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Aos vinte e cinco e vinte seis dias do més de janeiro de 2023, realizou-se a Tricentésima
Trigésima Oitava Reunido Ordinaria do Conselho Nacional De Saude — CNS. O primeiro dia
ocorreu no Plenario Ana Terra “Plenarinho”, na Camara de Vereadores de Porto Alegre, Rio
Grande do Sul. O segundo dia, pela manh&, ocorreu na Sala Jodo Neves da Fontoura
“Plenarinho”, Assembleia Legislativa do Estado do Rio Grande do Sul, Praca Marechal
Deodoro, n° 101, Centro Histérico - Porto Alegre/RS. O periodo da tarde ocorreu no Teatro
Dante Barone - Assembleia Legislativa do Estado do Rio Grande do Sul, Pragca Marechal
Deodoro, n° 101, Centro Histérico. As 9h20, a mesa de abertura foi composta pelo conselheiro
Fernando Zasso Pigatto, Presidente do CNS e pela conselheira Ana Lucia da Silva Marcal
Paduello, da Mesa Diretora do CNS. Ap6s cumprimentar oS presentes e 0s que
acompanhavam a reunido em tempo real, o Presidente do Conselho apresentou os objetivos
da 3382 Reunido Ordinaria do CNS: 1) Socializar e apreciar os itens do Expediente. 2)
Conhecer, apreciar e deliberar acerca do Iltem do Radar, que iré tratar sobre o atual contexto
dos agrotdxicos nos alimentos. 3) Apreciar e deliberar as demandas da Comisséao Intersetorial
de Recursos Humanos e Relagbes de Trabalho — CIRHRT. 4) Conhecer, apreciar e deliberar a
cerca da situacdo em que se encontra 0 Povo Yanomami. 5) Conhecer e deliberar sobre a
prestacdo de contas do CNS no ano de 2022. 6) Apresentar e deliberar acerca das demandas
da 172 Conferéncia Nacional de Saude e da 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental. 7)
Conhecer e deliberar sobre os encaminhamentos do Pleno, as demandas das Comissdes
Intersetoriais, Grupos de Trabalho e Camaras Técnica. 8) Apresentar e debater sobre o cenario
atual dos Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel - ODS. ITEM 1 — APROVACAO DA
PAUTA DA 338 REUNIAO ORDINARIA DO CNS - APROVACAO DA ATA DA 3362
REUNIAO ORDINARIA DO CNS - Coordenacdo: conselheiro Fernando Zasso Pigatto,
Presidente do CNS; e conselheira Ana Lucia da Silva Marcal Paduello, da Mesa Diretora do
CNS. PAUTA DA 3382 REUNIAO ORDINARIA DO CNS - A mesa colocou em votacdo a pauta
enviada previamente aos conselheiros. Deliberagao: a pauta da 3382 Reunido Ordinaria do
CNS foi aprovada por unanimidade. APROVACAO DA ATA DA 3362 REUNIAO
ORDINARIA DO CNS - A mesa colocou em votagdo a ata enviada previamente aos
conselheiros. Deliberacdo: a ata da 3362 Reunido Ordinaria do CNS foi aprovada por
unanimidade. apds aprovagdo da pauta e da ata, o Presidente do CNS registrou satisfacdo
por iniciar 2023 com a realizagdo da reunido do Conselho no ambito do Férum Social Mundial -
FSM 2023. Em que pese esse novo momento de otimismo para o pais, por conta do novo
governo brasileiro, ressaltou que h& sérios desafios a serem enfrentados como a crise
humanitaria no territério Yanomami. ITEM 2 — EXPEDIENTE - Informes. Justificativa de
auséncias. Apresentacdo de novos (as) Conselheiros (as) Nacionais de Saude e
Coordenadores (as) de Plenaria de Conselhos de Saude. Datas representativas para a
saude no més de janeiro. IndicacBes. Relatério da Mesa Diretora. Coordenacéo:
conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira, da Mesa Diretora do CNS; e Ana
Carolina Dantas Souza, Secretaria Executiva do CNS. INFORMES - 1) Informe sobre o
Projeto “Laboratério Latino-Americano de praticas de participacao social em saude" e informe
sobre o papel de interlocucdo entre Ministério da Saude e Conselho. Apresentacao:
conselheiro Neilton Aradjo de Oliveira, representante do Ministério da Saude no CNS. a)
Informe sobre a prorrogacdo das inscricbes no Projeto "Laboratério Latino-Americano de
praticas de participagdo social em sauide", iniciativa desenvolvida pelo CNS e pela OPAS/OMS,
com apoio do CEAP. b) Informe sobre o papel de interlocucdo entre MS e CNS, liderado e
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coordenado pela Secretaria Executiva do MS. 2) Informe sobre o Dia Mundial de
Conscientizacao do Autismo e a vacina contra a COVID-19. Apresentacéo: conselheira Marisa
Furia Silva, representante da Associacdo Brasileira de Autismo — ABRA no CNS. a) Informe
sobre o Dia Mundial de Conscientizacdo do Autismo — 2 de abril. b) Informe sobre a vacina
contra a COVID-19 — importancia de garantir a vacinacdo para todas as pessoas. 3) Informe
sobre o dia dos aposentados. Encaminhado pelo conselheiro Agostinho Luiz Schiochetti,
representante da Confederacao Brasileira de Aposentados Pensionistas e Idosos — COBAP no
CNS. O Dia Nacional dos Aposentados é comemorado em 24 de janeiro. NOVOS
CONSELHEIROS - Il - ENTIDADES NACIONAIS DE PRESTADORES DE SERVICOS DE
SAUDE E ENTIDADESEMPRESARIAIS NACIONAIS COM ATIVIDADES NA AREA DE
SAUDE. 2° Suplente: Confederacdo Nacional da Industria (CNI) - César Carlos Wanderley
Galiza - (substituindo Pablo Silva Cesario). Publicado em: 21/12/2022 | Edic&o: 239 | Secao: 2 |
Pagina: 52. COORDENADORES DE PLENARIA: Américo de Jesus Soares Araljo —
Maranh&o — Nordeste. DATAS REPRESENTATIVAS PARA A SAUDE NO MES DE JANEIRO
- Janeiro roxo — Hanseniase. Janeiro branco - Saude Mental. 2/jan. - Dia do Sanitarista. 4/jan. -
Dia do Hemofilico. 14/jan. - Dia do Enfermo. 19/jan. Dia Mundial do Terapeuta Ocupacional.
20/jan.- Dia do Farmacéutico. 24/jan. - Dia da Previdéncia Social. 26/jan. - Dia Mundial da
Pessoa com Hanseniase. 28/jan. - Dia Nacional de Combate ao Trabalho Escravo. 29/jan. - Dia
Nacional de Combate e Prevencéo da Hanseniase. 29/jan. - Dia Nacional da Visibilidade Trans.
30/jan. - Dia Mundial da N&o Violéncia. Incluir: dia da Luta contra a intoler&ncia religiosa.
INDICACOES - 1) Convite do Presidente da Assembleia Legislativa do Rio Grande do Sul para
“O Café da Manha com a Enfermagem”. Data: 22 de dezembro de 2022. Local: Assembleia
Legislativa, em Porto Alegre — RS. Indicacdo: (referendar): conselheira Débora Raymundo
Melecchi, Federacdo Nacional dos Farmacéuticos — FENAFAR. 2) Convite do Conselho
Municipal de Saude de Araguaina para a sua 92 Conferéncia Municipal de Saude. Data: 20 e
21 de janeiro de 2023. Local: Araguaina/TO. (passagem emitida pelo CMS/Araguaina).
Indicacdo (referendar): conselheiro Jacildo de Siqueira Pinho, representante da CONTRAF,
coordenacédo da CISTT/CNS. 3) Convite do Conselho Estadual de Saude de Alagoas para o
Conselho Nacional de Saude compor a Comisséo Eleitoral do CES/AL. Indicacdo (referendar):
conselheiro Mauricio Sarmento da Silva, da Confederagdo Nacional dos Agentes
Comunitérios de Saude — CONACS. 4) Convite da Comisséo Intersetorial de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora - CISTT do Conselho Municipal de Natal/RN para o Seminario
de rearticulac@o da CISTT. Data: 12 de janeiro de 2023. Local: MPT/RN (remoto). Indicagéo:
(referendar): conselheira Francisca Valda da Silva, Associacdo Brasileira de Enfermagem —
ABEN. 5) Convite do Laboratério italo-Brasileiro para o 12° Workshop Internacional do
Laboratério italo-Brasileiro de Formagéao, Pesquisa e Praticas em Saude Coletiva: “Produgéo
de saude na pés-pandemia: Para uma reforma da assisténcia territorial a partir de uma
perspectiva comunitaria e trans”. Objetivo: contribuir com o intercambio de experiéncias entre o
Brasil e a Italia. Data: 16 a 20 de fevereiro de 2023. Local: Bolonha, Italia. (passagem emitida
pelo CNS). Indicacéo: (referendar): conselheira Francisca Valda da Silva, Associagdo
Brasileira de Enfermagem — ABEN, integrante da Mesa Diretora do CNS. 6) Indicacdo de
representante do segmento de usuarios para compor o Nucleo Executivo da Rede Colaborativa
para Municipios, Cidades, Comunidades e Territorios Saudaveis e Sustentaveis. Indicagdo
Usuérios - suplente (referendar): conselheira Marta Carmelita Bezerra de Almeida, da
ANEPS. 7) Indicagbes de substituicbes de conselheiros nacionais de Saude para a Comisséo
de Etica em Pesquisa — CONEP. Indicagdes (referendar): conselheiro Jodo Pedro Santos da
Silva, ANPG, em substituicdo ao Conselheiro Luiz Anibal; conselheira Regina Célia
de Oliveira Bueno, da ANAIDS, em substituicdo a conselheira Marisa Furia; conselheiro
Roberto Campos Portela, Servico Pastoral dos Migrantes, (em substituicdo a conselheira
Cleoneide Paulo, Fenacelbra. 8) Indicacdo para Coordenacdo de Plenaria do Conselho
Nacional de Saude. Indicacdo (referendar): conselheiro Jacildo de Siqueira Pinho,
CONTRAF, em substituicdo ao conselheiro Luiz Anibal Machado. Deliberacéo: as indicacdes
foram aprovadas por unanimidade. RELATORIO DA MESA DIRETORA. Atividades do final
de dezembro de 2022 a janeiro de 2023. Agenda da Mesa Diretora do CNS. A primeira
reunido da Mesa Diretora do Conselho Nacional de Saude (CNS) deste ano, foi aberta com a
presenca do novo Presidente do Conselho Nacional de Secretarios de Salde (CONASS),
Cipriano Maia. A necessidade de construir novas perspectivas para o SUS, além da
importancia da parceria entre CONASS e CNS esteve presente em todas as falas. O clima foi
de reconstrucdo baseado em todos as potencialidades de ambos os Conselhos. Ainda no dia
03 de janeiro, a Mesa Diretora recebeu, representantes do Instituto Oswaldo Cruz (I0OC
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[Fiocruz). O Instituto, com atuac@o centenaria, é referéncia nacional em pesquisa na area
biomédica, desenvolvendo produtos e servigos que contribuem para o Sistema Unico de Salde
(SUS), como explicou Tania Araudjo Jorge, diretora do IOC. Este foi o primeiro contato para
prospeccao de possibilidades futuras entre as duas instituicdes. A Ministra da Saude, Nisia
Trindade, foi recebida pela Mesa Diretora, no dia 4 de janeiro, em um importante gesto de
reaproximacdo do Ministério da Saude (MS) com o Controle Social do SUS. Durante essa
reunido, a Ministra da Saulde ressaltou a necessidade de uma construgdo conjunta com o
Conselho, que vai além do mero didlogo. Esteve presente, também, o Secretario-Executivo do
MS, Swedenberger Barbosa, que requisitou uma agenda entre a Secretaria Executiva do CNS
com o seu Adjunto e a Diretora do Departamento de Gestdo Interfederativa e Participativa
(DGIP), para dar encaminhamento as demandas prioritarias. No dia 09 de janeiro - O
Conselho Nacional de Saude (CNS) manifestou seu total replidio aos atos antidemocraticos
ocorridos no dia 08 de janeiro de 2023, em Brasilia. Apontou que as ag¢des criminosas com
ataques as sedes dos Trés Poderes, resultaram em destruicdo ao patriménio publico e
desrespeito a Constituicdo Brasileira. Destacou que esses atos devem ser enfrentados e
combatidos. Democracia é Saude. Saide é Democracia. O Sistema Unico de Saude (SUS) s6
existe com Democracia. O CNS reitera a defesa ao Estado Democrético de Direito. Dia 16 de
janeiro. O Presidente do CNS reuniu-se com Mario Moreira, novo presidente da Fundacao
Oswaldo Cruz - Fiocruz, uma das instituicbes de ciéncia e tecnologia em salde mais
importantes da América Latina. Nesta perspectiva, o presidente do CNS, a Secretaria-
Executiva do CNS, Ana Carolina Dantas e o conselheiro Neilton Aradjo, representante do
Ministério da Saude na Mesa Diretora do CNS, realizaram uma série de reunides com os/as
novos/as secretarios do Ministério da Saude. Tratam-se de agendas de aproximacdo e
alinhamento das acdes do controle social da salude junto as secretarias do Ministério para o
ano de 2023. Dia 17 de janeiro. Encontro com o Secretario de Atencdo Primaria a Saude -
SAES, Nésio Fernandes, com reafirmacdo sobre a importancia da Atencéo Bésica, assim como
do fortalecimento do controle social e a realizagdo da 172 Conferéncia Nacional de Salde. Dia
18 de janeiro. Visita a Secretaria de Gestéo do Trabalho e da Educacao - SGTES. Na ocasido,
a Secretaria, Isabela Cardoso, reafirmou o compromisso de retomar a mesa de negociacao do
SUS como prioridade da atual gestdo. Dia 18 de janeiro. O Secretario Especial de Saude
Indigena - SESAI, Weibe Tapeba, recebeu a Mesa Diretora e, na oportunidade, confirmou
participacdo no debate sobre a situacdo dos Yanomamis (3382 Reunido Ordinaria do CNS). Dia
19 de janeiro. Reunido com a Secretéaria da Informacdo e Saude Digital - SEIDIGI, Ana Estela
Haddad, para conhecer a nova estrutura e os desafios da secretaria neste novo momento. A
Secretéria do SEIDIGI informou sobre a proposta de instituir uma politica de satde digital, para
garantir sustentacdo as principais areas estratégicas e demais politicas do Ministério da Saude.
