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IDENTIFICACAO

TIPO DE DOCUMENTO

ATA . -

NUMERO DATA HORARIO REUNIAO

10 13.11.2024 | 10h CETIC — COMITE EXECUTIVO DE TIC
MEMBROS TITULARES / SUPLENTES ASSINATURA

Paula Xavier dos Santos (DATASUS/SEIDIGI/MS) Ausente

Denise Barros de Sousa Nogueira (DATASUS/SEIDIGI/MS)

Web Conferéncia/Teams

Darcio Guedes Junior (FNS/SE/MS)

Ausente

Patrick Heringer Reis (FNS/SE/MS)

Ausente

Rodrigo André Cuevas Gaete(SAPS/MS)

Web Conferéncia/Teams

Vinicius de Araujo Oliveira (SAPS/MS)

Ausente

Dacio de Lyra Rabello Neto (SVSA/MS)

Web Conferéncia/Teams

Gedrgia Maria de Albuquerque (SVSA/MS)

Ausente

Felipe Duvaresch Kamia (SECTICS/MS)

Ausente

Pollyanna Teresa Cirilo Gomes (SECTICS/MS)

Web Conferéncia/Teams

Daiane Ellwanger Araujo (SAES/MS)

Ausente

Natan Monsores de S&(SAES/MS)

Web Conferéncia/Teams

Gustavo Hoff (SGTES/MS)

Web Conferéncia/Teams

André Peres Barbosa de Castro (SGTES/MS)

Web Conferéncia/Teams

Pedro Peres da Silva (SESAI/MS)

Ausente

Isis Martins Lemes Dias (SESAI/MS) Ausente
CONVIDADOS ASSINATURA
DENASUS/MS Ausente
DESD/SEIDIGI/MS Ausente
DEMAS/SEIDIGI/MS Ausente

Graziella Cervo Santana (CGOV/CGRGP/DATASUS/SEIDIGI)

Web Conferéncia/Teams

Renata Bergamaschi (CGAH/DAHU/SAES)

Web Conferéncia/Teams

Tatiane Batista Nascimento Chaves de Faria(CGAH/DAHU/SAES)

Web Conferéncia/Teams

Joselio Emar de Araljo Queiroz (CGIIS/DATASUS/SEIDIGI)

Web Conferéncia/Teams

ASSUNTOS ABORDADOS

2. Informes: CGRGP/DATASUS/SEIDIGI
2.1 Encaminhamentos das reunides anteriores;
2.2 Revisdo do PDTIC 2022-2024;
2.3 Prorrogacgao vigéncia do PDTIC 2022-2024;
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2.5 RNDS: modelos, etapas de integracao de sistemas e incorporacao de novas demandas.

3. Pedidos de Inclusdo de Pauta:

3.1 SAES: Hospedagem do Programa de Avaliagdo, Qualificacdo e Monitoramento da Atencdo
Especializada a Saude — (QUALIFICAES).

4. Consideragoes Finais.

DESDOBRAMENTOS

1. Abertura da 102 Reunido Ordinaria do CETIC:

A reunido foi iniciada pela Coordenadora de Governanca Estratégica em TIC (CGOV), Graziella Cervo
Santana, que validou o quérum para dar prosseguimento a reunido, por meio da chamada de todas as
Secretarias. Constatou-se a presenca de integrantes das seguintes unidades: Secretaria de Atencdo
Primdria a Saude (SAPS), Secretaria de Vigilancia em Saude Ambiental (SVSA), Secretaria de Ciéncia,
Tecnologia, Inovacdo e Complexo da Saude (SECTICS), Secretaria de Atencdo Especializada a Saude (SAES) e
Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude (SGTES). Informou também que além dos
membros, sdo convidados para a reunido os representantes do DEMAS, DESD, DENASUS e Coordenadores-
Gerais do DATASUS.

Apods a validagdo do qudérum, a CGOV passou a palavra para a membro suplente do DATASUS/SEIDIGI,
Denise Barros de Sousa Nogueira, Coordenadora-Geral de Relacionamento, Governanga e Projetos
(CGRGP/DATASUS/SEIDIGI), que abriu a 102 reunido do Comité Executivo de Tecnologia da Informac&o
(CETIC), dando as boas-vindas aos participantes da reunido e agradeceu a presenca de todos.

