SUMARIO
EXECUTIVO

‘v, BRASIL
‘ SAUDAVEL
/

Unir para cuidar

Brasilia, 2024



AretomadadaAgenda2030 e o compromisso de governono alcance dos Objetivos
do Desenvolvimento Sustentavel: a necessidade de uma abordagem multissetorial
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Diante detalrealidade, torna-se urgente adefinicao de medidas que potencializemos
resultados em direcao ao alcance desses objetivos, ao mesmo tempo em que otimizem
recursos. Assim, com base na inter-relagao existente entre as dimensdes do crescimento
econdmico e da inclusdo social, que sustentam os principios do desenvolvimento

sustentavel, o enfrentamento a pobreza se destaca como “um requisito indispensavel’
(OMS, 2015).

Ao ponderar toda a complexidade envolvida na determinacao da pobreza - que
incorpora desde questdes estruturais como saneamento basico, educacao, trabalho
e renda, moradia e saude (OMS, 2015; UNDP, 2023) - e a grande desigualdade social
ilustrada pelos indicadores de condices de vida da populacao brasileira (Brasil, 2022),
evidencia-se a necessidade de priorizar alguns desses determinantes.

Considerando a interseccao da maioria desses determinantes no processo de
adoecimento das pessoas e o0 papel que algumas doencas e infeccdes apresentam na
retroalimentacao de um ciclo perpetuador da pobreza e da exclusao social, reafirma-se a
importancia da priorizacao de agdes que busquem eliminar os determinantes sociais que
afetam a saude (Opas, 1986; OMS, 2022; Garbois et al.,, 2017, Rasella et al., 2018; Hone et
al,, 2019; Dias, 2007).
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A maior ocorréncia dessas doengas entre as pessoas com menor escolaridade explicita
outros contextos: mas condicdes de renda, moradia e alimentagao, falta de acesso a agua
potavel e saneamento basico, habitacao em areas de campo/floresta/aguas, situacao de
rua, privacao de liberdade, situacao de vulnerabilidade social, uso de alcool e/ou outras
drogas - e, por consequéncia, a vivencia dessas e de outras expressoes da desigualdade

social -, pertencimento a grupos populacionais estigmatizados e mais vulnerabilizados, como
as populagoes negra e indigena, pertencimento a comunidade LGBTQIAPN+ ou insergao em
contextos que envolvem violéncia, criminalizacao ou restricao de direitos (Brasil, 2023a; Lua
et al., 2023; Teixeira; Hennington, 2021; Oliosi et al., 2019).

O reconhecimento de tais caracteristicas como determinantes sociais de saude que
se encontram sobrepostos (como no caso das pessoas negras, que tendem a possuir menor
escolaridade e renda, aléem de vivenciarem mais situagdes de violéncia, racismo e varias
outras discriminacdes) amplia a magnitude de sua influéncia sobre as condicdes de vida
e saude das pessoas, incluindo barreiras de acesso a servicos e politicas publicas (Brasil,
2023b; 2023c). Ao mesmo tempo, o empobrecimento e a falta de acesso a educagao € a
outros servicos basicos sao fendmenos ancorados nas desigualdades oriundas do racismo
estrutural.

Para aléem dessas condicdes, que aumentam a vulnerabilidade ao adoecimento,
as evidéncias de que as familias brasileiras podem perder parte de sua renda devido as
doengas e infecgdes - mesmo diante da gratuidade e da universalidade ofertadas pelo
Sistema Unico de Saude para todo o diagnéstico e o tratamento (Guidoni et al., 2021;
WHO, 2021) - reafirmam a urgéncia da implementacao de estratégias que avancem para
a multissetorialidade.

O Comité Interministerial para a Eliminacao da Tuberculose e de Outras Doencas
Determinadas Socialmente: compromisso de governo

Defendendo a compreensao ampla que envolve as pessoas € 0 ambiente no qual elas se
inserem, acredita-se que uma atuacao mais integrada e transversal entre as politicas publicas
pode potencializar os seus resultados, proporcionando maior resolutividade as agdes. Assim,
em um cenario politico de uniao e reconstrucao nacional, foi instituido, por meio do Decreto n°®
11494, de 17 de abril de 2023, o Comité Interministerial para a Eliminagao da Tuberculose e
de Outras Doencas Determinadas Socialmente (Brasil, 2023d).