Dia 20 de janeiro. Encontro com o Secretario-Executivo do Ministério da Saulde,
Swedenberger Barbosa, responsavel por coordenar todas as politicas publicas de saude e
atividades relacionadas aos sistemas federais de planejamento e orgamento. Na oportunidade,
foi definido calendario de agendas para os proximos meses, além de iniciativas politicas e
anuncios que serdo feitos neste proximo periodo. No mesmo dia, foi realizada visita ao
Secretario de Atencdo Especializada a Saude - SAES, Helvécio Miranda Magalhaes Juanior,
que tratou sobre a importancia do alinhamento das ac¢des do controle social com a atengéo
especializada. O Secretario dispds-se a dialogar com a Mesa Diretora do CNS no inicio do més
de fevereiro. Dia 17 de janeiro. O Conselho foi informado sobre a prorrogacdo do prazo para
inscricbes de experiéncias no Laboratério de Inovagdo Latino-Americano de Praticas de
Participacdo Social em Saude - até 31 de janeiro de 203. A extensdo do prazo visa ampliar a
divulgacdo da iniciativa durante o Forum Social Mundial. O Laboratério de Inovac¢do de
Participacdo Social € uma iniciativa conjunta da Organizacao Pan-Americana da Saude - OPAS
e do CNS, com apoio do Centro de Educacéo e Assessoramento Popular - CEAP. A iniciativa
busca reconhecer experiéncias exitosas de participacdo e engajamento social em politicas
publicas e praticas em saude. Dia 19 de janeiro. O ministro chefe da Secretaria de
Comunicagao da Presidéncia da Republica, Paulo Pimenta, anunciou uma parceria com o0 CNS
para combater fakenews na Saude. O anuncio ocorreu durante reunido com o presidente do
CNS e a equipe de comunicacao e assessoria parlamentar do Conselho. Na ocasido, o ministro
reconheceu que o CNS viveu um dos momentos mais “dramaticos e agudos” com a
propagacdo de mentiras e destacou a importancia de envolver a sociedade civil e o controle
social da Saude nas discussdes e definicdo de estratégias que fagam a verdade prevalecer. No
mesmo dia, o Presidente do CNS reuniu-se com o Deputado Federal e ministro das Relacdes
Institucionais, Alexandre Padilha. Dia 20 de janeiro, o Deputado Federal e Secretario Geral da
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Presidéncia recebeu o Presidente do CNS. As duas agendas também foram realizadas na
perspectiva de boas-vindas, aproximacdo e didlogo. O relatério das atividades da Mesa
Diretora do CNS foi apresentado para conhecimento. Ndo houve deliberacdo. ITEM 3 —
RADAR - AGROTOXICOS NOS ALIMENTOS - Apresentacdo: Janine Giuberti Coutinho,
coordenadora do Programa de Alimentacdo Saudavel e Sustentavel do Instituto Brasileiro de
Defesa do Consumidor - IDEC (participagdo virtual); Leonardo Melgarejo, Coordenacédo do
Férum Galcho de Combate aos impactos dos agrotéxicos e colaborador da Campanha
Permanente Contra os Agrotdxicos e pela Vida, do Movimento Ciéncia Cidada e da UCSNAL,;
Marcia Leopoldina Mantanari Correa, Professora do Instituto de Saulde coletiva da
Universidade Federal de Mato Grosso/MT e pesquisadora do Nucleo de Estudos Ambientais e
Saude do Trabalhador - NEAST de Mato Grosso (participacdo virtual); e Vanda Garibotti,
sanitarista da Divisdo de Vigilancia Epidemiologica do Centro Estadual de Vigilancia em Saude
da Secretaria Estadual de Saude do Rio Grande do Sul — SES/RS. Coordenacéo: conselheira
Francisca Valda da Silva, da Mesa Diretora do CNS; e conselheira Fernanda Lou Sans
Magano, da Mesa Diretora do CNS. Iniciando este ponto de pauta, conselheira Francisca
Valda da Silva, da Mesa Diretora do CNS, saudou as pessoas especialistas convidadas e
explicou que essa pauta foi organizada por trés comissdes intersetoriais do CNS: de Vigilancia
em Salde — CIVS, de Alimentacdo e Nutricdo - CIAN e Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora — CISTT. A primeira expositora foi a coordenadora do Programa de Alimentacéo
Saudavel e Sustentdvel do IDEC, Janine Giuberti Coutinho, (participacdo virtual), que
abordou o tema dos agrotdxicos nos alimentos e nos produtos ultraprocessados. Comegou
explicando que o IDEC é uma organizacdo que, desde 1987, trabalha para orientar,
conscientizar e defender o consumidor brasileiro a respeito da ética e direitos dos cidadaos em
suas relagbes de consumo. Visando atender as necessidades mais recorrentes dos
consumidores brasileiros, o Instituto articula suas agdes em sete eixos principais de atuacéo:
alimentacéo, energia, telecomunicagdes e direitos digitais, saude, financeiro, mobilidade e
consumo sustentavel. Contextualizando, explicou que h& trés grandes problemas com os
sistemas alimentares atuais: agricultura é o setor que mais impacta as mudancas climaticas;
producdo, comercializacdo, publicidade e consumo dos ultraprocessados — obesidade,
Doencgas Crdnicas Ndo Transmissiveis - DCNT e mortalidade; e, embora o agronegdcio siga
batendo recordes de producéo, 33 milhGes de pessoas passam fome todos os dias no Brasil.
Além disso, a agricultura é o setor que mais impacta e € impactado pelas mudancgas climaticas
e os sistemas alimentares séo responsaveis por 20 a 35% das emissfes globais e 73% das
emissdes - uso da terra (segundo Observatério do Clima, 2021). Nesse contexto, disse que a
crise climatica é uma emergéncia sanitaria aguda e prolongada e que a agricultura e as
praticas alimentares atuais estdo aumentando o risco de doencgas zoonéticas (que passam de
animais para humanos — como a COVID-19). Também destacou que a producdo em larga
escala, com cultivos monoculturais e uso de agrotdxicos e aditivos quimicos causa grande
emissdo de gases do efeito estufa (GEE), alteragdo do uso do solo, poluicdo dos recursos
naturais e reducdo da biodiversidade e dos habitats naturais. Sobre a monocultura, pontou que:
0 Brasil é 0 5° maior exportador de commodities no mundo - U$ 55.4 bilhGes; os agrotdxicos
sd0 essenciais ao agronegocio e estdo presentes agricultura, pecuaria, armazenamento e
agroindustria; e causam desmatamento. Além disso, destacou que 1.800 novos agrotéxicos
foram aprovados nos Ultimos 4 anos e 85% dos agrotéxicos consumidos no Brasil se
destinaram a seis commodities (a isen¢cdo ndo se relaciona com politica de subsidio a
Seguranga Alimentar e Nutricional - SAN). No mais, segundo dados da FIOCRUZ, o Estado
deixa de arrecadar 10 milhGes/ano. Feito esse panorama geral, falou sobre producao,
comercializagdo, publicidade e consumo dos ultraprocessados — UPP. Explicou que os
ultraprocessados sdo produtos alimenticios a base de agucares, amidos modificados, gorduras
hidrogenadas, e hidrolisados de proteinas. Segundo 180 evidéncias cientificas, esses produtos
estdo relacionados a ganho e aumento de peso, diabetes, hipertensdo e outras doencas
cardiovasculares, depressdo, cancer de mama e canceres em geral, asma em criancas,
disfuncdes renais e mortes prematuras. Além disso, causam 57 mil mortes/ano (Fiocruz, 2022).
Destacou que commodities como trigo, milho, soja s&o ultraprocessados com forte apelo
publicitario. Neste cenario, disse que o IDEC realizou pesquisa inédita “Tem veneno nesse
pacote” que revelou a presenga de agrotéxicos em produtos ultraprocessados. Explicou que
nessa pesquisa o IDEC seguiu método cientifico e metodologia de testagem de agrotoxicos
similar a utilizada no primeiro volume do “Tem Veneno Nesse Pacote”. No teste realizado em
2021, foi utilizado painel de compostos capaz de detectar a presenca de até 653 residuos de
agrotéxicos. Foram selecionados para os testes 24 amostras de produtos de oito categorias de
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alimentos ultraprocessados que estdo entre alguns dos mais consumidos pelos brasileiros,
como salsicha, empanado de frango e requeijao. Ressaltou que ha diversas lacunas de
informacao sobre o que as pessoas estdo comendo: correlagdo dos riscos a saude causados
pelo consumo excessivo de ultraprocessados, 0 uso de agrotéxicos na cadeia produtiva desses
produtos, e os impactos ambientais relacionados a sua producéo, sobretudo quando se fala de
produtos de origem animal. Nesse sentido, a pesquisa foi idealizada pelo Idec, em uma
tentativa de suprir uma lacuna de informacdo, pois os consumidores ndo sabem que os
produtos ultraprocessados também podem estar contaminados com agrotéxicos. Por isso, o
instituto decidiu testar 27 produtos alimenticios consumidos pelos brasileiros. Esses produtos
foram comprados nos meses de marco e de novembro de 2020 em supermercados da cidade
de Campinas-SP e a analise foi feita com um produto de cada tipo e marca. Portanto, os
objetivos principais da pesquisa foram: verificar a presenca de residuos de agrotoxicos em
produtos ultraprocessados e medir a concentracdo dessas substancias, confrontando com as
regulamentacdes disponiveis da Anvisa. Disse que 0s objetivos principais da pesquisa foram:
verificar a presenga de residuos de agrotoxicos nos ultraprocessados derivados de carnes e
leites e determinar a concentragdo dos agrotoxicos encontrados. Destacou que no ciclo 1 foram
considerados os UPP com maiores teores de acucar, trigo, milho e soja, 8 categorias, 27
produtos e, no ciclo 2, UPP de origem animal, 8 categorias, 24 produtos. Destacou que 0s
critérios para definicdo dos produtos a serem analisados foram exclusivamente produtos
ultraprocessados consumidos pela populagéo brasileira, produtos com maiores teores de
acucar, trigo, milho e soja na formulagdo. Detalhou que foram selecionadas oito categorias de
produtos, definidas de acordo com o que a Pesquisa de Orgcamentos Familiares (POF,
2017/2018) apontou como as categorias de produtos que os brasileiros mais consomem.
Depois disso, as marcas e produtos foram selecionados com base em dados de mercado
encomendados para uma empresa de pesquisa de mercado reconhecida internacionalmente.