Prosseguindo a reunido, a CGRGP, recordou que o CETIC possui carater consultivo e deliberativo em nivel
tatico, formado pelos gestores nomeados pelas secretarias do Ministério da Saude (MS).

Ato continuo, destacou que cabe aos membros deste comité avaliar os requisitos técnicos das demandas
de TIC para submeté-las posteriormente ao Comité de Governanca Digital do Ministério da Saude
(CGD/MS). Além disso, mencionou o §52 do artigo 251 da Portaria de consolidacdo GM/MS n?2 1, de
28/09/2017, que institui este comité e estabelece que o membro do CETIC é responsavel pela interlocucdo
e articulacdo dos temas tratados nas reunides, dentro de sua respectiva Secretaria.

2. Informes:
2.1 Encaminhamentos das reunides anteriores:

Apods a abertura da reunido, a CGRGP prosseguiu com o primeiro informe, abordando a atualiza¢do do
status das pautas analisadas pelo CETIC, sendo 13 itens de Tecnologia da Informacdo (TI) analisados, com
os seguintes status: aprovados no CGD, submetidos para CGD, em andamento no CETIC, ou seja, que ainda
estdo na instancia de analise do CETIC e finalizadas.

No acompanhamento do progresso dessas demandas, informou o status do item apreciado no comité e
aprovado no CGD/MS: o Sistema Integrado de Logistica LOGSUS, que avangou com o Sismat concluindo a
entrega do perfil de almoxarifado para homologacdo pela area gestora e iniciou o desenvolvimento do
perfil de Agendamento/dossié. Além disso, o LOGSUS finalizou a integracdo com o SIAFI, também para
homologacdo e comecou a integracdo com Compraslog/Sisdimec.

Ainda no contexto do acompanhamento das pautas, a CGRGP mencionou as pautas aprovadas no CETIC,
gue aguardam deliberacdo do CGD/MS. Essas pautas incluem o Sistema de Apoio a Elaboracdo de Projetos
de Investimentos em Saude (SOMASUS); o Sistema de Monitoramento de Obras e Equipamentos (SISMOB-
E); o Rebrats Conecta; o Sistema Nacional de Dados Hemoterapia (SISDH); e o Novo Sistema de Informacao
do Cancer (SISCAN).

Em relagcdo aos itens ainda em andamento, discorreu sobre o status de cada um, a saber:

¢ Instituicdo do Grupo de Trabalho da Plataforma de Andlise de Dados: Pauta da SEIDIGI, no
momento estd aguardando a manifestagdo da CONJUR/MS, quanto aos questionamentos
levantados pela SEIDIGI sobre a forma do ato de criacdo do subcolegiado pelo colegiado principal
CETIC.

e SAIPS - Sistema de Apoio a Implementacdo de Politicas em Saude: O FNS estd apoiando na
execucdo do componente do PMAE para a equipe da CGMIND/SAES.
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¢ Hospedagem da Plataforma de Servigo Centralizado de Documentos Digitais e-SUS APS: Encontra-
se em analise pela equipe de infraestrutura do Datasus.

e Reestruturagdo do Ambiente de Bancos de Dados (SISAB): Houve reunido entre SAPS, Datasus e
Oracle no dia primeiro de novembro. De forma geral a equipe de solucdes em Nuvem da Oracle
acredita que conseguird atender a demanda apresentada pela SAPS. Iminéncia de uma nova
reunido, que sera marcada com a equipe técnica da Oracle para sanar duvidas técnicas residuais da
SAPS e do Datasus.

2.2. Revisdo do PDTIC 2022-2024:

O segundo informe tratou da revisdo do Plano Diretor de Tecnologia da Informacdo PDTIC 2022-2024,
aprovada, ad referendum, via processo SEI 25000.132826/2024-43 pelo presidente do Comité de
Governanga Digital (CGD), o Secretdrio-Executivo, a fim de dar continuidade ao monitoramento das agdes
formalmente estabelecidas dentro do PDTIC.

2.3. Prorrogacdo vigéncia do PDTIC 2022-2024:

No terceiro informe, a CGRGP prosseguiu comunicando a prorrogacao da vigéncia do PDTIC 2022-2024 por
mais seis meses, enquanto elabora-se o novo plano, visando um planejamento mais detalhado e
abrangente. Além de estabelecer um processo colaborativo e alinhado com as expectativas e necessidades
de TIC do Ministério da Salde para os préximos anos.

