executivo do Conass.

01:04:56 - Swedenberger do Nascimento Barbosa — Secretario Executivo do Ministério da Saude.
01:09:36 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

01:13:24 - Téania Mara Silva Coelho — Vice-Presidente do Conass.

01:13:50 - Rivaldo Venancio da Cunha — Secretario Adjunto de Vigilancia em Saude e Ambiente.

Destagues:
Rivaldo Venancio da Cunha, Secretario Adjunto de Vigilancia em Salde e Ambiente, cumprimentou a

todos e apresentou os dados de atualizacdo sobre Dengue e Arboviroses. Disse que as informagdes
apresentadas sdo oriundas do Infodengue — um boletim informativo que discrimina as proje¢des com base

em acumulados até a semana epidemioldgica atual, a 42. Os principais alertas extraidos do Infodengue séo:
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os estados de Roraima e Amapa apresentaram valores acima do registrado na mesma semana do ano
anterior, com curva de incidéncia limitrofe a categorizacéo de muito alta para Dengue; Séo Paulo, embora
registre uma tendéncia de queda, apresenta um nivel de incidéncia estimada acima do ano passado, tal qual
Santa Catarina, com estimativas para novos casos categorizados no limite de muito alto; j& os estados do
AC, GO, MS, SP e PR registraram o0 mesmo quadro limitrofe, porém para Chikungunya. Apresentou 0s
dados e painéis de monitoramento, os quais indicam que, a partir da semana 27 (inicio em 30 de junho), os
casos provaveis de dengue tém subido, contrariando uma previsdo de queda ou manutencdo das incidéncias
dos anos anteriores, destacando maior preocupacdo com a Regido Sul onde estdo presentes 0s maiores
nameros de casos, e Sudeste, que, embora tenham nimeros menores, segue o padrdo de alta em referéncia
ao ano anterior, um cenario semelhante, embora menos numerosos, em todas as regides do pais. Em um
grafico que relaciona os trés principais sorotipos do virus de Dengue circulantes, demonstrou um declinio
do sorotipo 1, de maior prevaléncia, durante 0 ano, no pais inteiro, enquanto o sorotipo 2 manteve-se
presente, em menor proporcao. A preocupacao se da pelo sorotipo 3, cuja circulagdo ha muito ndo provoca
uma epidemia, tem aumentado rapidamente nas Gltimas semanas. Fez um apelo as secretarias municipais e
estaduais de salde para que sejam concluidas as investigacdes sobre os 6bitos com suspeita de Dengue, 0s
quais somam mais de 1.300 no Brasil aguardando finalizagéo, 70% destes na regido Sudeste, relatando uma
forca tarefa entre o Ministério da Saude e entes federados nesse intento. Nesse sentido, informou que estéo
sendo realizadas reunides com as secretarias estaduais e com os Cosems para definir processos de trabalho
e finalizar as investigacdes de Obitos pendentes no Brasil. Apresentou um gquadro ranqueado dos municipios
com maior incidéncia de casos de Dengue, comparando populacdo, nimeros de casos e incidéncias em 2023
e 2024, e que o Ministério tem se comunicado com esses entes para desenvolvimento das acdes mais
incisivas contra a Dengue. Chamou atencdo para o esquema vacinal contra a Dengue, que tem como
populacdo alvo criancas e adolescentes entre 9 e 14 anos, e tem encontrado dificuldades de ser concluido
pelo ndo retorno para segunda dose, estimulando as vigilancias em saude a fazerem a busca ativa desses
jovens. Quanto as demais vacinas, concluiu justificando afirmativas que tem circulado sobre a falta de
vacinas, as quais independem dos esforcos do Ministério para regularizacdo pois decorrem do
descumprimento do cronograma de entrega pelos fornecedores, como a vacina da Varicela, que € um
problema mundial. Disse que algumas vacinas faltaram nas unidades de salde, mas que sempre esses
problemas estdo ligados aos fornecedores.

Jurandi Frutuoso, Secretério Executivo do Conass, observou que deveria ser feita uma comunicacéo clara

a populacéo desses problemas de quebra de contrato, ou ndo fabricagdo das vacinas, para que seja protegido
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o0 sistema de saude contra alegacdes descabidas. Afirmou que situacdes como essa, quando a informacéo
fica presa dentro do &mbito da gestdo, vulnerabiliza o SUS a opinido publica, facilmente manipulada pelos
meios de comunicacao, seja pela propria desinformacéo ou pela postura critica ao governo ou ao SUS.
Swedenberger do Nascimento Barbosa, Secretario Executivo do Ministério da Salude, aproveitou o ensejo
do tema e anunciou as medidas tomadas pelo MS na solucgdo desse e de outros problemas relacionados a
informacdo e dados vacinais no territério brasileiro. Citou um painel de monitoramento que tem sido
desenvolvido nas areas técnicas do ministério em parceria com o Conass e Conasems, o qual deve traduzir
os dados de vacinacdo, enviados pelos estados e municipios, bem como as aquisi¢fes, status de
abastecimento e estoque das vacinas, nos niveis central e decentralizados, em um painel de acesso publico,
atualizado diariamente. Esclareceu que discussdes sobre essa plataforma tem sido priorizada, cujo prazo
para o préximo ano deve ser reduzido ainda para esse, com previsdo de pactuacdo na 112 Reunido Ordinaria
da CIT de novembro de 2024. Concluiu dizendo que o status sobre as vacinas, de responsabilidade do
Ministério da Saude, sera publicizado permanentemente a partir do Painel, que fornecera as informacoes
fundamentais e necessarias para a discussdao com a imprensa € com a sociedade.