Os trés primeiros produtos/marcas com maior volume de vendas em cada categoria foram
selecionados para os testes. A excecdo foram as marcas de requeijdo, em virtude da
segmentacdo especifica desta categoria que ndo pode ser captada a partir dos dados
encomendados, e para as quais foi considerada a pesquisa de preferéncia dos consumidores
Top of Mind (Datafolha). Salientou que os compostos analisados foram: residuos de diferentes
tipos de agrotoxicos (analise multiresidual) e glifosato, glufosinato, diquat e paraquate. Os
produtos selecionados pelo IDEC foram enviados para andlise em laboratério acreditado pela
Coordenacéo Geral de Acreditagdo do Inmetro - CGCRE, credenciado junto ao Ministério da
Agricultura, Pecuéria e Abastecimento — MAPA e utilizado pela Anvisa em testes de residuos
de agrotéxicos. Destacou que o Instituto selecionou um dos testes mais abrangentes, com
capacidade de detectar residuos de até 653 agrotoxicos diferentes. Citou os seguintes
resultados no primeiro ciclo: ndo foram encontrados residuos de diquat e paraquate em
nenhum dos produtos; 6 categorias de alimentos e bebidas continham residuos de agrotéxicos.
Ainda em relac@o ao primeiro ciclo da pesquisa, fez os seguintes destaques: 16 (59,3%) dos
produtos analisados apresentaram pelo menos um tipo de agrotéxico; 14 (51,8%) dos produtos
analisados apresentavam residuos de glifosato ou glufosinato; e todos os produtos analisados,
tendo trigo como ingrediente, continham agrotéxicos. Detalhou as oito categorias de produtos
analisados: Refrigerantes: Coca-cola (Coca-Cola Company), Pepsi (Ambev), Guarana
Antarctica (Ambev); Néctares: Maguary (Britivic Ebba), Del Valle (Coca-Cola Company), Su
Fresh (Wow Nutrition); Bebidas de soja: Ades (Coca-Cola Company), Shefa (Shefa), Batavo
(Lactalis); Cereais matinais: Sucrilhos (Kellogg's), Cereal Nescau (Nestlé), Nesfit (Nestlé);
Salgadinhos: Fandangos (Pepsico), Baconzitos (Pepsico), Torcida (Pepsico), Biscoitos de
agua e sal: Marilan (Marilan Alimentos), Vitarella (M Dias Branco), Triunfo (Arcor), Zabet (M
Dias Branco); Biscoitos recheados: Bono (Nestlé), Negresco (Nestlé), Oreo (Mondelez),
Traquinas (Mondelez); e Paes de trigo: Pullman (Bimbo do Brasil), Wickbold (Wickbold), Panco
(Panco), Seven Boys (Wickbold). Disse que os compostos detectados e quantificados nesses
produtos foram: cabendazim, cabendazim (MBC), e benomil, cilotrina-Lambda, cipermetrina,
clorpirifés, clorpirifés-metilico, bifentrina, deltametrina, fenitrotiona, glifosato, glufosinato,
mlationa e primifés-metilico. Fez um destaque a deteccdo de carbendazim, substancia com
evidéncias de carcinogenicidade, mutagenicidade e toxicidade reprodutiva, suspensa pela
ANVISA, em 2022 (em 2020, a Agéncia avaliou que o produto deveria ser banido do pais, por
possuir aspectos toxicolégicos proibitivos). Em relacdo ao segundo ciclo da pesquisa, fez os
seguintes destaques dos resultados: 14 dos 24 produtos analisados apresentaram agrotoxicos;
e dos 24 produtos analisados, divididos em 8 categorias de derivados de carne e de leite, todas
as categorias de produtos de carne apresentaram residuos de agrotoxicos. Acrescentou que 0
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glifosato, agrotoxico mais vendido no mundo, € um polémico herbicida considerado como
“provavelmente carcinogénico ou capaz de causar cancer’, de acordo com a Agéncia
Internacional para Pesquisa sobre Cancer - IARC da Organizagdo Mundial da Salde - OMS.
Salientou que o AMPA (acido aminometilfosfénico) é o principal derivado do glifosato e, em 3
categorias de produtos de carne (empanado de frango (nugget), hamburguer de carne bovina e
salsicha), todos os produtos analisados apresentaram residuos. O glifosato e seu metabdlito
AMPA foram os compostos que mais apareceram, cada um em nove dos 24 produtos
analisados e duas das trés marcas analisadas de requeijao apresentaram residuos de
agrotéxicos. Diante dos resultados, explicou que o Idec enviou notificacbes para todas as
empresas responsaveis pelos produtos analisados em que foram encontrados agrotéxicos e
comunicou prontamente os resultados a ANVISA e ao MAPA. Diante desse cenario, apontou
acOes a serem adotadas pelos diversos setores/segmentos: a) ANVISA: incluir as analises de
residuos de agrotdxicos em ultraprocessados a base de carne e leite em seu monitoramento de
forma permanente e sequencial, retomar e ampliar o Programa de Andlise de Residuos de
Agrotoxicos em Alimentos — PARA, realizar discussbes com participacdo da sociedade civil
para o levantamento de estudos, definicdo de referenciais e protocolos para o monitoramento
dos limites e residuos de agrotoxicos em ultraprocessados, tendo como foco a protecdo a
salde da populagéo; b) Legislativo e Executivo: implementar medidas efetivas para a reducao
da utilizacdo de agrotoxicos, conforme preconiza o PL n°. 6.670/2016, que institui a Politica
Nacional de Reducdo de Agrotoxicos — PNARA, recusar propostas que enfraguecam o
monitoramento, controle e fiscaliza¢@o de agrotoxicos como o PL n°. 1.459, de 2022 (antigo PL
n°. 6.299), estabelecer regulacbes efetivas para desestimular a producdo e consumo de
ultraprocessados e de agrotéxicos, implementar medidas efetivas para estimular a producgéo e
o0 consumo de alimentos orgénicos e agroecolégicos, especialmente os recomendados pelo
Guia Alimentar para a populagdo brasileira, revisar as politicas de isencéo fiscal de produtos
prejudiciais & salude e ao meio ambiente, como agrotéxicos e produtos ultraprocessados; c)
empresas: dar transparéncia sobre a presenca de residuos de agrotoxicos em seus produtos,
conduzir e disponibilizar os resultados de testes de agrotoxicos em seus produtos, utilizar
alimentos organicos e de base agroecol6gica em suas formulac¢des; e d) consumidores: manter
uma alimentacdo que tenha como base os alimentos in natura e minimamente processados,
priorizando o consumo de vegetais, e evitando o consumo de ultraprocessados, conforme as
recomendac¢fes do Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira, consumir, preferencialmente,
alimentos orgéanicos ou de base agroecolégica (estes sdo mais benéficos também do ponto de
vista ambiental pela ndo utilizacdo de agrotéxicos. No Mapa de Feiras Organicas do Idec é
possivel encontrar iniciativas que comercializam esses produtos em todo o pais) e cobrar
medidas dos legisladores que favoregam e incentivem uma producdo e consumo de alimentos
mais sustentaveis. Por fim, pontuou os seguintes aspectos, para reflexdo, com base nas cinco
dimensdes dos sistemas alimentares: 1) negdécios: a comoditizagdo dos alimentos para
exportacdo enfraquece o abastecimento interno; 2) abastecimento e demanda: a desigualdade
no acesso e oferta de alimentos ndo viabiliza uma alimentagdo saudavel; 3) ecolégica: a
producdo em larga escala, ligada ao uso intensivo de agrotdxicos, monocultura e pecuaria,
colabora diretamente para as mudancas climéticas; 4) saude: os sistemas alimentares
hegemonicos que privilegiam a monocultura e o consumo de ultra processados estdo
adoecendo a populacdo; e 5) governanga: recentes retrocessos nas politicas publicas
brasileiras voltadas a SAN e do SISAN. Em continuidade as exposi¢des, Vanda Garibotti,
sanitarista da Divisdo de Vigilancia Epidemiol6gica do Centro Estadual de Vigilancia em Saulde
da Secretaria Estadual de Saude do Rio Grande do Sul — SES/RS, expos sobre a vigilancia em
saude da exposicdo humana aos agrotdéxicos no Rio Grande do Sul. Explicou que a
agropecudria € uma das principais atividades econdmicas do Rio Grande do Sul e o Estado
ocupa o quarto ou quinto lugar em volume de uso de agrotoxicos entre os Estados brasileiros.
Todavia, lembrou que os agrotdxicos ndo sdo utilizados apenas na agricultura, possuindo
multiplas formas de utilizagdo — inseticidas, repelentes, por exemplo. Assim, a Vigilancia em
Saude da Secretaria Estadual de Satlde do Rio Grande do Sul procura entender como se da a
exposicdo aos agrotoxicos: direta —trabalhadores sdo mais expostos, especialmente da
agricultura familiar e produtores de hortalica; e indireta — residuos nos alimentos e na agua e
do que fica no ambiente, afetando toda a populagdo. Lembrou que também é missdo da
Vigilancia avaliar a agua de abastecimento para o consumo humano e, em 2014, Portaria do
RS estabeleceu o monitoramento de outros 47 pardmetros na agua de consumo humano
distribuido pelas companhias de abastecimento (mas este documento precisa ser revisado).
Disse que a vigilancia do Rio Grande do Sul, em 2022, fez andlises de dois agrotoxicos,
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glifosato + AMPA (Lacen), na agua de consumo humano e outros 100 ingredientes ativos sao
analisados no laboratério da FIOCRUZ. Destacou que existe “invisibilidade das intoxicagdes”
pelo setor saude e, na linha de reverter essa situagdo, foram adotadas as seguintes agdes:
criacdo de GT Agrotoxicos CEVS, sensibilizacdo da rede, atividades de educacéo, cursos EaD,
participagdo em diferentes espagos e analise e divulgacdo dos registros. Também destacou
que é meta do Plano Estadual de Salde/RS aumentar municipios notificadores. Seguindo,
apresentou dados do Sinan sobre intoxicacGes por grupos de agrotdxicos no Rio Grande do
Sul (2019 a 2020): agrotoxico de uso agricola - 60%; agrotéxico de uso domiciliar - 11%;
raticida — 18%; agrotoxico de uso na salde publica - 2%; e produto veterinario - 9%. Também
detalhou dados sobre intoxicacBes nao intencionais por agrotéxicos nos anos de 2019 a 2020,
no RS, por principios ativos mais registrados em cada faixa etaria: <1 ano — Brodifacoum; 1 a 4
anos — Brodifacoum; 5 a 9 anos — Cipermetrina; 10 a 14 anos — Glifosato; 15 a 19 anos —
Glifosato; 20 a 39 anos — Glifosato; 40 a 59 anos — Glifosato; 60 a 64 anos — Glifosato; 65 a 69
anos — Glifosato; 70 a 79 anos — Glifosato; e 80 anos ou mais — Glifosato. Ou seja, o Glifosato
€ o principal ingrediente de intoxicag6es agudas. Também falou sobre os danos provocados
pela deriva de herbicidas hormonais com principio ativo 2,4-D nas lavouras de uvas, magcas,
azeitonas, ameixas, péssegos e outras culturas sensiveis no Estado, destacando que foi
amplamente discutido pela agricultura. Todavia, disse que € preciso ter atencao a outros tipos
de deriva de agrotédxicos, porque inclusive causam grande prejuizo aos produtores organicos.
Por fim, apresentou os desafios urgentes: Projeto de Lei 6.299/02, aprovado na Camera dos
Deputados; exposi¢do a partir da deriva de agrotoxicos; capacidade laboratorial instalada para
vigildncia e monitoramento da exposicdo humana e dos residuos de agrotdxicos; politica
voltada para agricultura sustentavel; e programa de incentivo a reducdo do uso de agrotoxicos.