O Comité Interministerial para a Eliminacao da Tuberculose e de Outras Doencas Determinadas
Socialmente objetiva promover a integracao das politicas publicas, visando a potencializacao
e a resolutividade das agdes e, ao mesmo tempo, a otimizagao de recursos para acelerar

0 processo de eliminacao de doencas e infecgdes determinadas socialmente enquanto
problemas de saude publica no Brasil, ate 2030.

Coordenada pelo Ministério da Saude e com prazo de encerramento previsto paral°de
Jjaneiro de 2030, essa construcao coletiva vem responder a uma demanda dos movimentos
sociais e das organizacdes da sociedade civil envolvidas com a tuberculose, o HIV e a aids,
que, historicamente, apontam os determinantes sociais como elementos centrais no processo
de adoecimento e morte e buscam por uma resposta multissetorial para o enfrentamento a
essas doencas. Ainiciativa atende, ainda, a recomendacao do Grupo de Trabalho da Sociedade
Civil para a Agenda 2030 (GTSC A2030, 2023), bem como as diretrizes de politicas arrojadas
em saude e de implantacao de mecanismos de accountability e engajamento multissetoriais
propostas pela Organizacao Mundialda Saude (OMS, 2015) e pela Organizacao Pan-Americana
de Saude (Opas, 2019a, 2019b).



A implantacao do Comité Interministerial para a Eliminagao da Tuberculose e de
Outras Doencas Determinadas Socialmente

No ambito do Comité Interministerial para a Eliminagao da Tuberculose e de Outras
Doencas Determinadas Socialmente, originalmente formado por nove ministérios, foram
realizadas, de abril a setembro de 2023, duas reunides-gerais com membros do Comité e
oito reunides tematicas entre o Ministério da Saude e cada uma das pastas participantes,
incluindo a presenga de representantes de 16 movimentos sociais € de organizagcdes
da sociedade civil atuantes no contexto das doencas e infeccdes selecionadas para
contribuirem na formulagao da iniciativa e, também, acompanharem sua implementacao
na perspectiva do controle social.

A partirde agosto de 2023, incorporou-se a essa discussao a Casa Civil da Presidéncia
da Republica, com o objetivo de fortalecer a governanca de alto nivel entre os Ministérios
envolvidos e viabilizar a pauta em outros espacos de relevancia politica, em especial a
Secretaria de Relacdes Institucionais e a Secretaria-Geral da Presidéncia da Republica,
alem do Ministerio do Trabalho e Emprego, do Ministério do Meio Ambiente e Mudanca do
Clima, do Ministerio das Mulheres, do Ministerio das Cidades e do Ministério da Previdéncia
Social. Nessa nova configuragcao, ademais das mencionadas Secretarias da Presidéncia
da Republica, o Ministério das Relacoes Exteriores e os representantes de movimentos
sociais e organizacdes da sociedade civil sao considerados como principais parceiros
estrategicos, conforme ilustrado a seguir.
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O programa “Brasil Saudavel - Unir para cuidar”

Nesse contexto, com o objetivo de eliminar doengas e infecgcdes de determinacao
social como problemas de saude publica no pais até 2030, criou-se o Programa Nacional
para a Eliminacao de Doencas Determinadas Socialmente, ou “Brasil Saudavel - Unir para
cuidar”, a ser coordenado e acompanhado pelo Comité Interministerial para a Eliminacao
da Tuberculose e de Outras Doencas Determinadas Socialmente, que podera estabelecer
parcerias ou acordos com 6rgaos e entidades publicas federais, estaduais, distritais e
municipais, com organismos internacionais e com entidades privadas sem fins lucrativos,
movimentos e outras entidades representativas.

O programa Brasil Saudavel - Unir para Cuidar sera instituido por Decreto Presidencial a ser

assinado em fevereiro de 2024.