Hisham Mohamad Hamida, presidente do Conasems, falou que a questdo do desabastecimento e estoque
critico das vacinas esté presente ha mais de 10 anos, muito devido ao processo de aquisi¢ao, cuja burocracia
administrativa é replicada para esse tipo de insumo, requerendo um aperfeicoamento da administracdo
publica. Parabenizou o Ministério da Salude e disse que a construcdo do painel proposto constitui um grande
avanco para a politica de imunizacdo, especialmente diante dos movimentos crescentes anti-vacina.
Pontuou a urgéncia em atualizar as diretrizes para enfrentamento da Dengue e demais arboviroses, datadas
de 2009, e buscar novas diretrizes que integrem as a¢fes dos entes nacional e subnacionais. As diretrizes
devem abranger as novas tecnologias e ter um olhar mais apurado para 0s municipios com menos de 100
mil habitantes. Outro ponto preocupante para 0 Conasems é sobre o diagndstico diferencial entre Dengue e
Chikugunya, em que deve ser estruturado um modelo de testagem que facilite os diagnosticos das
arboviroses. Colocou a equipe do Conasems a disposicao para construir as diretrizes e o que for necessario
a atualizacdo das ag¢Oes conjuntas de enfrentamento. Pediu que os gestores municipais que estdo deixando
a gestdo ndo desmobilizem as equipes técnicas.

Tania Mara Coelho, Vice-Presidente do Conass, parabenizou o Ministério da Saude pela iniciativa do Painel
e da necessidade de se antecipar na comunicacao, disponibilizando esforcos do Conass para colaborar na

sua construcdo. Ressaltou a importancia da fala do Conasems, considerada importante diante da transicéo
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daqueles secretarios municipais em saida da gestdo e que todos precisam trabalhar para que ndo se gere
descontinuidade das acOes sanitarias e crescam 0s riscos epidémicos das arboviroses.

Rivaldo Venancio da Cunha, Secretario Adjunto de Vigilancia em Saude e Ambiente, informou que na
semana dedicada as Arboviroses, nos dias 23 e 24 de novembro, sera publicada a versao atualizada das
Diretrizes das Arboviroses, que contou com a participacdo e contribui¢fes dos técnicos do Conass e do
Conasems. Quanto ao diagnostico diferencial, explicou que ocorreram Varias reunides para tratar do
assunto, capacitacdes para melhorar esse tipo de diagndstico, especialmente no &mbito municipal, que sofre
0 maior impacto dessas a¢fes. Complementou anunciando a disponibilizacdo de uma equipe do Ministério
da Salde em suporte ao estado de Mato Grosso com esforcos direcionados ao controle da Chikungunya,

em especial crescimento na regido, e melhorar a rede de arboviroses.

2.2 Secretaria Executiva: Estratégia de Monitoramento de Aquisicdo e Estoque de

Medicamentos, Vacinas e Insumos Estratégicos.
1:16:30 - Laina Pertenella Ferreira — Chefe de Gabinete da Secretaria Executiva do MS e Paula Xavier dos

Santos — Diretora do DATASUS.

01:26:46 - Swedenberger do Nascimento Barbosa — Secretario Executivo do Ministério da Saude.
01:30:28 - Tania Mara Coelho — Vice-presidente do Conass.

01:31:11 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

Destaques:

Laina Pertenella Ferreira, Chefe de Gabinete da SE, contextualizou o tema explicando da necessidade de
uma visdo integrada e tempestiva sobre aquisi¢oes, estoques e dispensacdo de medicamentos, vacinas e
insumos estratégicos para 0 aprimoramento da gestao e transparéncia publica. Assim, na intencdo de superar
a fragmentacdo das informacdes relativas aos estoques e movimentacdes logisticas desses produtos para
salde, estd em avancado desenvolvimento, pelo Ministério da Satde em colaborag¢do com os estados, DF e
municipios, uma plataforma de integracdo dos diferentes bancos de dados em um ecossistema de
informagdes, dispostos em um Painel dindmico de Monitoramento. Os objetivos sdo: aprimorar 0S processos
e as tecnologias de monitoramento e avaliacdo das aquisi¢cdes centralizadas, estoques e dispensagdes de
medicamentos, vacinas e insumos estratégicos do SUS e monitorar os elencos de medicamentos das
Relagcdes Nacional, Estadual e Municipal de Medicamentos Essenciais (RENAME, RESME e REMUNE,
respectivamente) e 0s insumos estratégicos.