A seguir, o representante da Coordenacdo do Forum Gaucho de Combate aos impactos dos
agrotoéxicos e colaborador permanente da Campanha Permanente Contra os Agrotoxicos e
pela Vida, do Movimento Ciéncia Cidada e da UCSNAL, Leonardo Melgarejo, falou sobre os
impactos negativos dos agrotoxicos para a salde das pessoas € 0 meio ambiente,
considerando a sua vasta experiéncia na area de agroecologia. Explicou que o uso do
agrotéxico ndo é um problema técnico, mas sim politico, e que, portanto, remete a necessidade
de conscientizar a sociedade para garantir a mudanga desse modelo. Salientou que hoje esta
em risco o caminho da vida, que comeg¢ou na agua com aglutinacdo de moléculas basicas, e
lembrou que a regra basica da vida é a formac&o de redes de apoio para melhor ocupacao de
territério. Todavia, disse que essa regra basica de heterogeneidade em rede estd sendo
ofendida pelo pressuposto de que a homogeneizacdo dos territérios € boa, o que na verdade
ndo é. Ressaltou que o Brasil caminha no sentido de tornar-se uma grande “lavoura” (“patria
sujeita”), com homogeneizacao do territério, contrariando, assim, a regra basica da vida, que é
a heterogeneidade. Inclusive, afirmou que o estreitamento das bases alimentares esta
associado a expansédo de culturas que dependem dos agrotéxicos (as “pastas” utilizadas nos
alimentos industrializados/ultraprocessados séo produzidas com milho, soja...). Salientou que,
diferente do pensamento da sociedade de que é possivel estabelecer modelos padronizados
que sd@o melhores para todas as pessoas (‘Colonizacdo das mentes ou colonizagéo
epistemioldgica”), ha alternativas a serem adotadas. Nas suas palavras, € preciso considerar
os dois polos de debate, um que envolve a constru¢do planejada da ignorancia da sociedade,
por um lado, e outro voltado & construcao da desalienagdo, em que espagos como o Conselho
sdo essenciais ao processo de esclarecimento da sociedade. Seguindo, lembrou que a maior
parte das epidemias que a sociedade enfrenta sdo zoonoses, ou seja, transferidas de outras
formas de vida (animais) para os seres humanos, por conta da destruicdo dos habitats em que
essas doengas “viviam” em equilibrio com seus hospedeiros. Avaliou que ha uma ofensa aos
direitos humanos e a capacidade de trabalho que impede a construcdo/producédo de formas
alternativas de geracdo de alimentos que tornem desnecessérios os ultraprocessados. Essas
formas chocam-se com o problema dos agrotéxicos, pois essas substancias exercem um efeito
insidioso de dificil percepcdo. Ou seja, 0s agrotoxicos e a maior parte dos quimicos colocados
nos alimentos ultraprocessados s&o xenobidticos inexistentes na natureza. Assim, 0
organismo, buscando dar uso orgénico a essas substancias, as incorporam nos seus
processos metabolicos, causando distorgdes, inclusive dificeis de serem comprovadas em
termos de relagdo causa e efeito, mas evidentes na sociedade. Citou, por exemplo, que
problemas de salde relacionados a idade, a exemplo do cancer, mais comum na velhice,
acometem cada vez mais criancas (inclusive, a area de cancer infantil € uma das que mais
cresce). Além disso, destacou que a disfuncdo em seres na fase de formacédo da-se também
pelo contato com essas substancias. Afirmou que ninguém esta livre de agrotéxicos e a
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definicao de limites maximos de residuo é enganosa. Inclusive, explicou que os 27 agrotoxicos
obrigatoriamente analisados no pais estdo em 25% dos municipios brasileiros e a
periculosidade é avaliada individualmente, desconsiderando as inter-relagbes e conexdes
dentro do organismo. Além disso, lembrou que no governo anterior foram aprovados mais 2 mil
agrotoxicos, ou seja, ha um grande leque de possibilidades de intoxicacdo ndo avaliado.
Ressaltou que no Brasil sdo utilizados 1 bilhdo de litros de agrotéxico por ano e essas
substancias, por ndo desaparecem na natureza, chegam até os rios, difundindo, assim, os
Venenos para 0s organismos, uma vez que nao é possivel retirar essas substancias das aguas.
Como alternativa, salientou que é preciso ampliar a rede de conscientizacdo da sociedade e
fortalecimento das redes que trabalham com esse processo de consciéncia. Além disso,
afirmou, é preciso tratar esse problema de forma ampla, uma vez que afeta os seres humanos
e 0 meio ambiente, com incentivo a outras formas de producdo sem agrotéxicos. Para isso,
salientou que é preciso organizar melhor a capacidade de representacdo das organizacdes e
atuacdo junto aos representantes politicos. Inclusive, ponderou que um indicador a ser
considerado nas atividades agricolas financiadas com recursos publicos poderia ser: a pratica
ndo pode contribuir para contaminar/envenenar a agua. Também salientou a importancia de
difundir melhor o Guia de Alimentacdo Saudavel, inclusive nas escolas, como instrumento de
conscientizacdo. Além disso, disse que ¢é essencial fortalecer as redes que produzem alimentos
livres de agrotdxico. Frisou que a natureza estava reagindo ao processo de homogeneizacéo
do territério, com sérios reflexos como enchentes, desertificagdo de territério, entre outros.
Disse que pouco se sabe sobre a exposi¢cao aos agrotdxicos, por isso, nao é possivel provar a
relagdo de causa e efeito e essa falta de informagbes € intencional (invisibilizagcdo), sendo
sustentada inclusive pela comunidade académica. Fechou com a citagdo da bidloga Rachel
Carson, no livro Primavera silenciosa “A Obrigacéo de suportar nos d&a o direito de Saber” e
agradeceu o convite em nome dos grupos que participa. Na sequéncia, a professora do
Instituto de Salde coletiva da UFMT, Marcia Leopoldina Mantanari Correa, de forma remota,
apresentou o0s resultados de pesquisas do Nucleo de Estudos Ambientais e Saude do
Trabalhador - NEAST de Mato Grosso, com foco no envenenamento por meio da
exposi¢do/imposicdo aos agrotoxicos por meio dos alimentos. Comecou destacando que o
envenenamento por agrotoxicos é imposto por um modelo de producdo pautado na
monocultura, na transgenia e no consumo. Também fez referéncia as relagbes desse modelo
de producdo com as mudancgas climéaticas e crises ambientais e frisou que o modelo de
producdo do agronegécio estd ligado ao modelo de produgdo de energia e de exploracao
mineral (com avango para territdrios, inclusive indigenas, como se observa nas terras dos
yanomamis). Nessa relacdo econdmica, disse que, de um lado, observam-se safras agricolas
recordes e aumento da concentracdo de renda e, de outro, mais de 33 milhdes de pessoas
com fome no pais e 120 milhdes em situacdo de inseguranca alimentar. Explicou que Mato
Grosso é o Estado brasileiro que mais usa agrotéxico e, dos 141 municipios, cerca de 60 séo
grandes produtores de commodities agricolas. No Estado, a exposicdo per capita aos
agrotéxicos foi de 65,8 litros por habitantes em 2019, e em alguns municipios estes valores
ultrapassam 300 litros como Campos de Julio, Santa Rita do Trivelato, Campo Novo do
Parecis, Sapezal, Queréncia e Diamantino (grandes produtores agricolas). Por outro lado, a
média nacional de exposi¢éo aos agrotoxicos € de 7,3 litros por habitantes. Acrescentou que 0s
territérios de producdo de commodities ocupam 75% do territério de producdo agricola em
Mato Grosso e, em alguns municipios, esse valor € de 96%. Por outro lado, os espagos de
producdo de agricultura de povos tradicionais, indigenas e quilombolas, bem como
assentamentos e acampamentos, sdo0 menores e estdo “ilhados” entre lavouras de
commodities. Ou seja, ndo ha areas livres de agrotdxicos em Mato Grosso. Detalhou que no
Estado de Mato Grosso h&a 43 povos indigenas e 79 terras indigenas. Além disso, a maioria
dos grandes rios que passam por territério indigena nasce em areas de cerrado desmatado e
ocupado por lavouras. Seguindo, falou sobre o perfil de contaminacdo por agrotéxico, que é
integrado e multiplo — alimentos, agua, ar, solo e por meio do trabalho (pulverizagdo). Neste
ponto, fez um destaque a pulverizagao area, que se configura em um crime ambiental e contra
a saude humana, pois esse tipo de pratica espalha os agrotdxicos por todo o meio ambiente.
Mostrou quadro com os agrotéxicos mais utilizados no Brasil, destacando que todos causam
efeitos teratogénico, mutagénico e cancerigeno. Detalhou que a intoxicagcdo humana por
agrotéxicos ocorre de forma direta, relacionada ao trabalho (pelo, mucosa, via respirat6ria,
digestiva e transplacentéaria) e por contaminacdes multiplas, gerando adoecimento. Também
falou sobre a poluigcéo hidrica por agrotéxicos na regido do Vale do Rio Juruena, com destaque
a contaminacéo de amostras de pocos artesianos de escolas, além de residuo na chuva. Ainda
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sobre resultados de analises, disse que nas commodities o maior perfil € de presenca de
residuos abaixo do limite maximo de residuos, e, nas hortalicas, 79% apresentaram residuos
(inclusive de alguns ndo autorizados para esta cultura). Também destacou que foram
encontrados residuos, inclusive proibidos, em culturas como pirifenoxi na soja, por exemplo, €,
no caso dos vegetais, contaminacéo multipla. Dentre os quarenta agrotoxicos detectados nas
analises, onze sdo de uso proibido na Unido Europeia e cinco em processo de substituicao;
dezesseis sdo associados a efeitos cancerigenos; dezenove sdo associados a disrupgéo
enddcrina e danos reprodutivos; oito sdo inibidores da colinesterase; e seis possuem
associacdo com efeitos neurotéxicos. Continuando, falou sobre o Programa de Analise de
Residuos de Agrotéxicos em Alimentos — PARA, da ANVISA, explicando que, entre 2019 e
2022, o Programa néo fez avaliagbes e o Ultimo relatério foi emitido em 2018. Desse modo,
frisou que é essencial que o Programa retome suas agoes, incluindo a analise de produtos
industrializados ultraprocessados, considerando inclusive o estudo do IDEC como subsidio.
Mostrou um quadro com estudo comparativo entre limites de agrotéxicos estabelecidos no
Brasil e na Unido Europeia para alimentos, salientando que o Brasil é bastante permissivo a
esse respeito. Por fim, apresentou os desafios e as perspectivas: definicdo de areas livres de
agrotoxicos; proibicao da pulveirizacdo aérea: controle e fiscalizagdo das condi¢bes de uso dos
agrotoéxicos, inclusive misturas; suspensédo do uso de agrotoxicos proibidos em outros paises,
cujos efeitos cancinogénicos e mutagénicos sejam comprovados; fortalecer a vigilancia
ambiental, de alimentos e &guas, intensificando a¢bes de corre¢do de cadeias produtivas,
estruturagcdo das equipes de vigilancia e das redes de laboratérios publicos; reviséo de LMR
em alimentos e VMP em A&guas; protecdo de terras indigenas, quilombolas, territérios
tradicionais e seus entornos, protecdo de nascentes, fontes de 4guas e rios; impedir o avancgo
do PL n°. 1.459/2022, “PL do Veneno”; fortalecimento da Politica Nacional de Produgao
Agroecolégica e Organica e da PL PNARA; promoc¢do de espacgos curtos de producéo,
comercializagdo e consumo, ampliando a relacdo campo-cidade; garantir a demarcacéao,
regularizac@o e protecdo de terras indigenas e quilombolas; e fortalecer a reforma agraria
popular e a agroecologia. Concluidas as explanacdes, conselheira Fernanda Lou Sans
Magano, da Mesa Diretora do CNS, agradeceu aos especialistas pelas informacdes
esclarecedoras e solicitou o envio das apresentacbes ao Conselho, a fim de servirem de
subsidio para continuidade do debate do tema. Manifestacdes. Conselheiro José Ramix de
Melo Pontes Junior saudou as pessoas convidadas pelas explanagdes e frisou que ha dois
projetos de agricultura em disputa no pais, o organico e o agronegocio, e reiterou que a
CONTAG defende a agricultura familiar organica saudavel. Lembrou que os agrotéxicos séo
responséveis por varios tipos de cénceres, entre outras doencas, e € preciso lutar contra a
utilizagdo indiscriminada desses produtos no pais. Por fim, ressaltou que é preciso manter a
esperanca viva, 0 que, por si sO, € um ato revolucionario. Conselheira Myrian Coelho Cunha
da Cruz destacou a importancia da retomada do debate deste tema e, considerando que os
agrotéxicos estao em todos os lugares, disse que € preciso agir no territorio contra a utilizagéo
desses produtos. Também destacou a importancia da vigilancia nutricional e alimentar e de
estar atento aos recursos alimentares nos territrios. Por fim, enfatizou que é preciso ampliar o
debate deste tema em outros espagos, especialmente no Conselho Nacional Seguranca
Alimentar e Nutricional - CONSEA. Conselheiro Luiz Anibal Machado fez um relato pessoal
sobre o uso de agrotéxico para defender que o CNS aprove documento em defesa da
producdo de alimentos saudaveis, sem agrotoxicos. Conselheiro Jodo Alves do Nascimento
Junior manifestou preocupacdo com a regido de Petrolina, por conta do uso indiscriminado de
agrotoéxicos, tendo em vista as consequéncias dessas substancias para a cadeia enddcrina.