2.4 Contribuicdes Plano de Trabalho PDTIC 2025-2027:

Dando continuidade ao quarto informe, a CGRGP informou que, conforme pactuado na 92 reunido do
CETIC, o plano de trabalho do PDTIC 2025-2027 foi enviado por e-mail aos membros do CETIC para
contribuicdes sobre o tema. Até o prazo final, ndo houve nenhuma devolutiva com manifestacdo. Ressaltou
gue isso nao significa que a participacdo estd encerrada; que ainda podem enviar suas contribuices até a
data do inicio do Kick-off, para construir as bases do novo PDTIC.

2.5 RNDS: modelos, etapas de integracao de sistemas e incorpora¢ao de novas demandas:

O dultimo item dos informes foi apresentado por Joselio Emar de Araldjo Queiroz, integrante da
Coordenacdo-Geral de Inovagdo e Informatica em Saude (CGIIS/DATASU), que iniciou sua fala agradecendo
a oportunidade e fez uma breve contextualizagdo sobre a pauta a ser apresentada, destacando que sera
abordado um pouco do histérico da Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS), da sustentagdo, do
reconhecimento dela como plataforma de interoperabilidade. Além disso, ressaltou a importancia de
trabalhar com dados e informacgGes para gerar conhecimento, sabedoria e dados de qualidades.

Em seguida, prosseguiu com sua exposicao sobre a RNDS, abordando os seguintes pontos:

a) Importancia dos Dados e Interoperabilidade:

e Enfatizou a necessidade de ter uma plataforma de interoperabilidade para receber dados coletados
por municipios e estados e devolvé-los as esferas tripartite.

b) Legitimidade da RNDS:
Destacou a legitimidade da RNDS com base no artigo 39 da lei organica do SUS. Que dispde:

“Art. 39:

§ 82 O acesso aos servicos de informdtica e bases de dados, mantidos pelo Ministério da Saude e pelo
Ministério do Trabalho e da Previdéncia Social, serd assegurado as Secretarias Estaduais e Municipais de
Saude ou Orgdos congéneres, como suporte ao processo de gestdo, de forma a permitir a gerencia
informatizada das contas e a disseminagdo de estatisticas sanitdrias e epidemioldgicas médico-hospitalares”,

c) Atendimentos do SUS:

e O SUS realiza 2,8 bilhdes de atendimentos por ano, com 70% da populagdo dependendo
exclusivamente do SUS.
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d) Transformacdo da Saude Digital:

Assim como o SUS, a Secretaria de Informacdo e Saude Digital (SEIDIGI) sustenta toda a
transformacdo da Saude Digital com base na universalidade, equidade e integralidade.

Destacou que a busca por um sistema nacional de informacao é um esforco trilhado desde a criacao
do SUS.

e) Integracao dos Sistemas:

Foram mencionados didlogos sobre a necessidade de integracdo dos sistemas e a existéncia de um
sistema unico.

A interoperabilidade proporcionard um resultado residual, com foco em sistemas que utilizam uma
linguagem unica e padronizada.

A RNDS vai padronizar a linguagem para a troca de informagGes em saldde no ambito nacional.

f) Da Inspiragdo:

Destacou os marcos importantes e as inspiracdes para construcdo da RNDS, sinalizando que todas
as acOes tém sido balizadas na Estratégia de Saude Digital da Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
e nas resolucgdes tripartite e Politica Nacional de Informatica em Salde para a transformacao digital.

Ressaltou alguns elementos dessa jornada, que teve inicio em 2011, com a regulamentacdo do uso
dos padroes de interoperabilidade e informacdao em salde no dmbito do SUS, e sistemas privados e
saude suplementar.

g) Da Jornada:

Discorreu brevemente sobre os principais marcos que impulsionaram a transformacao digital na salde:

2015: Portaria GM/MS n® 589/15 - Instituicdo da Politica Nacional de Informac&o e Informatica em
Saude (PNIIS).

2016: Resolugdo CIT n? 5/2016 - Instituicdo do Comité Gestor da Estratégia e-Saude, hoje Comité
Gestor de Saude Digital (CGSD); Resolugdo CIT n2 6/2016 - Instituicdo do Conjunto Minimo de
Dados da Atenc¢do a Saude (CMD).

2017: Resolugdo CIT n? 19/2017 - Documento de Visdo da Estratégia e-Saude para o Brasil.