Paula Xavier dos Santos, diretora do DATASUS, apresentou o fluxo de interoperagédo das informacGes que
operacionalizaré o ecossistema de informacdes. Descreveu o processo partindo dos sistemas de informagdes

primarios, responsaveis pela coleta e envio de dados de prescri¢des e dispensagdes na assisténcia, 0s quais
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enviam seus dados para os ambientes intermediarios, a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS) e a
Base Nacional de Dados de Acdes e Servicos da Assisténcia Farmacéutica (BNFAR), que integram essas
informacdes, acrescidas aquelas enviadas pelo sistema de compras do MS, e as disponibilizam no Painel de
Monitoramento. Nesse interim, portarias tém sido discutidas para adequar os envios de dados dos sistemas
préprios de estados e municipios a essa base de dados integradas, bem como a implementacéo de linguagens
especificas para o tratamento das informacdes, esta sendo a Ontologia Brasileira de Medicamentos (OBM)
para 0s medicamentos, e o Catdlogo de Materiais (CATMAT) para insumos e materiais para saude.
Apresentou o cronograma de entrega para o Painel com as seguintes etapas: 1 — Adequacéo e aprimoramento
do Monitoramento da Posi¢cdo de Estoque de Medicamentos, vacinas e insumos estratégicos pelo MS
(dezembro/2024); 2 — Primeira versdo do Painel com a posicdo de estoques, medicamentos, vacinas e
estoques estratégicos (fevereiro/2025); 3 — Painel finalizado e em funcionamento, integrando as
funcionalidades previstas (abril/2025), com atualizagdes disponibilizadas um dia apds o recebimento dos
entes estaduais e municipais. Explicou que o Painel ira possibilitar uma visdo de Gestdo de Estoques, bem
como o status de compras centralizadas e dispensacdo de medicamentos em tempo real. Apresentou 0s
proximos passos, sendo o primeiro a pactuacdo de trés portarias estruturantes do processo, a da
implementacdo da OBM, do modelo de prescricdo e dispensacdo de medicamentos da RNDS e da
atualizacdo da BNAFAR. O segundo consiste na estruturacdo de um grupo de trabalho tripartite para
elaboracdo do Plano de Acéo para adequacdo dos sistemas de informacao, previsto para novembro de 2024.
Swedenberger do Nascimento Barbosa, Secretario Executivo do Ministério da Salde, destacou que essa €
uma das medidas estruturantes mais importantes que o Ministério da Saude esta tomando sobre informacéo
publica e, a0 mesmo tempo, de organizacdo de processos para a gestdo do SUS. Citou uma outra acdo
importante do Ministério, o SUS Digital, com 100% dos entes aderindo ao programa, destacando a
importancia do desenvolvimento desse tipo de a¢do que aproxima a populagdo das informacgdes sobre seu
Sistema de Saude. Esse assunto foi tratado no Supremo Tribunal Federal, na Advocacia Geral da Unido e
Tribunal de Contas da Unido, que concordaram com a iniciativa do Ministério, mostrando que os grandes
6rgéos da Republica se associam a essa iniciativa. Convocou o Conass e 0 Conasems para colaborarem no
que for necessario para, juntos, pactuarem tudo na préoxima CIT.

Tania Mara Coelho, Vice-presidente do Conass, disse que estdo acompanhando o trabalho do Painel e que
0s técnicos do Conass estdo a disposi¢édo para o trabalho proposto.

Hisham Mohamad Hamida, presidente do Conasems, parabenizou pela inciativa e colocou os técnicos do

Conasems a disposi¢do, informando que aquela institui¢do j& esta acompanhando os trabalhos.
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2.3 Secretaria de Atencdo Priméria a Saude — Apresentacao da Versao 5.3 do E-SUS APS.

01:31:40 - Felipe Proenco de Oliveira — Secretario de Atencdo Primaria a Saude.

01:43:45 - Tania Mara Coelho — Vice-presidente do Conass.

01:44:30 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

Destaques:

Felipe Proenco de Oliveira, Secretario de Atengdo Priméaria a Saude, cumprimentou a todos os participantes
da CIT e fez referéncia a l6gica da estruturacao dos sistemas de informaces e interoperabilidade dos dados
da nova versao do e-SUS APS e seu Prontuario Eletrénico do Cidadao (PEC) com o ecossistema descrito
anteriormente, do Painel de Monitoramento. Apresentou uma linha temporal do desenvolvimento do
Sistema e-SUS APS, que vem sendo desenvolvido desde 2011, resultando na versdo atual de 2024,
destacando o processo evolutivo do sistema, cada vez mais se adequando as necessidades de conectividade
das Unidades de Saude, Equipes da Familia em territdrios isolados, comunidades quilombolas e aldeias
indigenas. Demonstrou mapas dindmicos que marcam a mudanca do sistema de coletas off-line para o envio
dos dados através do PEC, que, em 2024, alcanca cerca 76% dos municipios. O restante, em sua maioria,
utiliza sistemas proprios. Esse modelo de prontuério on-line alcanca, hoje, 4.164 municipios, 28.813
estabelecimentos e 57.795 equipes de saude da familia. Explicou da interoperabilidade do Sistema de
Informacdo em Salde para Atencdo Bésica (SISAB), do PEC e-SUS APS e a RNDS, que processa esses
dados integrados e permite envio peridédico para a Rede de Nacional de dados. Apresentou também o e-
SUS Territorio, uma aplicacdo digital que permite o georreferenciamento das familias cadastradas nas UBS,
possivel de ser acessada por aparelhos tablets ou smartfones, possibilitando o registro das visitas
domiciliares de forma répida, segura e integrada ao PEC. Finalizou citando as novidades do PEC:
unificacdo de base de dados; configuragdo em https, mais rapida, agil e segura no envio dos dados;
ferramenta de video-chamada, que deve facilitar o acesso a telessatde; importacdo dos beneficiarios do
Bolsa Familia, potencializando a gestdo do cuidado no ato do atendimento; e novo campo para inser¢éo do
nome social do profissional de salde, o que torna o PEC mais inclusivo.