A partir das condicdes de saude contempladas nos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel, especificamente em relacdo ao cumprimento da meta 3.3, que traz o
desafio de acabar com as epidemias de aids, tuberculose, malaria e doencas tropicais
negligenciadas, e combater a hepatite, as doencgas transmitidas pela agua e outras doencas
transmissiveis (OMS, 2015), e da meta 10 da Agenda de Saude para as Americas 2018-
2030, que reafirma a necessidade de reduzir a carga das doencas transmissiveis e eliminar
as doengas negligenciadas (Opas, 2017), foram selecionadas para integrar as acoes do
programa Brasil Saudavel onze doencas e cinco infecgoes de transmissao vertical que,
apesar de suas especificidades, tém em comum uma forte influéncia dos determinantes
sociais.

Seguindo as diretrizes da Organizacao Mundial da Saude para a consecucao desses
objetivos (OMS, 2015), sete dessas doencgas e todas as infecgcdes de transmissao vertical
possuem previsao de eliminacao enquanto problemas de saude publica, ou seja, em vista
da possibilidade de prevencao e/ou de tratamento ou cura, busca-se reduzir sua carga de
transmissao, morbimortalidade e incapacidade a parametros que nao impliquem impactos
populacionais (do ponto de vista econémico, da qualidade e do tempo de vida etc.). Essas
doencgas e infeccdes sao as seguintes:
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Ja as outras quatro doencgas selecionadas possuem previsao de alcance das metas
operacionais estabelecidas pela Organizacao Mundial da Saude (OMS, 2015) e sao




apresentadas a seguir:

Tuberculose Aids
(A
Hepatites Hanseniase

A atuacao sobre essas doencas e infeccdes ocorrera pela otica dos determinantes
sociais (Garbois et al, 2017), na qual alguns segmentos populacionais sao priorizados
por apresentarem maior vulnerabilidade ao adoecimento, como € o caso das mulheres
em situacao de vulnerabilidade e/ou risco social, dos povos indigenas, dos imigrantes
e de pessoas em situagao de rua, privadas de liberdade ou pertencentes a comunidade
LBGTQIAPN+, além de outros publicos especificos para determinadas doencas e infecgoes.

Considerando as dimensdes continentais do Brasil, realizou-se, conforme
apresentado na figura a seguir, um mapeamento com a sobreposicao das doengas e
infeccdes selecionadas, em que se destacam 175 municipios prioritarios por possuirem
altas cargas de duas ou mais delas e que, por isso, sao fundamentais para a eliminacao
enquanto problemas de saude publica.

Legenda

n=175 municipios

«  Grupo 2: pelo menos 2 DDS (n=70)
® Grupo 3: pelo menos 3 DDS (n=31)

Grupo 4 pelo menes 4 DDS (n-28)

Grupo 5 peto menos 5 DDS5 (n=24)

. Grupo 6 pelo menos 6 DDS (n-16)
. Grupo 7. pelo menos 7 DDS (n-6}

C0S - doengas determinadas sociaimente

b] 250 500 1.000 Km
]

Forte: Sinar; Sispoe (2022)

Inicialmente, o planejamento das estratégias ira considerar esses 175 municipios,
cuja lista pode sofrer alteracdes, assim como outras doencas e infecgcdes poderao vir
a ser incluidas de acordo com as realidades locais e a sinergia de acao dos municipios
que visem elimina-las. Essas alteragcdes sao passiveis de ocorrer apos a realizacao de
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novos diagnosticos situacionais para a construcao de cenarios detalhados que atendam a
necessidades especificas de cada um desses territorios.

Estimula-se que mesmo 0s municipios que nao estejam entre os listados como
prioritarios utilizem o programa Brasil Saudavel como modelo para realizar o planejamento
da eliminagao dessas doengas e infecgdes determinadas socialmente em seus territorios.