2018: Resolugdo CIT n2 33/2018 - Ado¢do de modelos de informacgdo referentes a documentos
clinicos; Lei n? 13.709/18 - Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (LGPD); Resolugdo CIT n@
39/2018 - Instituicdo do Repositorio de Terminologias em Saude (RTS).

2019: Oportunidade de parceria com a Dinamarca, que ajudou a construir as bases da RNDS.

2020: Portaria GM/MS n2 1.434/2020 - Instituicdo do Programa Conecte SUS e da Rede Nacional de
Dados em Saude.

2021: Portaria GM/MS n? 69/2021 - Obrigatoriedade de registro de vacinas contra a COVID-19;
Portaria n? 535/2021 - Instituicdo do Comité Gestor de Salde Digital (CGSD); Portaria n2
2.236/2021 - Instituicdo do CPF como forma preferencial de identificacdo na saude.

h) Missdo Dinamarca — 2019:

Mencionou que, em 2019 houve uma oportunidade de parceria com a Dinamarca que permitiu
construir as bases observando o contexto brasileiro e os didlogos ja realizados.

Compartilhou um esboco inicial de um contéiner, desenhado a mao, que delineou a base do que
hoje é a RNDS, originado também de todo o legado apresentado.

i) Arquitetura Negocial:

Exibiu a arquitetura negocial trabalhada com diversas instituicdes, além dos trabalhadores do
Ministério da Saude, incluindo o Conselho Nacional de Secretéarios de Saude (CONASS), o Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS) e Sociedade Brasileira de Informatica em
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Saude. Foi um esforco coletivo de especialistas que permitiu dar os primeiros passos, em
alinhamento com a Organiza¢do Mundial da Saude.

j) Desafios e Oportunidades:

e Destacou o ataque hacker no final de 2021, que derrubou todas as estruturas da RNDS, for¢cando
uma revisdo em um més, impulsionou a revisdo de elementos da RNDS, especialmente, o
blockchain, que foi repensado em sua escalabilidade. Foi mantida a seguranca proporcionada pelo
blockchain, porém com uma maior escalabilidade.

k) Reconhecimento da RNDS:

e A RNDS é reconhecida na PNIIS e na Estratégia de Saude Digital como a plataforma de inovacgao,
informacao e servigos de saude para todo o Brasil.

e Em 2024 nasce o Programa SUS Digital consolidando todo o trabalho realizado, proporcionando
uma sustentacdo mais ampla, sendo reconhecida como uma plataforma de interoperabilidade,
inovacao e servicos de saude, beneficiando cidadaos, gestores, profissionais e comunidades.

e No ambito do SUS Digital, a RNDS é reconhecida como a plataforma de interoperabilidade,
inovagdo, informacdo e servicos de salde para todo o Brasil, beneficiando cidadaos, gestores,
profissionais e comunidades. O SUS Digital materializa e legitima todo o trabalho desenvolvido,
alinhado a estratégia da PNIIS.

1) Da consolida¢do e expansdo:

e Fez referéncia a existéncia da Secretaria de Informacdo e Saude Digital (SEIDIGI) e sua importancia
atuando na formalizagdo de politicas publicas orientadoras para a gestdo da saude digital.

e O Programa SUS Digital é fundamental, pois tem por objetivo promover a transformacéo digital no
ambito do Sistema Unico de Salude (SUS) para ampliar o acesso da populagdo as suas agdes e
servigos, com vistas a integralidade e resolubilidade da atengdo a saude.

m) Elementos Estruturantes da Transformacao Digital:

e Os pilares da transformacao digital incluem o prontuario eletronico, telessalde integrada, sumario
internacional do paciente, e interoperabilidade dos sistemas de informacao, todos reforcados pela
RNDS.

e Destacou que a RNDS é um mecanismo para conectar qualquer sistema de informacao.
n) Fluxo RNDS:

e Apresentou o fluxo da RNDS, em que o integrador, que pode ser qualquer sistema, envia os dados
utilizando o protocolo adotado pelo Brasil. Esse modelo é otimizado, funcionando como um
"catalisador" ou "enzima". O padrdo utilizado para o recebimento dos dados é o JSON. Quando os
dados chegam a RNDS, qualquer rejeicao é justificada imediatamente. Os dados sdo recebidos de
forma rapida, enriquecidos com a identificagdo do registro do cidaddo e disponibilizados nas
plataformas SUS Digital Profissional e SUS Digital Gestor.