Tania Mara Coelho, vice-presidenta do Conass, parabenizou o feito e disse que essa inovacdo vai
possibilitar o uso do sistema por um maior nimero de profissionais, o que vai fortalecer a atencdo primaria.
Hisham Mohamad Hamida, presidente do Conasems, parabenizou e disse que essas sao mudangas muito
importantes para que o profissional de satde possa entender a importancia de alimentacéo dos sistemas por
intermédio dos dados coletados, 0 que vai permitir que a Atencdo Basica seja realmente a ordenadora € a

coordenadora do cuidado. Disponibilizou o Conasems para colaborar com o desenvolvimento dos sistemas.
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2.4 Secretaria de Atencdo Especializada a Saude (SAES) — Apresentacdo do Trabalho sobre a

Institucionalizacao da Politica Nacional de Prevencao e Controle do Cancer (PNPCC) na rede de
Atencdo das Pessoas com Doengas Crénicas no ambito do Sistema Unico de Salde.
01:45:20 - Adriano Massuda — Secretario da Secretaria de Atencdo Especializada a Saude.

01:46:40 - José Barreto Campelo Carvalheiras — Coordenador-Geral da Politica Nacional de Prevencéo e
Controle do Cancer.

01:54:45 - Tania Mara Coelho — Vice-presidente do Conass.

01:55:46 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

Destagues:

Adriano Massuda, Secretério de Atencdo Especializada a Satde, cumprimentou todos os membros da CIT
e elogiou os avancos tecnoldgicos da Atencdo Primaria e que espera que aconteca também esses avancos
na atencdo especializada. Agradeceu ao Conass e ao Conasems pelas contribui¢des no desenvolvimento da
Politica Nacional de Prevencéo e Controle do Cancer (PNPCC) e a parceria feita com o Instituto Nacional
do Céncer (INCA) no desenvolvimento desta Politica.

José Barreto Campelo Carvalheiras, Coordenador-Geral da Politica Nacional de Prevencdo e Controle do
Cancer, informou que foi encaminhado ao Conass e ao Conasems as propostas de instituicdo da Rede do
Cancer. Apresentou informac6es sobre o nimero de casos em cada ano. Em 2019, foram mais de 19 milhdes
de casos com mais de 10 milhdes de mortos, com tendéncia de aumento de incidéncia devido o
envelhecimento da populagdo. Atentou que o Brasil tem a segunda posicdo entre as mortes prematuras
devido ao cancer no mundo. Seguiu apresentando a proposta de linha de cuidado do Cancer, que versa sobre
as acOes de promocdo a salde e prevencdo primaria, o rastreamento e deteccao, o diagnostico do inicio do
tratamento e a fase de cirurgia, radioterapia e quimioterapia. Um conjunto de ac¢des que foram definidas a
partir das reunides do GT de Atencdo Especializada da CIT, realizadas com o Conass e o Conasems. Disse
que o trabalho realizado tem como base o que esta previsto na Lei 14.758/2023, que institui a PNPCC, uma
politica transversal que dispde de arranjos politicos, programas e agdes com outras areas. No Ministeério, as
secretarias de Atencdo Primaria, de Ciéncia e Tecnologia, de Vigilancia, de Educacdo em Salde, de Salde
Digital e a Secretaria Executiva tém trabalho juntas para concepgéo da politica. Falou sobre os objetivos,
as diretrizes, em que se destaca a organizacdo do cuidado na logica de redes de atencdo regionalizadas e
descentralizadas, considerando os critérios de acesso oportuno, de escala, de escopo, de seguranca do
usuario e da qualidade do cuidado e as normas que estdo sendo criadas para conter os diferentes elementos
da politica, como uma portaria com acesso ao diagnéstico oportuno - uma portaria geral; uma segunda

portaria para navegacao; uma terceira portaria para a atencdo oncologica. Destacou que a participacdo das
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secretarias esta sendo feita de forma organizada (SAPS, SVSA, SEIDIGI, SECTICS, SGTES). Finalmente,
falou sobre o Grupo de Trabalho da Atencdo Especializada, que vem trabalhando junto ao Conass e ao
Conasems na elaboracdo das portarias e do Plano Operacional para a Rede de Oncologia e do cronograma
de trabalho para que essas portarias sejam pactuadas no ano de 2024.

Tania Mara Coelho, vice-presidente do Conass, parabenizou a todos e destacou a importancia da
participacdo de todas as secretarias do Ministério da Saude no trabalho descrito. Convidou a equipe da
SAES e o secretario Adriano Massuda para ir ao Ceara conhecer o trabalho que esta sendo feito no Estado.
Hisham Mohamad Hamida, presidente do Conasems, parabenizou a iniciativa e o trabalho do Ministério,
do Conass e do Conasems e falou da importancia do tema e do desafio de fazer a integracdo com todas as
areas do Ministério da Saude, sobretudo com a Atencdo Primaria em Saude — ordenadora e coordenadora
do cuidado. A integracdo na construcdo da politica e das acGes com todos os interessados é que vai
determinar o sucesso da implantacdo da rede de acdo do Cancer no SUS. Disse para contar com 0s 5.570
municipios do Brasil.