Proposta de trabalho: diretrizes e seus objetivos

A presente proposta de trabalho parte do pressuposto de que nao se pretende
atribuir mudancas ao processo de trabalho que resultem no aumento de demandas dos
orgaos envolvidos. Pelo contrario, espera-se proporcionar um olhar mais sensibilizado
para as questoes abordadas pelo Brasil Saudavel - Unir para cuidar, permitindo otimizacao
e maior integralidade entre as agoes.

Dessa forma, a discussao realizada com todos os envolvidos identificou politicas,
pautas e agcoes estrategicas ja existentes e as capacidades de cada ministério para atender
as necessidades de grupos populacionais e de territorios com maior ocorréncia (ou risco)
dessas doencas e infeccoes.

A proposta de atuacao foi consolidada em 21 objetivos, distribuidos em 5 diretrizes,
que contemplam toda a integralidade interministerial necessaria para acelerar a eliminagao
das doencgas e infecgdes propostas enquanto problemas de saude publica no Brasil.

No quadro a seguir, sao apresentadas as diretrizes do Brasil Saudavel. Destaca-
se que estes foram pensados para manter uma perspectiva de ampla abrangéncia, o
que possibilitara que as acdes a serem desenvolvidas atendam as especificidades e



singularidades de cada local. Para tanto, sera construido coletivamente um documento
padronizado com as orientagdes para um planejamento detalhado das acoes.

DIRETRIZES e OBJETIVOS

DIRETRIZ 1 - Enfrentamento da fome e da pobreza para mitigar
vulnerabilidades condicionantes e/ou decorrentes das doencas
e infecgdes determinadas socialmente e/ou a elas associadas

Disponibilizar informagoes estratégicas e ferramentas
de vigilancia sobre vulnerabilidades socioecondémicas e
dificuldades de acesso a beneficios, programas e servicos
da assisténcia social.

o111

Promover o acesso de pessoas com doengas e infecgoes
determinadas socialmente e de mulheres em situacao de
vulnerabilidade e/ou risco social a servicos, programas,
projetos e beneficios socioassistenciais, assim como
estabelecer articulagbes com politicas publicas como
habitagao, seguranca alimentar, geragao de renda etc.

012

Desenvolver estratégias para mitigacao das
vulnerabilidades socioculturais que dificultam o acesso a

ol3 educacao, moradia, trabalho, entre outros.

DIRETRIZ 2 - Reducgao das iniquidades e ampliagao dos direitos
humanos e protecao social, com énfase em acoes de atencao a
grupos populacionais especificos em territorios prioritarios

Intensificar a atengao a povos e territorios indigenas.

022 Intensificar a atengao as pessoas privadas de liberdade e

' a comunidade carceraria.

023 |Intensificar a atencao as pessoas em situagao de rua.

024 |Intensificar a atencao as pessoas imigrantes.

025 Intensificar a atencao a criancas, adolescentes, jovens,

' mulheres e pessoas idosas.

026 |Intensificar a atencao as pessoas LBGTQIAPN+,

027 |Intensificar a atencao aos povos ciganos.

0 2.8 |Intensificar a atengao as pessoas negras.

Intensificar a atencao as pessoas usuarias de alcool e/

029 |ououtras drogas e outros publicos especificos para
determinadas doengas e infecgoes.

0 210 |Intensificar a atengao as pessoas trabalhadoras do sexo.
Intensificar a atengao as pessoas que vivem em areas
de fronteira, areas de dificil acesso e outros territorios

o221 - . L
com alta vulnerabilidade social e aos povos tradicionais,
quilombolas, do campo, da floresta e das aguas.