Também chamou a atencéo para o problema da contaminagcdo de animais por agrotéxicos,
lembrando que milho e soja sdo os principais alimentos de animais destinados ao consumo (a
maioria dos agrotoxicos € lipossollvel, ou seja, passa para a carne animal, o que aponta para a
importancia da defesa sanitaria animal). Destacou ainda que € preciso acabar com a
autorregulacao do agronegécio, definida no governo anterior, por conta dos prejuizos desse
processo. Por fim, enfatizou que o problema do pais € garantir alimento, haja vista o
contingente de brasileiros que enfrentam o problema da fome, e ndo apenas a qualidade dos
produtos para consumo. Conselheiro Neilton Aradjo de Oliveira agradeceu as exposicbes e
enfatizou que é preciso ter uma viséo geral sobre o uso de agrotoxicos, para além da utilizagao
nos alimentos, citando, por exemplo, que os agrotéxicos utilizados para tratar madeira sédo
causadores de cancer. Também enfatizou que € preciso retomar o Programa de Analise de
Residuos de Agrotéxicos em Alimentos — PARA a fim de garantir a avaliagdo continua dos
niveis de residuos de agrotéxicos nos alimentos consumidos pela populagao. Salientou que ha
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uma guerra de conhecimento técnico, cientifico, politico, de informacéo, de poder em relagdo a
este tema, 0 que aponta a necessidade de debaté-lo em varios espacos - conselhos de salde,
conferéncias, universidades, Parlamento. Conselheiro Roberto Campos Portela salientou que
€ preciso sair do discurso antropocéntrico e tratar esse tema considerando ecologia e terra no
centro do debate com vistas a encontrar solugbes. Também destacou a importancia de
incentivar o consumo de alimentos organicos e agroecolégicos, estimulando o consumo
sustentavel. Conselheiro Clévis Alberto Pereira resumiu o paradoxo do Brasil, pais onde uma
parte da populagdo passa fome ou come alimentos com “veneno” e, outra parcela, pequena,
que consome produtos naturais, sem agrotéxicos. Salientou que agronegocio € sinénimo de
morte, portanto, € necessdaria comunicacao assertiva para que a populacdo entenda que esta
consumindo veneno e lute contra 0 uso dessas substancias Conselheiro Eduardo Maércio
Frées frisou que, segundo o Ultimo relatério do PARA, mais da metade dos alimentos
analisados possui residuos de agrotoxico acima do permitido pela legislacéo brasileira. Nessa
linha, chamou a atencao para as doencas decorrentes dessa exposigdo aos agrotoxicos, entre
elas, varios tipos de cancer. Na linha de acgdes para enfrentar esse problema, apresentou a
proposicdo da ABRALE e do Movimento Todos Juntos contra o Céancer de elaborar
recomendac¢do do CNS propondo a revogacédo da PEC n°. 6.299/2020 e a aprovacao do PL n°.
6.670/2016. Concluidas as manifesta¢cbes, foi aberta a palavra as pessoas convidadas.
Retorno da mesa. A sanitarista da Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica do Centro Estadual
de VigilAncia em Saude da SES/RS, Vanda Garibotti, agradeceu o convite para debater o
tema e destacou a importancia dos encaminhamentos oriundos do debate. A coordenadora do
Programa de Alimentacdo Saudavel e Sustentavel do IDEC (participacdo virtual), Janine
Giuberti Coutinho, também manifestou apoio aos encaminhamentos e reiterou a importancia
de a ANVISA retomar o Programa de Andlise de Residuos de Agrotoxicos em Alimentos —
PARA. A sanitarista da Divisdo de Vigilancia Epidemiolégica do Centro Estadual de Vigilancia
em Saulde da SES/RS, Vanda Garibotti, informou que PARA ja foi retomado e seria importante
que o Programa incluisse a andlise de produtos industrializados/ultraprocessados. O
representante da Coordenacdo do Férum Galcho de Combate aos impactos dos agrotéxicos e
colaborador permanente da Campanha Permanente Contra os Agrotéxicos e pela Vida, do
Movimento Ciéncia Cidada e da UCSNAL, Leonardo Melgarejo, também agradeceu o convite
e enfatizou a importancia de debate como esses para conscientizagdo da sociedade e
definicdo de estratégias para o combate aos impactos dos agrotdxicos. A Professora do
Instituto de Saulde coletiva da UFMT, Marcia Leopoldina Mantanari Correa, (participagdo
virtual), enfatizou que é preciso retomar o debate em defesa da redugdo dos limites maximos
de residuos nos alimentos e da legislacdo sobre autorizacdo de uso de agrotéxicos.
Conselheira Fernanda Lou Sans Magano, da Mesa Diretora do CNS, agradeceu as
explanacdes e as intervengfes e lembrou que o Conselho j4 aprovou a Recomendagdo n°.
49/2019, que recomenda ao Congresso Nacional a aprovagéo da Politica Nacional de Redugéo
de Agrotoxicos, Projeto de Lei n°® 6.670/2016 e a rejeicdo do Projeto de Lei n° 6.299/2002,
conhecido como “Pacote do Veneno”, em virtude dos altos riscos a salde publica que a
ampliacdo do uso de agrotoxicos representa. Dito isso, passou aos encaminhamentos.
Deliberacéo: neste ponto, o Pleno do CNS decidiu que as comissdes intersetoriais do
CNS de Vigilancia em Saude — CIVS, Alimentacdo e Nutricdo - CIAN e Saude do
Trabalhador - CISTT deverdo dar continuidade ao debate do tema, considerando as
proposi¢cdes que surgiram do debate no Pleno, entre elas, compor GT para debater “o
uso de agrotéxicos nos alimentos”; elaborar recomendacdo do CNS propondo a
revogacdo da PEC n°. 6.299/2020 e a aprovacdo do PL n° 6.670/2016; recomendar o
debate do tema em varios espagos, como Conselhos Estaduais de Salde, etapas da 172
Conferéncia, universidades, Parlamento, entre outros; e sugerir a ANVISA que inclua a
analise de produtos industrializados no Programa de Andlise de Residuos de
Agrotoxicos em Alimentos — PARA. ApGs esses encaminhamentos, a coordenacao da mesa
agradeceu novamente a presenga das pessoas convidadas e, as 12h47, suspendeu a reunido
para o almoco. Estiveram presentes os seguintes conselheiros e conselheiras na manha do
primeiro dia de reunido: Titulares - Ana LUcia da Silva Marcal Paduello, Associacdo Brasileira
Superando o Lupus, Doencas Reuméticas e Doencas Raras — SUPERANDO; Anténio Magno
de Sousa Borba, Confederacdo Nacional de Saude, Hospitais, Estabelecimentos e Servi¢os
(CNSaude); Clévis Alberto Pereira, Organizacdo Nacional de Cegos do Brasil (ONCB);
Débora Raymundo Melecchi, Federagdo Nacional dos Farmacéuticos — FENAFAR; Dulcilene
Silva Tiné, Federacao Brasileira de Hospitais (FBH); Elaine Junger Pelaez, Conselho Federal
de Servico Social (CFESS); Fernanda Lou Sans Magano, Federacé@o Nacional dos Psicdlogos
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— FENAPSI; Fernando Zasso Pigatto, Confederacdo Nacional das Associacdes de Moradores
— CONAM; Francisca Valda da Silva, Associacdo Brasileira de Enfermagem — ABENR;
Francisco Runja Manoel Antonio, Articulacdo dos Povos Indigenas Regido Sul - ARPIN-SUL;
Helena Ferreira Magalhées, Unido Brasileira de Mulheres (UBM); Heliana Neves Hemetério
dos Santos, Rede Nacional de Léshicas Bissexuais Negras Feministas (REDE CANDACES
BR); José Eri de Medeiros, Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude
(CONASEMS); José Ramix de Melo Pontes Junior, Confederacdo Nacional dos
Trabalhadores Rurais Agricultores e Agricultoras Familiares (CONTAG); José Vanilson Torres
da Silva, Movimento Nacional Populagdo de Rua (MNPR); Madalena Margarida da Silva
Teixeira, Central Unica dos Trabalhadores (CUT); Maria da Conceicdo Silva, Unido de
Negras e Negros Pela Igualdade (UNEGRO); Maria Thereza Almeida Antunes, Federacéo
Brasileira das Associacdes de Sindrome de Down (FBASD); Marisa Furia Silva, Associacdo
Brasileira de Autismo (ABRA); Marisa Helena Alves, Conselho Federal de Psicologia (CFP);
Mauri Bezerra dos Santos Filho, Confederacdo Nacional dos Trabalhadores em Seguridade
Social da CUT (CNTSS); Mauricio Cavalcante Filizola, Confederacdo Nacional do Comércio
de Bens, Servicos e Turismo (CNC); Neilton Araujo de Oliveira, Ministério da Saude (MS);
Nelson Augusto Mussolini, Confederacdo Nacional da Industria (CNI); Priscila Torres da
Silva, Biored Brasil; Shirley Marshal Diaz Morales, Federacdo Nacional dos Enfermeiros
(FNE); Sueli Terezinha Goi Barrios, Associa¢@o Brasileira da Rede Unida (REDEUNIDA);
Vénia Lucia Ferreira Leite, Conferéncia Nacional dos Bispos do Brasil (CNBB); Vitéria Davi
Marzola, Unido Nacional dos Estudantes (UNE); e Walquiria Cristina Batista Alves Barbosa,
Associacdo Brasileira de Alzheimer e Doencgas Similares (ABRAZ). Suplentes — Agostinho
Luiz Schiochetti, Confederacéo Brasileira de Aposentados, Pensionistas e ldosos (COBAP);
Eduardo Maércio Frdes, Associacdo Brasileira de Linfoma e Leucemia (ABRALE); Jo&o
Alves do Nascimento, Conselho Federal de Medicina Veterinaria — CFMV; Luiz Anibal Vieira
Machado, Nova Central Sindical de Trabalhadores — NCST; Mauricio Sarmento da Silva,
Confederacdo Nacional dos Agentes Comunitarios de Salde — CONACS; Myrian Coelho
Cunha da Cruz, Conselho Federal de Nutricionistas (CFN); Regina Célia de Oliveira Bueno,
Articulagdo Nacional de AIDS — ANAIDS; Ricardo Lotif Araujo, Conselho Federal de
Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO); Rildo Mendes, Articulagdo dos Povos
Indigenas Regido Sul (ARPIN-SUL); Roberto Campos Portela, Servigo Pastoral dos
Migrantes; Ruth Cavalcanti Guilherme, Associa¢cdo Brasileira de Nutricdo (ASBRAN); Sylvia
Elizabeth de Andrade Peixoto, Retina Brasil; Thiago Soares Leitdo, Rede Nacional de
Religides Afro Brasileiras e Saude — RENAFRO; Veridiana Ribeiro da Silva, Conselho Federal
de Farmacia — CFF; e Vitéria Bernardes Ferreira, Associacdo Amigos Mudltiplos Pela
Esclerose (AME). Retomando, as 14h10, a mesa foi composta para o item 4 da pauta. ITEM 4
— COMISSAO INTERSETORIAL DE RECURSOS HUMANOS E RELACOES DE TRABALHO
— CIRHRT - Pareceres de processos de autorizagcdo, reconhecimento e renovacédo de
cursos de graduacdo da area da salde - Coordenacdo: conselheira Francisca Valda da
Silva, da Mesa Diretora do CNS; e conselheiro Neilton Aradjo de Oliveira, da Mesa Diretora
do CNS. Apresentacdo: conselheira Vitéria Davi Marzola, coordenadora adjunta da
CIRHRT/CNS. Neste ponto, a coordenadora adjunta da CIRHRT/CNS, conselheira Vitéria Davi
Marzola, apresentou os 65 pareceres elaborados pela Comissdo, sendo quarenta
insatisfatorios, cinco satisfatorios com recomendacdes e vinte na modalidade de Educagédo a
Distancia - EaD devolvidos ao Ministério da Educacgéo, sem analise. Comecou detalhando a
relacdo entre nuimero de processos e atos regulatérios: cinco processos de autorizacdo;
dezessete de autorizacdo EaD; dois de autorizacdo vinculada a credenciamento; dois de
autorizacdo vinculada a credenciamento de campus fora de sede; 37 de reconhecimento; e um
reconhecimento de curso EaD. Em seguida, falou sobre a relacdo entre nimero de processos
analisados e curso: 28 de Enfermagem; trés de Medicina; treze de Odontologia; e 21 de
Psicologia. Sobre relagdo de cursos e tipo de ato regulatério: a) Enfermagem: dois de
autorizacdo, teze de autorizacdo EaD, dois de autorizacdo EaD vinculada a credenciamento,
dois de autorizacdo vinculada a credenciamento; b) Medicina: um de autorizacdo e dois de
reconhecimento; c) Odontologia: dois de autorizacdo, um de autorizagcdo vinculada a
credenciamento de campus fora da sede e dez de reconhecimento; e d) Psicologia: trés de
autorizagdo EaD e dezenove de reconhecimento. A respeito da relagdo de numero de
processos analisados e parecer final: quarenta insatisfatorios, cinco satisfatérios com
recomendac@es e vinte ndo avaliados (modalidade EaD). Finalizando, manifestou preocupacéo
com o0 aumento do nimero de processos de cursos na modalidade EaD, 65, de dezembro de
2022 a janeiro 2023. Conselheiro Neilton Aradjo de Oliveira agradeceu a apresentagdo e
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reiterou que conselhos estaduais de saldde precisam acompanhar, nos seus respectivos
estados, os desdobramentos dos pareceres aprovados pelo Conselho. Lembrou que a
CIRHRT/CNS também acompanha o desdobramento do seu trabalho de analise e solicitou que
as demais comissdes também contribuam nesse processo de acompanhamento. Dito isso,
colocou em votacdo os pareceres. Deliberacdo: os pareceres apresentados pela
CIRHRT/CNS, sendo quarenta insatisfatorios, cinco satisfatérios com recomendacgdes e
vinte devolu¢cdes na modalidade EaD, foram aprovados por unanimidade. Conselheira
Francisca Valda da Silva, da Mesa Diretora do CNS, agradeceu a aprovagdo dos pareceres
elaborados pela Comisséo e ressaltou que a CIRHRT/CNS segue debatendo as pautas
relativas a gestao do trabalho e educacdo em saude, contribuindo para o objetivo fundamental
do ordenamento da formagédo de recursos humanos para o SUS. Apos essas consideragoes, o
coordenador da mesa agradeceu a participacdo das coordenadoras da CIRHRT/CNS e
encerrou este ponto de pauta. ITEM 5 — SITUACAO DO POVO YANOMAMI - Apresentac&o:
Junior Hekurari Yanomami, Conselho Distrital de Salde Yanomami/RR (participacdo remota);
Luiz Paulo Paciornik Schulman, Procurador da Republica em Manaus/AM (participacao
remota); conselheiro Rildo Mendes, Articulacdo dos Povos Indigenas Regido Sul - ARPIN-
SUL,; conselheiro Luiz Carlos Ferreira Penha, da Coordena¢do das Organizagbes Indigenas
da Amazbnia Brasileira — COIAB; e Conselheiro Francisco Runja Manoel Antonio,
representante da Articulagdo dos Povos Indigenas Regido Sul - ARPIN-SUL no CNS.