José Barreto Campelo Carvalheiras, Coordenador-Geral da Politica Nacional de Prevencdo e Controle do
Cancer, exaltou a unido entre as areas do Ministério da Saude, o Conass e 0 Conasems na constru¢do do

conjunto de normas que vao promover o combate ao Cancer.

2.5 Secretaria de Atengdo Especializada a Satude (SAES) — Programa Nacional de Redugdo de Filas.

01:57:50 - Débora Spalding Verdi — Coordenadora-Geral de Regulacéo Assistencial.

02:06:45 - Tania Mara Coelho — Vice-Presidenta do Conass.

02:07:38 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

02:09:55 - Rivaldo Venancio da Cunha — Secretario Adjunto de Vigilancia em Salude e Ambiente.
02:10:52 - Adriano Massuda — Secretario de Atencdo Especializada a Saude.

Destagues

Débora Spalding Verdi, Coordenadora-geral de Regulagdo Assistencial, cumprimentou a todos e apresentou
uma atualizacdo sobre o Programa Nacional de Reducéo de Filas no periodo de 2023 a 2024 e a revisao do
Programa para 2025. Mostrou a integracdo entre o Programa de Reducdo de Filas com o Programa Mais
Acesso a Especialistas, que tem como consequéncia a integracdo entre a atencdo ambulatorial e o
componente cirdrgico do Programa Mais Acesso a Especialistas, quando necessario. Fez um histérico sobre
0s programas criados no inicio de 2023, que tem a finalidade de expandir a realizacé@o de cirurgias eletivas
em todo territorio nacional e falou sobre as caracteristicas dos Programas. Explicou que a base das metas e

do financiamento sdo as informacdes e projetos oriundos dos 26 estados. Mostrou que o programa foi
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iniciado com um orgamento de R$ 600 milhGes, em 2023 e 1,2 bilhdes em 2024, além dos recursos
orcamentarios dos estados e municipios. Os valores repassados tém como base recursos antecipados aos
fundos estaduais e municipais, uma acdo monitorada pelos indicadores pactuados a partir dos planos de
acdo no Grupo Trabalho de Atencdo Especializada em Saude. Houve um aumento nos indicadores previstos
para as cirurgias, fila de espera, procedimento entre outros com taxa de expansédo de 20% e producédo de
cirurgias eletivas maior que 30%. Elencou o rol das 10 cirurgias que foram mais realizadas nos anos de
2023 e 2024, em gque, comparativamente, tem sido projetado um crescimento de 40% destes procedimentos
priorizados. Finalizou explicando sobre as dificuldades para a execugdo do Programa, como a falta de
médicos, e mostrou os dados dos procedimentos de Oncologia e Neurologia.

Tania Mara Coelho, Vice-presidente do Conass, disse que 0s estados estdo mais organizados para esse
Programa e estdo se aperfeicoando. Solicitou ao Ministério a revisdo da tabela de procedimentos de orteses
e proteses para ortopedia, considerada um grande gargalo. Solicitou mais recursos para continuar o0s
procedimentos, visto muitos terem sido glosados, cabendo a estados e municipios dispor desse
financiamento. Falou da evolugdo que o programa trouxe para a realizagdo de cirurgias e a importancia das
acOes tripartites para melhorar os indicadores.

Hisham Mohamad Hamida, presidente do Conasems, comentou a evolucéo da reducéo de filas entre os anos
de 2023 e 2024, considerando o0 crescimento como mais seguranga para 0 Servi¢o na ponta. Ressaltou o
trabalho paralelo dos estados e municipios em também dispor de seus préprios programas para reducéo de
filas, porém, lembrou da dificuldade em algumas especialidades, caso que precisa ser priorizado pelo MS
ao observar aqueles entes que ndo estdo conseguindo efetivar o programa. Citou o Programa de
Especialidades como uma alternativa de dirimir essas dificuldades.

Rivaldo Venancio da Cunha, Secretario Adjunto de Vigilancia em Salude e Ambiente, fez o registro de ter
participado na segunda-feira, dia 4 de novembro, do langcamento, pela Secretaria de Atencdo Especializada
em Saude, do mutirdo para criangas vitimas das sequelas de Zika congénita, com a colaboracgéo dos estados
do Nordeste.

Adriano Massuda, Secretério de Atencdo Especializada a Saude, comentou sobre a rede de Prevencgdo e
Controle do Céncer e o desequilibrio que afeta o sistema de saude nesse ponto, afirmando que todo o esfor¢o
dessa Rede vem no intuito de reequilibra-lo. Apontou pontos especificos que o afeta, desde a falta de
diagnostico no tempo certo, problemas graves de informacdo, tratamentos iniciados em fases de
estadiamento avancado, cujos altos custos oneram todo o sistema, o contrario do que aconteceria caso