e Ressaltou que a federalizacdao é um trabalho prioritdrio, que envolve a devolucdo dos dados brutos
para os estados.

o) Federalizagdo da RNDS:

e A RNDS conseguiu avangar na integrac¢ao e interoperabilidade dos dados, unificando as informacgdes
dos cidadaos, promovendo a continuidade do cuidado no ambito dos profissionais de saude e
gestores para tomadas de decisGes assertivas.

e Destacou o trabalho prioritario da federalizagdo, que envolve a devolugao dos dados brutos para os
estados, iniciada com oito estados pilotos e em expansao para os demais.

p) Transformagdo na gestdo de dados de satde dos cidadaos:

https://sei.saude.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=47998869&infra_si... 5/8



15/01/2025, 09:24 SEI/MS - 0044677227 - Ata

e Mostrou o fluxo de transformacdo de dados a partir dos sistemas e plataformas. E trabalhado em
um grupo tripartite, um modelo padrdo de informacdo, o qual todos os sistemas enviam dados
padrdo para esse modelo de informacdo. Esses dados sdo recebidos pelo protocolo FHIR da RNDS, e
sdo disseminados para o cidad3do profissional, gestor do projeto da federalizagdo. Além de serem
disponibilizados via APl e em uma base consolidada para as dareas finalisticas.

e Reforcou a evolucdo de um processo fragmentado para a continuidade do cuidado centrada no
cidad3do, uma prioridade elencada na Estratégia de Saude Digital (ESD28). Olhar o cidaddo como um
todo e ver todos os contatos de saude e todos os registros de saude dispensado para eles ao longo
do tempo e qualificar ainda mais o atendimento.

q) Da Consolidag¢do e expansao — Federalizagdo da RNDS:

e Salientou que védrios modelos na RNDS foram e estdo sendo publicados, revisados e expandidos.
Além da necessidade de um modelo de informacgao para ordenar o recebimento dos dados.

e Apresentou o desenho de consolidacao e expansdo da Federalizagao da RNDS, em colabora¢do com
Conass e Conasems.

e Mencionou os oito estados pilotos: Bahia, Ceara, Goids, Espirito Santo, Pernambuco, Piaui, Santa
Catarina e Tocantins.

e Teve validacdo no ambito do Comité Gestor de Saude Digital (CGSD).

e A Federalizagdo da RNDS desempenha papel estratégico para integracdo efetiva de sistemas e
dados de saude na esfera federal, estadual e futuramente, municipal.

r) Estatisticas da RNDS:
e Informou que a RNDS possui atualmente 2,3 bilhdes de dados.
s) Do valor de uso e beneficios:

e Foram citados exemplos praticos do valor da RNDS na transforma¢dao do atendimento a saude,
especialmente em casos criticos como gestag¢des de risco.

e Destacou a importancia da RNDS na operacionalizagdo do programa Mais Acesso a Especialistas.
Mostrou uma avaliagdo positiva do atendimento aos cidadaos, proporcionando dignidade ao
cidadao através do uso de tecnologias.

e Mencionou os beneficios da RNDS, que incluem a continuidade do cuidado, reducdo de erros e
redundancias, eficiéncia operacional, cuidado centrado no paciente, protagonismo da autogestdo e
melhor comunicacdo e engajamento.

e Por fim, fez um apelo com a seguinte fala: “A RNDS é um projeto de ESTADO brasileiro e de povo
brasileiro” e que fortaleca cada vez mais em defendé-la, em atuar. E encerrou a apresentacao
agradecendo o espaco e colocou-se a disposicao para duvidas.

3. Pedidos de Inclusdo de Pauta:

3.1 SAES: Hospedagem do Programa de Avaliagdo, Qualificagdo e Monitoramento da Atengao
Especializada a Satide — (QUALIFICAES):

O terceiro item da pauta, tratou da proposta de Hospedagem do Programa de Avaliagdo, Qualificacdo e
Monitoramento da Atengao Especializada a Saude — (QUALIFICAES), sendo apresentado pela representante
da Assessoria Técnica da Coordenacdo-Geral de Atencdo Hospitalar (CGAH/SAES), Renata Bergamaschi, que
iniciou sua fala agradecendo a inclusdo da proposta na pauta no comité. Em seguida, fez uma breve
contextualizacdo sobre a plataforma, informando que é um projeto do DAHU/SAES. A ideia da plataforma é
operacionalizar o programa de avaliacdo, Qualificagdo, Monitoramento da Atencdo Especializada.
Atualmente, esse programa é uma estratégia da SAES, também incluido como um dos componentes do
programa Mais Acesso Especialistas.