Coordenacao: conselheira Ana Lucia da Silva Marcal Paduello, da Mesa Diretora do CNS; e
conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira, da Mesa Diretora do CNS. Iniciando este
ponto, conselheira Ana Lucia da Silva Marcal Paduello, da Mesa Diretora do CNS, destacou
que o tema estd na pauta nacional e internacional pela gravidade da situacdo do povo
yanomami e a CISI/CNS ja havia feito alertas contundentes ao Pleno do Conselho sobre o que
estava ocorrendo com essa populacdo. Também explicou, que, dada as distancias e as
condicbes meteorologicas, os convidados encontraram dificuldades para participar
presencialmente no ponto da pauta e, sendo assim, participariam de forma remota. Comunicou,
ainda, que aguardava a confirmacao sobre a participacdo remota do Secretario da Secretaria
Especial de Saude Indigena — SESAI/MS, Weibe Tapeba, convidado neste ponto. Conselheiro
Luiz Carlos Ferreira Penha, da COIAB, foi o primeiro a se manifestar demonstrando
solidariedade com a situag&o dos seus parentes Yanomami. Lembrou que o CNS, por meio da
Comisséo Intersetorial de Salde Indigena — CISI/CNS, acompanha a situagao ha tempo, tendo
as condig¢8es piorado substancialmente nos ultimos anos. Em razéo disso, foi enfatico em dizer
que é preciso definir e priorizar acdes de curto, médio e longo prazo para reverter, com
urgéncia, a situacao de calamidade do povo yanomami. A proposito, fez questdo de registrar a
luta insana do conselheiro distrital indigena Junior Hekurari Yanomami, para que seja revertida
as violagBes e as situagdes de vulnerabilidade que estdo submetidos os Yanomami.
Conclamou sensibilidade e apoio do CNS em defesa das pautas indigenas, tendo em vista que
outros povos também enfrentam dificuldades, a exemplo do Vale do Javari. Na sequéncia,
conselheiro Rildo Mendes, representante da ARPIN-SUL, agradeceu o Pleno pela pauta e
disse que a grave situacdo Terra Indigena Yanomami é fruto da politica adotada pelo governo
anterior. Lembrou que o Congresso Nacional esta debatendo a proposta do marco temporal,
que definira o futuro dos povos indigenas e convidou o CNS para se juntar a luta para refutar o
marco temporal, porque essa proposta traz no seu bojo um novo genocidio da populagao
indigena. Fez, ainda, referéncia a Recomendagdo do CNS n° 036/2022, proposta pela
CISI/CNS, que recomenda providéncias orcamentarias urgentes para evitar o colapso no
atendimento da saude indigena, cujo teor foi considerado pelo GT de transmissdo do novo
governo a ponto de as acdes ja estarem sendo implementadas. Voltando a situacdo dos
yanomami, falou que é preciso ter acdo imediata de ajuda a esse povo, para que a fome, a
desnutricdo, as doencas infectocontagiosas parem de matar os indigenas. Para além disso,
reafirmou a necessidade de se definir acdes de planejamento a longo prazo para que
efetivamente os problemas sejam encaminhados e resolvidos. Toda essa tragédia, segundo
afirmou, é resultado do descaso do Estado brasileiro, que ndo se preparou adequadamente
para implementar a politica de salde diferenciada nas aldeias indigenas. Por isso, defendeu
que se cobre de forma intransigente e reiterada as autoridades competentes para que
procedam a implementacao efetiva dessa politica e considerem as recomendac¢des amiides
feitas pelo controle social do SUS. Por fim, lembrou que o Conselho aprovou visita a aldeia
indigena yanomami para verificar a situacéo in loco e frisou que é preciso garantir que ocorra o
quanto antes. Na sequéncia, fez uso da palavra, o Procurador da Republica em Manaus/AM,
Luiz Paulo Paciornik Schulman que, de inicio cumprimentou os integrantes da mesa e 0s
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demais participantes da reunido e deixou claro que o Ministério Publico Federal é parceiro dos
movimentos sociais, organizacdes nao-governamentais, liderancas indigenas, e, neste
momento, dos Yanomami. Informou que foram impetradas duas Ac¢des Civis Publicas, em 2017
e 2020, solicitando a retirada dos garimpeiros ilegais da Terra Indigena Yanomami - TIY e
pedido judicial para instalagdo de base de protecdo etnoambiental. Para tanto, disse que partiu
do Ministério Publico Federal a ordem para que o Ministério da Justica apresentasse plano
operacional de acéo integrada, com colaboracdo de diferentes érgdos do Estado brasileiro na
busca de respostas integradas aos problemas apresentados. Além disso, enfatizou que ha
diversos procedimentos extra judiciais para tratamento dos problemas especificos da Terra
Indigena Yanomami, com intenso dialogo com liderancas indigenas, movimentos sociais e
servigos publicos do local. Ainda, em relagdo a atuagdo do Ministério Publico Federal, chamou
a atencdo para as operacdes na esfera criminal em 2022, com avaliagdo de problemas,
envolvendo corrupcgéo, desvio de recursos, no Distrito Sanitario Especial Indigena - DSEI,
causando inclusive falta de medicamentos, nomeacao de pessoas sem competéncia técnica e
sem expertise na tematica indigena. Para concluir a sua intervengdo remota, avocou as
recomendacfes do MPF, dentre as quais as que se referem a agéo integrada entre os 6rgéos
publicos, substituicdo de pessoas ocupantes de cargos comissionadas por técnicos com
conhecimento da realidade indigena, intervencdo no DSEl Yanomami diante dos graves
problemas apresentados. Em continuacéo, interveio conselheiro indigena Luiz Carlos Ferreira
Penha, da COIAB que fez uma abordagem sobre a crise humanitaria na TIY, no lugar do
representante do Conselho Distrital de Saude Yanomami/RR, Junior Hekurari Yanomami, que
estava enfrentando dificuldade para participar da reunido de forma remota. Para melhor
entendimento dos conselheiros, explicou que o territério Yanomami esté localizado na Floresta
Amazbnica, entre o Brasil (nos Estados de Roraima e do Amazonas) e a Venezuela, e que a
populacdo geral € composta por 30.600 Yanomami, distribuida em 378 comunidades. Desse
total, 13 mil Yanomami e 120 comunidades foram afetadas pelo garimpo na regido. Disse que
dados apontam que 570 criangas Yanomami, menores de 5 anos, morreram por causas
tratdveis. Dados também indicam que, a partir de 2016, a curva de destruicdo do garimpo
assumiu uma trajetéria ascendente e, desde entdo, tem acumulado taxas cada vez maiores.
Segundo apuracéo feita por entidades confiaveis, o garimpo cresceu 3.350%. Falou também
sobre a desassisténcia na area da saude, destacando, nesse aspecto, problemas como falta de
logistica, medicamentos, profissionais de salide, e sucateamento do Distrito Sanitario Especial
Yanomami, enfim, tudo isso, causou a crise humanitaria. Em 2021, registrou-se quase 50% dos
casos de maléria. Em 2020, caso de crianca yanomami em estado de desnutricdo e com
pneumonia. Pelo quadro de descaso e abandono, denuncias foram encaminhadas ao
Ministério Publico Federal, ao DSEI Yanomami, & SESAI e ao Ministério da Salde. Ainda em
2021, houve agravamento no quadro de saude na TIY, com crescimento rapido do indice de
criancas desnutridas, 6bitos por malaria, pneumonia e desnutricdo. Em 2022, aumento das
taxas de mortalidade por desnutricdo e pneumonia. Os desvios de medicamentos dentro do
DSEI Yanomami e a falta de assisténcia revelam o estado de calamidade que se estabeleceu
na regido. Citou como exemplos, as comunidades de Auaris e Olomai, onde o indice de
criangas e adultos em estado de subnutricAo tem crescido potencialmente. Ainda, na sua
explanacéo, mostrou fotos de adultos e de criancas indigenas Yanomami que ilustram e
provam a veracidade de tudo o que foi falado. Concluida a explanacéo, o representante do
Conselho Distrital de Satude Yanomami/RR, Junior Hekurari Yanomami, conseguiu acessar
remotamente a reunido, diretamente da regido atingida do povo Yanomami. Na sua fala,
reiterou a gravidade da crise humanitaria na TIY, territorio localizado na entre a fronteira Brasil
e Venezuela — Amazonas e Roraima. Explicou que a comunidade mais atingida por
concentracdo de garimpo € a de Surucucu. Disse que o mercurio utilizado no garimpo ilegal
estava contaminando, inclusive, os peixes vendidos nos mercados, prejudicando, dessa forma,
a alimentacéo da populacgdo toda de Roraima. Por fim, destacou que estava acompanhando de
perto a situacéo e que seria criada uma sala de situagdo para tratar da crise. Conselheira Ana
Lucia da Silva Marcal Paduello, da Mesa Diretora do CNS, registrou sua indignacdo com a
crise humanitaria do povo Yanomami e lembrou que foram mais de 20 mil pedidos de socorro
desse povo. Também manifestou sua alegria com a eleicdo do novo Presidente da Republica e
as acdes ja adotadas para interromper o exterminio dessa populagdo. Lembrou que a
contaminacgdo das aguas por mercurio prejudicara a todos e ndo somente os povos indigenas.
Conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira, da Mesa Diretora do CNS, chamou a
atencao para a assertividade da Recomendacao do CNS n° 033/2022, com propostas ao Grupo
de Trabalho Povos Originarios, ao Grupo de Trabalho de Direitos Humanos e ao Grupo de
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Trabalho da Salde da Equipe de Transigcdo para que priorizassem as demandas apresentadas
pelos Yanomami e que interrompessem o genocidio em curso, fortalecendo a fiscalizacédo e a
protecdo ambiental. Esse documento do CNS recomendou ainda reconhecer a situacdo como
Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional - Espin e instaurar a sala de situagao
Yanomami. Reiterou que essas medidas foram atendidas apds a posse do novo presidente da
Republica. Concluidas as explanacfes, foi aberta a palavra para consideracées do Pleno.