houvesse um diagndstico e tratamento precoce. O esfor¢o de reorganizar a rede é para focar na capacidade
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de ampliacdo dos servicos de saude em produzir diagnésticos no tempo oportuno, fortalecer as agdes
articuladas com Atencdo Primaria e desempenhar um cuidado mais eficiente ao longo do sistema. A
transformacéo que deve ser feita para integrar o cuidado passa por todo o conjunto de acGes de articulacéo
entre os servicos da rede e os sistemas de informagéo que a operam. Assim, as ac0es precisam ser articuladas
entre as secretarias e 0 Conass e o Conasems, para que um programa de alta complexidade como esse, dé
certo. E uma rede funcionando de maneira articulada no Sistema Unico de Sadde, conferindo-lhe maior
eficiéncia para controle e tratamento do Cancer. Finalizou com a perspectiva de trazer para a proxima CIT
as portarias que estruturam a rede e o financiamento dos medicamentos oncoldgicos. Quanto ao Programa
Nacional de Reducéo de Filas, observou a forca e assertividade do SUS. Falou que o aumento expressivo
das cirurgias eletivas vem atender uma demanda reprimida, que foi consequéncia da ma administracdo do
governo anterior, especialmente pelo nivel de investimento atual dedicado a expansdo do programa. Fez
um comparativo entre as margens de investimento do ano anterior e desse, e a necessidade de ajustes para
caber no plano orgamentério do governo, oportunizando um exercicio de eficiéncia na alocacdo dos
recursos. Anunciou que sera realizada uma revisao do Programa, o qual passara a ser denominado de Mais
Especialistas Componente Cirurgias, articulado com o Programa Mais Especialistas, integrando consultas
e exames de maneira conjunta evitando a fragmentacdo do servico e desperdicios decorrentes, o que deve
conferir uma maior previsibilidade aos gestores, ajudando a todos 0s gestores a se programarem e
viabilizarem o monitoramento do Programa, além de possibilitar a revisdo de tabela de procedimentos e

apoio aos estados e aos municipios.

3. DISCUSSOES E PACTUACOES
3.1 Secretaria de Atencdo Priméria a Saude — Minuta de Portaria de repasse do Incentivo

Financeiro para Promocdo da Equidade na Organizagdo dos Cuidados em Alimentacdo e
Nutricdo na Atencdo Primaria a Saude, com base na Politica Nacional de Alimentacéo e Nutricédo
(PNAN).

02:19:31 - Felipe Proenco de Oliveira — Secretario de Atencdo Primaria a Salde.

02:20:00 - Gilmara Lucia dos Santos — Diretora do Departamento de Prevengdo e Promocao da Salde.
02:34:00 - Tania Mara Coelho — Vice-presidente do Conass.
02:34:48 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

Destaques:
Gilmara Lucia dos Santos, Diretora do Departamento de Prevencdo e Promocgdo da Saude, apresentou o

incentivo financeiro para promog&o da equidade na organizagdo dos cuidados em alimentacéo e nutri¢do na
Atencdo Primaria a Salde, caracterizando-o como uma acdo decorrente da responsabilidade do MS em
priorizar a equidade alimentar e o fortalecimento da Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN).
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Trata-se de um incentivo de custeio para o apoio as acdes de alimentacdo e nutri¢do, baseadas no PNAN,
para secretarias estaduais e municipais, no modelo de transferéncia fundo-a-fundo. Destacou 0s quatro eixos
da Politica de Alimentacdo e Nutricdo: promocdo da alimentacdo adequada, vigilancia alimentar e
nutricional, prevencao dos agravos relacionados a alimentacédo e qualificacdo da forga de trabalho. Situou
0 pais como uma referéncia internacional na construgdo de um guia alimentar especifico para criangas
menores de dois anos, além do guia alimentar para idades posteriores, atrelando-o ao principio do incentivo
ao aleitamento materno e alimentacdo complementar quando necessarios. Destacou, ho ambito da vigilancia
alimentar e nutricional, a agenda de combate a desnutri¢do, sobrepeso e obesidade, transversal a todas as
acOes citadas, e sua interseccionalidade com a politica de educagéo permanente para qualificagdo da forca
de trabalho em alimentacdo e nutricdo. Tragou histérico do financiamento de alimentacdo e nutricdo,
iniciado em 2006, quando os recursos eram direcionados aos estados e capitais, evoluindo gradativamente,
atrelando o repasse a indices demogréaficos, contemplando, cada vez mais novos entes federados,
culminando em 2023, com retomada do Brasil sem Fome, cujo aporte financeiro alcanca a cifra de R$ 25
milhdes, em contraste com 0os R$ 1.820 milhdes do inicio da série historica, chegando, em 2024, a
universalizacdo dos recursos para todos 0s municipios do pais, priorizados por critérios de equidade e maus
indices nutricionais. O novo recurso, aprovado em Lei de Orgcamentéria Anual, computa a cifra de R$140
milhdes, com repasse anual Unico para as secretarias estaduais e municipais. Discorreu sobre 0s critérios de
distribuicdo de repasses, em que, para os estados, mantém-se critério de porte populacional, ranqueados em
quatro grupos. Para os municipios, os valores serdo propostos pela soma de trés elementos: porte
populacional (IBGE, 2022), indice de vulnerabilidade social (IPEA, 2010) e frequéncia de ma nutricao
(SISVAN, 2023), indicador vinculado a ja citada agenda de combate a desnutri¢do, sobrepeso e obesidade.
No interim do desafio de trabalho intersetorial e interfederativo, apontou a bem-vinda aproximacdo do
DEPPROS com as secretarias estaduais e municipais, um importante passo para o fortalecimento da Politica
de Prevencdo e Promogéo da Saude no sistema subnacional e nas especificidades territoriais. Apresentou
os indicadores de alimentacdo e nutricdo, que deve incentivar a cobertura do estado nutricional e dos
marcadores de consumo alimentar dos individuos acompanhados, por parte dos estados, Distrito Federal e
municipios, enquanto se firma o compromisso federal em incluir nos seus instrumentos de planejamento,
Plano Plurianual e Plano Nacional de Saude, metas e indicadores voltados para 0 monitoramento da PNAN.
Finalizou exaltando a importancia primaria dessa agenda, premente para satde de um individuo antes de
qualquer outra acdo de salde, j& que a alimentacdo saudavel é a base de um bom funcionamento orgénico,