Ato continuo, informou que o programa tem o intuito de acompanhar, avaliar, qualificar e fazer o
monitoramento de estabelecimentos da ateng¢do especializada, com o objetivo de melhoria continua
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desses estabelecimentos, com foco na atenc¢do a saude, na integracdo, ensino, gestdo, e possui também o
componente da certificacdo de ensino incluida no contexto do programa de avaliacdo dos
estabelecimentos.

A SAES pontuou que a operacionalizagdo do programa ocorrerd através de avaliagdes realizadas em tempo
determinado, auto avaliacdo preenchida pelo estabelecimento de saude e a avaliacdo externa pelos
avaliadores (em ambito nacional) por meio de questiondrios construidos, relatérios com graficos e
resultados das avaliagdes.

Salientou que a plataforma, no primeiro momento, serd simplificada para facilitar a implementacdo, mas a
ideia é evoluir para incluir relatérios.

Como riscos identificados, a representante da SAES citou: a priorizacdo do projeto, visto que pode ser
cancelado ou suspenso por algum motivo, indisponibilidade de profissionais, cancelamentos de contratos
do Datasus necessdrios a execu¢do do projeto, alteragGes constantes no escopo do projeto,
indisponibilidade e insuficiéncia de recursos financeiros do Datasus.

Por fim, destacou alguns resultados esperados, incluindo os registros da auto avaliacdo preenchida pelo
estabelecimento de salde e a avaliagdo externa pelos avaliadores por meio de questiondrios construidos,
relatérios com graficos e resultados das avaliacdes, monitoramento para verificar se os pontos de
melhorias identificados na avaliacdo dos estabelecimentos estdo sendo aprimorados e acompanhar o
cadastro dos avaliadores selecionados.

O membro suplente da SAES, Natan Monsores, complementou reforcando que a SAES estd em um
processo de organizacdo de informacdes internas e mapeamento de requisitos, enfatizou a necessidade de
painéis estruturas de dados e futuramente sistemas para apoiar a tomada de decisdo na atencdo
especializada e na organizagdo de politicas publicas. Além disso, mencionou o programa Mais Acesso a
Especialistas como uma iniciativa que fortalece a integracao de informagdes, estabelecendo governanga e
uma geréncia adequada no ambito das politicas publicas.

Em continuidade, Natan salientou que, embora as areas finalisticas estejam tentando aportar solugdes,
serdo necessarios o apoio e a experiéncia da SEIDIGI para orientar quanto a implementagao das estruturas
de dados e sistemas de forma perene, para que as ferramentas se estabelecam dentro do MS como uma
ferramenta util no processo de tomada de decisao.

Em seguida, a Coordenadora-Geral da Atencdo Hospitalar, Tatiane Batista Nascimento, destacou a
magnitude do programa de avaliacdo e qualificacdo da atencdo especializada apresentado. Destacou, que
nos préximos anos estd prevista a avaliacdo de mais de 900 estabelecimentos, incluindo hospitais,
ambulatérios, UPAS e SAMU.

Ela enfatizou a importdncia da plataforma apresentada, pois possui um papel relacional com
estabelecimentos e gestores em todas as esferas e a plataforma é essencial para a operacionalizacdo e
gestdo eficiente do programa.

4. Consideragoes Finais:

Esgotados todos os pontos de pauta, a Coordenadora-Geral da CGRGP encerrou a reunido, agradecendo a
participacao de todos e fez um breve resumo dos itens apreciados na reunido, que abrangeu tépicos do
monitoramento continuo dos itens de TIC, que foram apreciados nas reunides anteriores; a revisdo do
PDTIC atual (2022-2024) e sua prorrogacao, as contribuicdes no Plano de Trabalho do préximo PDTIC 2025-
2027, a apresentacdao da RNDS aos membros do CETIC e, a apresentacdo da proposta de Hospedagem do
Programa de Avalia¢do, Qualificacdo e Monitoramento da Atencdo Especializada a Saude — (QUALIFICAES)
pela SAES.

Por fim, registrou que é fundamental destacar a relevancia da governanca de TI, sistema pelo qual o uso
atual e futuro da Tl é dirigido e controlado.
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