Conselheira Helena Ferreira Magalhdes manifestou indignacdo com o genocidio do povo
Yanomami e afirmou que essa situacdo é reflexo do projeto politico do governo anterior que
fazia de apologia a violéncia, a morte, a destruicao, com defesa do lucro e da ganancia, tudo
em detrimento da vida. Ressaltou que a situacdo do povo Yanomami agravou-se com O
garimpo ilegal no territério, porque contamina as aguas, prejudica a flora e a fauna e gera
violéncia contra esse povo. Lembrou, inclusive, que essa cadeia de contaminacdo do meio
ambiente afeta os povos indigenas e tera graves prejuizos para todos. Considerando as
recomendagdes do CNS para o enfrentamento da violéncia contra os povos indigenas, sugeriu
que o Conselho apresente representagcdo para denunciar o ex-Presidente Jair Bolsonaro e a
ex-ministra Dalmares Alves pelo crime de genocidio contra o povo indigena Yanomami.
Conselheira Ruth Cavalcanti Guilherme manifestou sua tristeza e indignacdo com a tragédia
do povo indigena Yanomami, com destaque para os casos de desnutricdo grave de criangas e
adultos. Esclareceu que o processo de desnutricdo ndo ocorre de uma hora para outra, é
reflexo da ocupacao das terras indigenas pelo garimpo ilegal, associada a negligéncia e falta
de gestdo publica, o que impediu a garantia de direitos essenciais a vida dessa populagao.
Associada a tudo isso, frisou que o desmatamento prejudicou a caca e a poluicdo dos rios
contaminou a agua, impossibilitando a pesca. Para potencializar a gravidade da situacao,
lembrou de outras medidas como a extingdo de programas voltados a qualidade de vida dessa
populacdo, o que impossibilitou a garantia de assisténcia nutricional e de saude. A propésito,
citou o caso da distribuicdo de cestas bésicas com alimentos industrializados e
ultraprocessados, desconsiderando a cultura desses povos. A tragédia que hoje acomete essa
populacdo e outras etnias, no Brasil, disse, é reflexo do desgoverno dos Ultimos anos, pois o
governo anterior ndo adotou medidas para enfrentar a situacdo denunciada reiteradamente por
diversos setores e 6rgaos, inclusive pelo préprio CNS. Desse modo, defendeu que o ex-
Presidente da Republica responda pela omisséo e pelo descaso do Estado brasileiro para com
0s Yanomami. Na mesma linha das demais interven¢des, conselheiro José Eri de Medeiros
manifestou sua indignagdo com a crise do povo Yanomami, avaliando que é uma afronta a
Constituicdo Federal, notadamente, a dignidade da pessoa humana. Recordou que o
Conselho, por meio da CISI/CNS, debate o tema da salde dos povos indigenas e fez
referéncia a visita da Comisséo, que fez parte, ao Vale do Javari, lembrando que um dos
resultados dessa acéo foi o engajamento para a criagdo da SESAI/MS. Sobre a situacdo do
povo Yanomami, sugeriu que o CNS recorresse a féruns internacionais para denunciar a
situacdo e solicitar investigacdo sobre a omissdo diante das denlncias sobre a crise nos
Yanomami. Por fim, solicitou que fosse definida comissdo do CNS para visita in loco ao
territdrio yanomami, assegurando a participacdo do CONASEMS. O representante do Conselho
Distrital de Saude Yanomami/RR, Junior Hekurari Yanomami, disse que naquele momento
mais de 800 Yanomami estavam internados em estado de desnutricdo e muitas comunidades
ficaram sem assisténcia alguma nos ultimos quatro anos, sem ter com o que viver e sem meios
para enfrentar a invasdo do garimpo. Afirmou que os invasores destruiram a comunidade
Yanomami, que, apesar de ser um povo valente, muitas criangas e mulheres néo resistiram.
Diante das diversas denlncias sem respostas, defendeu que os responséveis sejam punidos
exemplarmente pela omissdo de socorro. Conselheiro Francisco Runja Manoel Antonio,
representante da ARPIN-SUL no CNS, agradeceu ao Conselho por pautar o tema dos
Yanomami e, diante da gravidade da situacdo, reiterou a importancia de providéncias para
punir os responsaveis e para garantir politicas publicas adequadas a protecdo da saude, dos
direitos dos povos indigenas Yanomami e outros em situacdo critica. Conselheira Shirley
Marshal Diaz Morales também se indignou com a situacdo de massacre e exterminio dos
povos Yanomamis e fez questdo de lembrar que o governo anterior ignorou diversos pedidos
de ajuda, estimulou o garimpo ilegal, no local, deixando de tomar providéncias, adotando
cultura de morte dos povos Yanomamis. Também lembrou que o ex-Presidente foi condenado
no Tribunal Permanente dos Povos por crimes contra a humanidade no que se refere a
atuacdo negacionista no enfrentamento da pandemia da COVID-19. Como encaminhamento,
sugeriu a elaboracdao de “Carta aberta a sociedade” denunciando como o governo do
Presidente Luiz Inacio Lula da Silva encontrou a situagdo do povo Yanomami ao assumir o
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mandado no inicio de 2023. Por fim, enfatizou a importancia de dialogo com Ministério da
Saude para garantir a realizagdo de concurso publico para o quadro de profissionais de salde
em areas indigenas. Conselheiro Neilton Aradjo de Oliveira lembrou que as cenas e imagens
da situagdo dos Yanomami ndo eram desconhecidas e avaliou que o ocorrido nédo foi
desinformacdo, nem indiferenca, mas sim a implementacdo de um projeto de elite, apoiado
pelo preconceito da sociedade brasileira, que permite e aceita situacdes dessa natureza. Disse
que é preciso considerar este momento para trabalhar no sentido de modificar o estigma da
sociedade em relacdo aos povos indigenas, a populacdo negra e das periferias. Conselheira
Vania Lucia Ferreira Leite recordou que, em 2021, a CISI/CNS tomou conhecimento sobre a
situacao dos povos Yanomami e, na oportunidade, constituiu GT que debateu o tema e definiu
uma série de encaminhamentos. Acrescentou que essas propostas, enviadas ao Grupo de
Trabalho da Saude da Equipe de Transicdo, estdo sendo implementadas pelo novo governo.
Também enfatizou que é preciso continuar 0 acompanhamento das agfes e servi¢os prestados
pelo gestor a essa populacdo, evitando que tragédia voltem a acontecer, e garantir
atendimento diferenciado aos povos indigenas, tal como dispde a Constituicdo Federal.
Concluiu a sua fala, conclamando que os culpados pelo genocidio Yanomami sejam
identificados e exemplarmente punidos. Retorno da mesa. O Procurador da Republica em
Manaus/AM, Luiz Paulo Paciornik Schulman, (participacdo remota), agradeceu a
oportunidade de debater o tema com o CNS e colocou-se a disposicao para articular com as
liderangas locais, inclusive, na linha do que ja esta previsto que € a ida do Grupo de Trabalho a
TIY. Ressaltou que o Ministério Publico Federal esta sempre aberto ao dialogo com todos os
cidadaos, 6rgaos publicos, conselhos e também esta atuando em todas as frentes, civil,
criminal e de forma técnica. Continuando, o representante do Conselho Distrital de Saude
Yanomami/RR (participacdo remota), Junior Hekurari Yanomami, agradeceu ao MPF pelo
apoio e apelou a justica para que responsabilize o governo anterior pelo genocidio do povo
Yanomami. Também fez um agradecimento a sociedade brasileira pela solidariedade e ajuda
que seu povo tem recebido desde que 0 nhovo governo e a midia tirou o tema da invisibilidade.
Conselheiro Luiz Carlos Ferreira Penha, representante da COIAB no CNS, agradeceu o apoio
a luta em defesa dos povos indigenas, especialmente dos Yanomami, que se encontram, neste
momento, morrendo de desnutricdo e malaria. Solicitou com veeméncia que as demandas
apresentadas pela CISI sejam consideradas, uma vez que ha muitos outros territdrios
indigenas em situagdo tdo grave quanto a dos parentes Yanomami. Por fim, enfatizou a
importancia da implementacéo das deliberagfes da 62 CNSI, porque esse evento representa
um espaco de controle social, onde as populagdes indigenas tém a oportunidade de
manifestarem as suas necessidades em relagdo as demandas de saude. Conselheiro Rildo
Mendes, representante da ARPIN-SUL no CNS, agradeceu as falas e, a propésito, fez
referéncia ao Vale do Javari, para lembrar que as recomendac¢fes da CISI a respeito dos
problemas daquela regido foram apresentadas a SESAI/MS, mas as respostas dessa
Secretaria ndo foram convincentes e nem suficientes. Como encaminhamento, defendeu que a
SESAI/MS apresente um plano de trabalho, com ac¢bes e servigos para serem desenvolvidos
em longo prazo para a Regido do Vale do Javari. Elogiou as liderangas indigenas Yanomami,
na pessoa do representante do Conselho Distrital de Saude, Junior Hekurari Yanomami, pela
coragem de denunciar e buscar solugbes para a situacdo do seu povo. Frisou que neste
momento de renovacdo, com a posse do novo governo, a esperanca deve se reverter em
resposta as pautas e demandas, objetivando atender o clamor dos povos indigenas no Brasil.