uma premissa cara a politica social e de saude do governo federal.
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Tania Mara Coelho, Vice-presidente do Conass, manifestou-se pela pactuacdo, ressaltando a importancia
do tema e, por esse motivo, nos anos que seguem a sua implementacdo, que seja uma pauta trazida a
discussdo com antecedéncia e com a devida atencéo que ela merece.

Hisham Mohamad Hamida, Presidente do Conasems, também se manifestou pela pactuacdo, corroborando
a fala do Conass no sentido de que seja dedicado um maior tempo para o planejamento de uma agéo de
suma importancia no resgate da dignidade alimentar do cidaddo, o que possibilitaria uma melhor
mobilizacdo dos processos de trabalho dos estados e municipios, especialmente atrelando-a a Atencédo
Priméria a Saude.

Encaminhamento: Pactuada a proposta de portaria de repasse do Incentivo Financeiro para Promocéo da

Equidade na Organizacdo dos Cuidados em Alimentacdo e Nutricdo na Atencdo Primaria a Saude.

3.2 Secretaria de Atencdo Primaria em Saude (SAPS) — Minuta de Portaria que altera as
Portarias de Consolidacdo GM/MS n° 2 e n° 6, de 28 de setembro de 2017, para dispor sobre

a organizacdo, a estrutura que operacionaliza a atencdo a saude das populaces ribeirinhas e
sobre o incentivo federal de custeio das equipes de Saude da Familia Ribeirinha, no &mbito

da Atencao Primaria em Satde do Sistema Unico de Satde.
02:36:15 - Felipe Proenco de Oliveira — Secretario de Atencdo Primaria a Saude.

02:42:50 - Tania Mara Coelho — Vice-presidente do Conass.

02:43:43 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

Destagues:

Felipe Proenco de Oliveira, Secretario de Atencdo Priméaria a Saude, introduziu o tema da portaria aludindo
a Portaria GM/MS n° 3.493/24, que institui uma nova metodologia de financiamento federal da atencédo
primaria no SUS e as oportunidades decorrentes desse novo modelo, agora materializado numa estratégia
para o fortalecimento do cuidado da populacéo ribeirinha e, a primeira de série de estratégias voltadas para
populacdes especificas, como equipes de atencdo primaria prisional, consultorio na rua, entre outras.
Discorreu sobre a importancia do aumento dos cadastramentos de unidades de saude fluviais e equipes
dedicadas a atender comunidades isoladas e vulneraveis, dependentes dos fluxos fluviais para deslocamento
e alcance de um atendimento. Destacou o papel de promocéo de equidade dessas equipes na promocao da
equidade em salde, elencando os objetivos da estratégia para tal: enfrentamento das desigualdades em
satde, com ampliacdo do cuidado integral; fortalecimento do trabalho multiprofissional para o cuidado da
populacgéo ribeirinha; e implementacdo de um financiamento federal adequado para o custeio das equipes
de satde da familia ribeirinha (eSFR), atuantes na Amazonia Legal e pantanal Sul-Mato-Grossense.
Pontuou como avancos da proposta 0 aumento do custeio de implantacdo da eSFR para R$ 50 mil; a inclusdo

de custeio para veiculos tipo pick-up 4x4; a ampliagdo do numero de profissionais de nivel superior de 2
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para 4; e 0 aumento do custeio dos componentes extras, inseridos ai 0 aumento do valor fixo de custeio de
R$ 13,9 mil para R$24 mil; incentivo financeiro para embarcacdo de R$ 2,6mil para R$ 5 mil; custeio para
aquisicdo veicular de R$ 5 mil; aumento do incentivo financeiro para unidades de apoio, além das
embarcagdes, de R$2,6 mil para R$ 4,5mil; e aumento do incentivo financeiro para profissional de nivel
superior de R$ 2,5 mil para R$ 5 mil. Calculou, em termos de investimento anual na eSFR, um aumento de
29,9%. Finalizou cumprimentando a equipe da Estratégia de Saude Comunitaria e de Acesso e Equidade
do MS, responsaveis pela elaboracdo da estratégia.

Hisham Mohamad Hamida, Presidente do Conasems, considerou a estratégia como uma das mais
importantes pactuacdes que houve no ano corrente, pela atencao primaria, especialmente para as secretarias
da Regido Norte, que enfrentam de perto as dificuldades relatadas, e puderam contribuir ativamente com a
construcao da estratégia. Por fim, manifestou-se pela pactuacao.

Tania Mara Coelho, Vice-presidente do Conass, parabenizou o Secretario da Atengdo Priméria a Satde pela
inciativa e dedicou especial reconhecimento aos profissionais de salde que atuam nessas areas,
considerando-os verdadeiros herdis e heroinas da sadde. Manifestou-se pela pactuacéo.