Orgaos envolvidos

Ministério do
Desenvolvimento e
Assisténcia Social,
Familia e Combate a
Fome

Ministério dos Direitos
Humanos e da Cidadania
Ministéerio dos Povos
Indigenas

Ministério da Igualdade
Racial

Ministério da Educagao
Ministéerio da Saude
Ministério da Ciéncia,
Tecnologia e Inovagao
Ministerio das Mulheres
Ministério da Previdéncia
Social

Ministério do Trabalho e
Emprego

Ministério do Meio
Ambiente e Mudanca do
Clima

Ministério do
Desenvolvimento e
Assisténcia Social,
Familia e Combate a
Fome

Ministério dos Direitos
Humanos e da Cidadania
Ministério da Igualdade
Racial

Ministério dos Povos
Indigenas

Ministério da Justica e
Seguranga Publica
Ministério da Educacao
Ministério da Saude
Ministério da Ciéncia,
Tecnologia e Inovagao
Ministério das Mulheres
Ministério da Previdéncia
Social

Ministério do Trabalho e
Emprego

Ministério das Cidades
Ministério do Meio
Ambiente e Mudanca do
Clima
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conclusao

DIRETRIZ 3 - Intensificacao da qualificacao e da capacidade de
comunicacao dos trabalhadores, dos movimentos sociais e das

organizacoes da sociedade civil sobre os condicionantes das
doencas e infecgoes determinadas socialmente

Desenvolver estratégias de comunicagao sobre os - Ministério da Educacao
condicionantes das doencas e infecgoes determinadas

031 : Ministério dos Direitos
socialmente para trabalhadores de todos os setores 5 da Cidadani
estratégicos envolvidos. HSOS Eaa SIS aCaiic

- . = Ministério da Saude
Desenvolver estratégias de qualificagao de letramento em 0 )
035 |saude sobre os condicionantes das doencas e infecgdes Ministerio da Justica e

determinadas socialmente para trabalhadores de todos Seguranca Publica
os setores estratégicos envolvidos. * Ministério do
Desenvolvimento e
Assisténcia Social,
Familia e Combate a
Fome

Desenvolver estratégias de comunicagao (de base
comunitaria e/ou de mobilizacao social) sobre os

0 3.3 | condicionantes das doencas e infeccdes determinadas
socialmente para os diferentes perfis dos movimentos

sociais e de organizacdes da sociedade civil. * Ministerio da Ciéncia,
Tecnologia e Inovacao

Desenvolver estratégias de qualificagao de letramento
em saude (de base comunitaria e/ou de mobilizagao
034 |social) sobre condicionantes das doencas e infecgoes
determinadas socialmente para os diferentes perfis de
movimentos sociais e organizagoes da sociedade civil.

DIRETRIZ 4 - Incentivo a ciéncia, techologia e inovacao + Ministério da Ciéncia,
Tecnologia e Inovacao

Ministério da Saude
Ministéerio da Educacao
Ministerio das Mulheres
Ministéerio dos Povos
Indigenas

Ministério da Igualdade
Racial

Ministéerio do
Desenvolvimento e
Desenvolver estratégias inovadoras para o enfrentamento Assisténcia Social,
042 |aos determinantes sociais e a mitigagao das barreiras de Familia e Combate a
acesso ao cuidado em saude. Fome

Ministerio dos Direitos
Humanos e da Cidadania

Fomentar a realizagao de pesquisa e desenvolvimento
tecnologico que respondam aos principais desafios
enfrentados no campo da prevencao, diagnostico e
tratamento das doencgas e infeccoes abordadas.

041

DIRETRIZ 5 - Ampliacao de agoes de infraestrutura e - Ministério da Integracao
saneamento basico e ambiental e Desenvolvimento
Regional

Ministério da Saude
Ministerio das Cidades
Ministério do Meio
Ambiente e Mudanca do

Intensificar as agdes de acesso a agua de qualidade,
051 [saneamento basico e infraestrutura em territorios
prioritarios, conforme a realidade local.

Clima




Ressalta-se que o conteudo ora apresentado é resultado das discussdes com todos
os envolvidos inicialmente no Comité Interministerial para a Eliminacao da Tuberculose
e de Outras Doencas Determinadas Socialmente (Brasil, 2023d). Outros o6rgaos e
representantes de movimentos sociais e organizagdes da sociedade civil seraoincluidos
no documento de orientagdes para o plangjamento e a implantacao das acdes do Brasil
Saudavel - Unir para cuidar, bem como na definicao de agodes, prazos, responsabilidades
€ recursos necessarios.

