CONSELHO NACIONAL DE SAUDE

RECOMENDAGCAO N° 001, DE 16 DE MARGO DE 2016

O Plenério do Conselho Nacional de Salde, em sua Ducentésima Septuagésima Oitava
Reunido Ordinaria, realizada no dia 16 de mar¢o de 2016, no uso de suas atribuicdes conferidas pela Lei
n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, pela n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990 e pelo Decreto n°
5.839, de 11 de julho de 2006, debateu as ameacas e possibilidade de retrocesso na salde publica do
nosso pais, frente ao cenario de reforma administrativa no ambito do governo federal em especial no
ambito do SUS via Ministério da Saude.

Considerando que ao longo dos 26 anos de construcdo do SUS enfrentamos
dificuldades histdricas na consolidacéo do direito universal a salde de brasileiras e brasileiros, passando
pelos entraves econdmicos e administrativos e que, mesmo estando garantida na Constituicdo Federal
de 1988, a seguridade social hunca contou com um sistema de financiamento sustentavel, além de
enfrentarmos ainda grandes dificuldades para a gestdo das politicas que orientam o SUS nas trés
esferas de gestao;

Considerando que nds, conselheiras e conselheiros nacionais de salde, sempre nos
colocamos a servi¢o da estruturacdo do nosso complexo sistema de saude, conquista social do povo
brasileiro, nos preocupamos com o0s rumores de possivel reducdo ou extingdo de areas que
consideramos estratégicas no Ministério da Saude a exemplo da Secretaria de Gestdo Estratégica e
Participativa — SGEP, do Departamento de Vigilancia em Saide Ambiental e Saude do Trabalhador —
DSAST/SVS, da Coordenacdo Geral de Saude do Trabalhador — CGST, da Coordenacdo Geral de
Vigilancia em Saude Ambiental — CGVAM e da Coordenagcdo Geral do Programa de Controle da
Tuberculose/Departamento de Vigilancia das Doencas Transmissiveis — DEVIT/SVS;

Considerando que a SGEP é fundamental na implementacdo e fortalecimento da
Participacdo Popular no SUS e na promocdo da equidade, assim, qualquer reducdo de pessoal e
recurso nesta secretaria representaria um retrocesso ao Controle Social do SUS;

Considerando que o DSAST tem sido fundamental para a implementacdo da Politica
Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora — PNSTT e ja conta com a uma rede ampla nos
estados e municipios (RENAST), com 210 Centros de Referéncia em Saude do Trabalhador
(CEREST’s), com as Comissdes Intersetoriais de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (CISTT’s)
com previsdo de expansdo estabelecidas na maioria dos conselhos de saude, e com os demais
mecanismos de implementacgéo e controle social da PNSTT;

Considerando que a Coordenacdo da Tuberculose € de suma importancia no controle
desta doenca, que mesmo com medidas de controle e tratamento, segundo o proprio MS, a cada ano
cerca de 70 mil novos casos séo notificados, 4,6 mil mortes séo registradas em decorréncia da doenga e
focos de tuberculose resistente aos medicamentos agravam ainda mais esse cenario, € que seja uma
grande perda o controle da tuberculose voltar a ser uma subarea de outra coordenagdo, como ja
aconteceu anteriormente, conferindo grande atraso no enfrentamento deste agravo;

Recomenda a Presidenta da Republica Dilma Rousseff e ao Ministro da Saude, Marcelo
Castro:

Que seja mantido o compromisso do governo federal com a continuidade e qualificacéo
do SUS, e que nenhuma reforma seja feita no sentido de retroceder aos direitos conquistados. Por fim,
reafirmamos que “Direito garantido ndo se compra e nem se vende, o SUS é nosso e ninguém tira
da gente”.

Plenario do Conselho Nacional de Salude, em sua 2782 Reunido, realizada no dia de 16
de marco de 2016.