Encaminhamento: Pactuada a proposta de portaria que altera as Portarias de Consolidacdo GM/MS n°2 e

n° 6, de 28 de setembro de 2017, para dispor sobre a organizacao, a estrutura que operacionaliza a atencao
a saude das populacdes ribeirinhas e sobre o incentivo federal de custeio das equipes de Saude da Familia

Ribeirinha.

3.3 Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente — Secretaria de Vigilancia em Saude e

Ambiente (SVSA) — Proposta de inclusdo dos antirretrovirais: Darunavir 800mg,

Dolutegravir 5mg, Raltegravir 100mg, Fostensavir 600mg, Dolutegravir 50mg +
Lamivudina 50mg, na RENAME 2024.
2:45:15 - Artur Olhovetchi Kalichman — Coordenador-Geral de Vigilancia do HIVV/AIDS e das Hepatites
Virais.

02:50:23 - Tania Mara Coelho — Vice-presidente do Conass.

02:50:45 - Hisham Mohamad Hamida — Presidente do Conasems.

Destagues:
Artur Olhovetchi Kalichman, Coordenador-Geral de Vigilancia do HIV/AIDS e das Hepatites Virais

apresentou a proposta de inclusdo de antirretrovirais na Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais do
SUS (RENAME). Adiantou que tais medicamentos ja estdo incorporados e tem sua forma de custeio

centralizada no Ministério da Salde, responsavel por suas aquisicoes, distribuicdo e dispensacdo por meio

do Programa Nacional de DST/AIDS. Séao eles: Dolutegravir sédico 5mg, na forma de comprimidos
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dispersiveis, considerado uma inovacdo no tratamento de primeira linha, em combinagdo ou outros
antirretrovirais, a partir de 4 semanas de idade, que oferece o beneficio de reducdo do risco de resisténcia
viral ao tratamento para essa populacdo. Seu impacto financeiro esta or¢ado, no primeiro ano, em R$ 9,3
milhdes, atendendo uma média de 849 individuos, acumulando, no quinquénio, uma estimativa de R$35,6
milhdes. Darunavir, comprimido revestido de 800mg, indicado para o tratamento de pessoas vivendo com
HIV em falha virologica ao esquema de primeira linha, com a praticidade posologica de um comprimido
ao dia, o que implica na melhor adesdo ao tratamento e reducédo de efeitos adversos aos antirretrovirais de
multiplas doses. Seu impacto orcamentario alcanga, no primeiro ano, R$ 122,5 milhdes e estima-se R$ 671
milhdes em 5 anos. Raltegravir potassico de 100mg, na forma granulada, utilizado como profilaxia da
transmissdo vertical do HIV em criancas neonatais com risco de exposic¢do ao virus. Tem o beneficio de
menor toxicidade e menor risco de resisténcia viral. Seu impacto financeiro, no primeiro ano, alcanga o
valor de R$ 1,1 milhGes e prevé, em cinco anos, uma estimativa de R$ 6 milhdes. Dolutegravir +
Lamivudina 50mg/300mg, um esquema combinado indicado como regime completo para o tratamento da
infeccdo por HIV-1 em adultos e adolescentes acima de 12 anos. Apresenta o beneficio de menor toxicidade
renal e 0ssea, adesdo facilitada e reducdo da carga medicamentosa. Seu custo anual, por paciente, € de R$
2 mil. Fostensavir trometamol, 600mg em comprimidos de liberagéo prolongada, indicado para o tratamento
de individuos adultos vivendo com HIV multirresistentes aos antirretrovirais de 32 linha de tratamento. Tem
alta eficacia em casos de multipla resisténcia viral, boa tolerabilidade, utilizado em casos de progressdo da
doenca, sendo capaz de evitar internacGes hospitalares. Seu impacto financeiro anual gira em torno de
R$10,7 milhdes, atendendo 72 individuos, alcancando em 5 anos o valor de R$ 247,3 milhGes, para 769
pacientes.

Tania Mara Coelho, vice-presidenta do Conass, manifestou-se pela incluséo.

Hisham Mohamad Hamida, presidente do Conasems, manifestou-se pela inclusao.

Encaminhamento: Pactuada a inclusao dos antirretrovirais na RENAME 2024.
4. INFORMES

4.1.  Secretaria de Saude Indigena (SESAI) — A Saude Indigena: Ac¢des de Saude para o Povo Yanomami.
4.2.  Secretaria de Atencdo Priméria a Satde (SAPS) — Programa Mais Médicos.

4.3.  Secretaria Executiva (SE) — Situacdo de entrega dos Relatorios de Gestdo (2018 a 2023) no Brasil.
4.4. Conselho Nacional de Saude (CNS) — 42 Conferéncia Nacional de Gestdo do Trabalho e Educacéo
em Saude - 42 CNGTES.
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Local: Auditério Carlyle Guerra de Macedo (OPAS).

4.5.

Conselho Nacional de Saude (CNS) — 5% Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora — 52 CNSTT.

*QOs documentos, lista de presenca, apresentacfes e resumo executivo estdo disponiveis em:

https://www.gov.br/saude/pt-br/acesso-a-informacao/gestao-do-sus/articulacao-interfederativa/cit
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