O monitoramento da implantacao das acdes, a coordenacao e a avaliacao do
Brasil Saudavel em ambito nacional serao realizados pelo Comité Interministerial para a
Eliminacdo da Tuberculose e de Outras Doencas Determinadas Socialmente e demais
parceiros estratégicos, bem como movimentos sociais, organizagdes da sociedade civil e
gestores municipais e estaduais.

Reafirmando os compromissos democraticos de uma construcao representativa e
participativa, serao criadas estruturas organizativas que garantam maior transparéncia e
ampliacao do monitoramento desse processo por toda a sociedade, por meio de relatorios
de atualizacdes disponiveis periodicamente em: https:./www.gov.br/saude/pt-br/acesso-
a-informacao/acoes-e-programas/ciedds.

As despesas decorrentes da implantagcao e implementagcao do Brasil Saudavel
correrao as custas das dotacdes orcamentarias consignadas a cada Ministério membro
do Comité Interministerial para a Eliminacao da Tuberculose e de Outras Doencas
Determinadas Socialmente, observadas as normas que regem a execucao orgamentaria, a
existéncia de previsao e a disponibilidade de recursos.

Vantagens do Brasil Saudavel - Unir para cuidar

O programa Brasil Saudavel promovera uma séerie de vantagens diretas e indiretas as
pessoas mais vulnerabilizadas ao adoecimento por doencas determinadas socialmente,
reduzindo sua suscetibilidade a desenvolvé-las; as pessoas diagnosticadas por essas
doencas e seus familiares, que apresentarao maior chance de realizar o tratamento
adequado e de ter melhor qualidade de vida, incluindo a reducao dos gastos relacionados
ao adoecimento; e a trabalhadores e gestores de toda a rede de servico abordada na
proposta, que poderao otimizar recursos e obter melhores resultados, entre outras
vantagens que, consequentemente, melhorarao as condigoes de vida e saude da
sociedade como um todo.

Em um ambito mais geral, algumas contribuicdes ja sdo observadas, como o
engajamento dos diferentes ministérios e dos movimentos sociais e organizagdes da
sociedade civil. Além de reforcar a relevancia da proposta, essa participacao endossa o
potencialde beneficio dainiciativa - sejatambém de formadireta, pelas agdes propriamente
ditas, ou indireta, pela participacao em espagos de construcao coletiva, que tendem a
proporcionar solucdes inovadoras.

A mensagem transmitida pela articulagao proporcionada ja na sua criagao comprova
que € possivel seguir esse exemplo de engajamento multissetorial, servindo de motivagao
para que os niveis estaduais, municipais e locais tambéem busquem modos de integracao
- interesse que ja vem sendo demonstrado, inclusive, pela execucao de estratégias por
alguns estados, Distrito Federal e municipios.
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Outro ponto positivo € que essa experiéncia brasileira podera contribuir com a
comunidade internacional, demonstrando que o Poder Executivo € capaz de desenvolver
estratégias concretas voltadas ao conceito abrangente de saude (enquanto bem-estar
fisico, mental e social) e de fortalecer um compromisso amplo de governo em torno da
agenda de eliminacao dessas doencas e infeccdes enquanto problemas de saude publica
e de resposta aos seus determinantes sociais.

Elogiado pela Organizagao Mundial da Saude por seu alinhamento com a Agenda
2030 da Organizacao das Nacdes Unidas (GTSC A2030, 2023) e com a Iniciativa da
Organizacao Pan-Americana de Saude de Eliminagcao de Doengas (Opas, 2019b), desde
sua concepcao como Comité Interministerial para a Eliminacao da Tuberculose e de Outras
Doencas Determinadas Socialmente, o Brasil Saudavel - Unir para cuidar se apresenta
como um modelo replicavel para outros paises e organizagoes, cujo desenvolvimento
permitira fortalecer a cooperagao entre paises do hemisfério Sul, mais especificamente
daqueles associados ao Mercado Comum do Sul - Mercosul (Argentina, Brasil, Paraguai,
Uruguai e Venezuela) e ao Brics (Brasil, Russia, India, China e Africa do Sul).
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