Por fim, deixou registrado o seu desejo de dias melhores para a popula¢do indigena e para o
povo brasileiro. Conselheiro Fernando Zasso Pigatto, Presidente do CNS, explicou que
Secretdrio da SESAI/MS, convidado a participar do debate, viu-se impossibilitado de
comparecer, em razdo de ter sido chamado a reunido com a Ministra de Estado da Saulde para
tratar da situacdo dos Yanomamis. Todavia, o Secretario provavelmente teria a oportunidade
de se manifestar na préxima reunido do Pleno do CNS visto que estava prevista pauta com
todas as secretarias do MS. Lembrou que o Pleno do CNS aprovou visita de um Grupo de
Trabalho a TIY, mas essa agéo ainda néao foi possivel ser concretizada em razéo de os riscos
serem grandes por conta da presenca de mais de 20 mil garimpeiros armados e instalados no
local. Tudo, ressaltou, com a leniéncia do governo anterior. Por fim, disse ser este 0 momento
de o controle social trabalhar junto com o Ministério da Salde para transformar o pais e
devolver a dignidade para os povos indigenas. ApOs essas interven¢des, a mesa sintetizou e
colocou em votacdo os encaminhamentos que surgiram do debate. Deliberacdo: o Pleno
aprovou as seguintes propostas: 1) verificar o melhor momento para a visita do Grupo
de Trabalho ao territério Yanomami, ja aprovada pelo Conselho, visando garantir a
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seguranca dos seus integrantes; 2) remeter a CISI/CNS a redacdo de minuta de
recomendacao, contendo sugestdes das acdes e servicos de saude a serem executadas
a longo prazo para o enfrentamento dos problemas da Terra Indigena Yanomami. O
documento devera ser remetido a Mesa Diretora para apreciacado; 3) delegar a CISI/CNS a
elaboracao de “Carta aberta a sociedade” denunciando como o governo do Presidente
Luiz Inacio Lula da Silva encontrou a situagdo do povo Yanomami ao assumir 0 governo
no inicio de 2023. Conselheira Shirley Marshal Morales, propositora desse
encaminhamento, contribuira na elaboracdo do documento; e 4) consultar a assessoria
juridica do CNS e dialogar com a Articulagdo dos Povos Indigenas do Brasil - APIB e a
advogada Eloisa Machado sobre como deve ser feita representacdo para denunciar, em
corte internacional, o ex-Presidente Jair Bolsonaro pelo crime de genocidio contra os
povos indigenas Yanomamis. Com esses encaminhamentos, as 16h35, a mesa encerrou o
primeiro dia de reunido. Estiveram presentes os seguintes conselheiros e conselheiras na tarde
do primeiro dia de reunido: Titulares - Ana Lucia da Silva Marcal Paduello, Associacéo
Brasileira Superando o Lupus, Doengas Reumaticas e Doencas Raras — SUPERANDO;
Antébnio Magno de Sousa Borba, Confederacdo Nacional de Saude, Hospitais,
Estabelecimentos e Servicos (CNSaude); Clévis Alberto Pereira, Organizacdo Nacional de
Cegos do Brasil (ONCB); Débora Raymundo Melecchi, Federacdo Nacional dos
Farmacéuticos — FENAFAR; Dulcilene Silva Tiné, Federacao Brasileira de Hospitais (FBH);
Elaine Junger Pelaez, Conselho Federal de Servico Social (CFESS); Fernanda Lou Sans
Magano, Federagdo Nacional dos Psicélogos — FENAPSI; Fernando Zasso Pigatto,
Confederacdo Nacional das Associacdes de Moradores — CONAM; Francisca Valda da Silva,
Associacao Brasileira de Enfermagem — ABEnN; Francisco Runja Manoel Antonio, Articulacido
dos Povos Indigenas Regido Sul - ARPIN-SUL; Gilson Silva, Forga Sindical (FS); Helena
Ferreira Magalhédes, Unido Brasileira de Mulheres (UBM); Heliana Neves Hemetério dos
Santos, Rede Nacional de Lésbicas Bissexuais Negras Feministas (REDE CANDACES BR);
José Eri de Medeiros, Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS);
José Ramix de Melo Pontes Junior, Confederacdo Nacional dos Trabalhadores Rurais
Agricultores e Agricultoras Familiares (CONTAG); José Vanilson Torres da Silva, Movimento
Nacional Populagido de Rua (MNPR); Madalena Margarida da Silva Teixeira, Central Unica
dos Trabalhadores (CUT); Maria da Concei¢cdo Silva, Unido de Negras e Negros Pela
Igualdade (UNEGRO); Maria Thereza Almeida Antunes, Federacdo Brasileira das
Associacdes de Sindrome de Down (FBASD); Marisa Furia Silva, Associacdo Brasileira de
Autismo (ABRA); Marisa Helena Alves, Conselho Federal de Psicologia (CFP); Mauri Bezerra
dos Santos Filho, Confederacdo Nacional dos Trabalhadores em Seguridade Social da CUT
(CNTSS); Mauricio Cavalcante Filizola, Confederagdo Nacional do Comércio de Bens,
Servicos e Turismo (CNC); Neilton Aradjo de Oliveira, Ministério da Saude (MS); Nelson
Augusto Mussolini, Confederagdo Nacional da Industria (CNI); Priscila Torres da Silva,
Biored Brasil; Shirley Marshal Diaz Morales, Federacdo Nacional dos Enfermeiros (FNE);
Sueli Terezinha Goi Barrios, Associacdo Brasileira da Rede Unida (REDEUNIDA); Vania
Lacia Ferreira Leite, Conferéncia Nacional dos Bispos do Brasil (CNBB); Vitdria Davi
Marzola, Unido Nacional dos Estudantes (UNE); e Walquiria Cristina Batista Alves Barbosa,
Associacdo Brasileira de Alzheimer e Doencgas Similares (ABRAZ). Suplentes — Agostinho
Luiz Schiochetti, Confederacé@o Brasileira de Aposentados, Pensionistas e Idosos (COBAP);
Eduardo Maércio Frdes, Associacdo Brasileira de Linfoma e Leucemia (ABRALE); Jeova
Pessin Fragoso, Movimento Brasileiro de Luta Contra as Hepatites Virais (MBHV); Luiz
Anibal Vieira Machado, Nova Central Sindical de Trabalhadores — NCST; Luiz Carlos
Ferreira Penha, Coordenacédo das Organizacdes Indigenas da Amazodnia Brasileira (COIAB);
Mauricio Sarmento da Silva, Confederagdo Nacional dos Agentes Comunitarios de Salde —
CONACS; Myrian Coelho Cunha da Cruz, Conselho Federal de Nutricionistas (CFN); Regina
Célia de Oliveira Bueno, Articulagdo Nacional de AIDS — ANAIDS; Ricardo Lotif Aradjo,
Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO); Rildo Mendes,
Articulagdo dos Povos Indigenas Regido Sul (ARPIN-SUL); Sylvia Elizabeth de Andrade
Peixoto, Retina Brasil; Thiago Soares Leitdo, Rede Nacional de Religides Afro Brasileiras e
Saude — RENAFRO; Veridiana Ribeiro da Silva, Conselho Federal de Farmécia — CFF; e
Vitéria Bernardes Ferreira, Associacdo Amigos Miiltiplos Pela Esclerose (AME). As 9h20,
iniciou-se o segundo dia de reunido com composicdo da mesa para o item 6 da pauta. Antes,
porém, foi informado ao Pleno do CNS que a coleta de assinaturas do segundo dia de reunido
seria feita somente no periodo da manha, visto que as atividades do periodo da tarde
ocorreriam em auditério mais amplo, no ambito das atividades do Férum Social Mundial. ITEM
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6 — PRESTACAO DE CONTAS E RELATORIO DE ATIVIDADES DO CNS EM 2022 -
Composicdo da mesa: conselheiro Neilton Araldjo de Oliveira, da Mesa Diretora do CNS; e
Ana Carolina Dantas Souza, Secretaria Executiva do CNS. Iniciando, a Secretéria Executiva
do CNS, Ana Carolina Dantas Souza, apresentou a prestacdo de contas do CNS relativa a
2022. Comecou lembrando que a Lei Or¢camentaria Anual - LOA 2022, Lei n°® 14.303/2022,
publicada no Diario Oficial da Unido, de 24 de janeiro de 2022 estimou a receita e fixou a
despesa da Unido para o exercicio financeiro de 2022. Explicou que o valor inicial aprovado
para o funcionamento do CNS foi de R$ 13.500.000,00, mas esse montante foi atualizado pela
SOP/ME, com corte de R$ 810.000,00, resultando na dotacéo inicial de R$ 12.690.000,00.
Detalhou que essa dotacao foi assim dividida: 1° Termo de Ajuste do TC 127: R$ 8.224.331,77,
e SCDP: R$ 4.442.102,00. O total empenhado foi de R$ 12.666.433,36, com saldo sem
empenho de R$ 223.567,00 e suplementagdo de R$ 200.000,00. Portanto, o valor empenhado
da dotacdo atualizada foi de 98,27%. Para a Organizacdo Pan-Americana da Saude -
OPAS/OMS, referente ao 1°. Termo de Ajuste — 127 TC, destacou que os repasses foram os
seguintes: 31 de dezembro de 2021: R$ 8.000.000,00; 5 de maio de 2022: R$ 8.224.331,77;
total: R$ 16.224.331,77. Portanto, o saldo atual é de R$ 1.462.000,00. Seguindo, falou sobre
as atividades do Termo de Cooperagéo, explicando que o periodo analisado possui suas agdes
programadas nos PTA 2022 e a execuc¢do corresponde as atividades técnicas e financeiras
previstas no TC, entre 23 de dezembro de 2021 a 31 de dezembro de 2022. Detalhou cada um
dos resultados esperados. Resultado Esperado 1 — mecanismos de gestao e governanca dos
conselhos fortalecidos para ampliar a participagcdo e o controle social: realizar atividade
de planejamento estratégico com novos conselheiros nacionais de saude; desenvolver o Plano
de Comunicacdo do Conselho Nacional de Salde - contratacdo de produtos técnicos; realizar
acdes de desenvolvimento e formacdo de conselheiros de saude e liderancas (uma carta
acordo - CEAP); apoiar o desenvolvimento da Plataforma do CNS com o Campus Virtual de
Salde Publica (continuidade das ac¢des de 2021); apoiar acbBes estratégicas de
desenvolvimento de competéncias de comunicacdo e informagdo do CNS (inclusive a
renovacao das licencas para ferramentas de comunicagdo e armazenamento de documentos
do CNS em nuvem); e apoiar a realizagdo das reunides do Pleno do CNS — contratagdo de
infraestrutura logistica, intérpretes de LIBRAS, passagens e diarias para convidados e
atividades do CNS na 178* Reunido da Mesa Diretora e Conferéncia Nacional Livre,
Democratica e Popular de Saude, em Sédo Paulo/SP. Resultado Esperado 2 - Mecanismos
fortalecidos de participacéo social e do monitoramento e fiscalizacdo da implementacdo das
politicas de salde: apoiar estratégias de intercambio de experiéncias de participacdo social em
ambito nacional e internacional, com sistematiza¢éo e divulgacdo do conhecimento produzido -
Forum Social das Resisténcias 2022; apoiar a realizacdo da 172. Conferéncia Nacional de
Saude - reunibes das comissfes; apoiar a realizacdo da 62 Conferéncia Nacional de Saude
Indigena - reunides das comissdes; apoiar o 15° Congresso Internacional da Rede Unida (16 a
19 de junho, em Vit6ria/ES); e apoiar Congresso da ABRASCO (19 a 24 de novembro, em
Salvador/BA). Resultado Esperado 3 - Comissfes Intersetoriais do Conselho Nacional de
Saude fortalecidas em sua funcéo de assessoramento do Plenario do CNS: apoiar a realizagao
das atividades referentes as comissofes intersetoriais, cAmaras técnicas e grupos de trabalho
do CNS; realizar estudos técnicos para subsidiar o trabalho do Pleno, Mesa Diretora,
Comissdes Intersetoriais, Camaras Técnicas e Grupos de Trabalho do CNS - contratacdo de
produtos técnicos (35); apoiar a realizagdo das atividades referentes as comissdes
intersetoriais do CNS (COFIN) - participacdo da consultoria técnica; apoiar a realizagédo
das reunides da Mesa Diretora do CNS; e apoiar a realizacdo das atividades referentes a
Coordenacéo Nacional de Plenaria dos Conselhos de Salde. Resultado Esperado 4 - Agenda
de valorizacdo do trabalhador e da desprecarizacdo das relacSes de trabalho no SUS e
contribuicdo na regulacdo da formacdo profissional em salde promovida: realizar
estudos/pesquisas sobre novos processos de organizacdo do trabalho; novas profissées,
incorporagdo tecnoldgica e ampliagdo do escopo de préaticas/ano — Carta acordo DIESAT 22
fase e Projeto Integra (2 novas fases) - Carta Acordo Escola Nacional dos Farmacéuticos.
Resultado Esperado 5 - IntercAambio de experiéncias de participacdo social em ambito
nacional e internacional, com sistematizacdo e divulgagdo do conhecimento produzido
desenvolvido: apoiar estratégias de intercambio de experiéncias de participacdo social em
ambito nacional e internacional, com sistematizacao e divulgacdo do conhecimento produzido -
Férum Social das Resisténcias 2022; realizar atividades do projeto Observatério do Direito a
Saude — ObservaSaude; e apoiar o desenvolvimento de linhas de acao relacionadas a gestao
da informagcdo e do conhecimento na area de salde publica e controle social - Projeto
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com BIREME. Também falou sobre o Termo de Execugdo Descentralizada — PRES-013-FIO-
22 — FIOCRUZ, Projeto “Capacitar o CNS para a implementacao das acdes de Monitoramento
e Acompanhamento, em conjunto com a rede Conselhos, das Deliberacdes da 162 Conferéncia
Nacional de Saude”, detalhando: TED: 100/2021; valor total: R$ 3.680.000,00; valor da 12
parcela solicitada: R$ 368.000,00; valor da 22 parcela solicitada: R$ 1.438.400,00; saldo
or¢camentério atual: R$ 1.973.508,26; saldo financeiro atual: R$ 976.551,35; e proximo relatério:
11/01/23 a 11/02/23. O repasse financeiro para a FIOTEC é feito a partir do valor inscrito em
restos a pagar no ano da assinatura, ou seja, 2021. Também detalhou as atividades do Termo
de Execucao Descentralizada, de acordo com as metas. Meta 1 - Capacitar e estruturar equipe
de apoiadores da Secretaria Executiva do Conselho, usando metodologia ativa baseada em
evidéncias (tecnologias sociais e digitais) que otimizem a participacédo efetiva no processo de
planejamento ascendente, monitoramento, acompanhamento e avaliacdo da implantacdo das
propostas aprovadas na Etapa Nacional da 162 Conferéncia Nacional de Saude, incidindo
sobre os Planos de Salide locais, auxiliando na elaboracéo/execucao das etapas preparatorias
municipais e estaduais da 172 conferéncia nacional de saude. Meta 2 - Promover a realizacédo
de atividades de devolutiva acerca das deliberagcdes da 162 Conferéncia Nacional de Saude
além do resultado da atuagdo do Conselho Nacional de Saude no periodo de pandemia da
COVID-19, com a apresentacdo do processo de planejamento ascendente e monitoramento a
ser realizado pelo CNS e também do histérico completo de articulagdo, superacdo de desafios
e ressignificacdo da atuacéo da instancia maxima do controle social em salde no Brasil, nas
26 Unidades Federativas e Distrito Federal. Meta 3: Elaborar publicages e disponibilizar ao
Conselhos Estaduais e Municipais de Salde, CONASS, CONASEMS, MS e para a sociedade
civil em geral, com informacdes da 162 Conferéncia Nacional de Saude e outras delibera¢des
gue contribuirem para a realizagdo da 17% Conferéncia. Meta 4: Desenvolver plataforma e
aplicativo digital que contenha interconectividade/interoperabilidade e intercambialidade com os
demais sistemas de informacéo ja disponiveis/existentes para acompanhamento detalhado de
monitoramento da implanta¢éo das deliberagBes aprovadas na 162 Conferéncia Nacional de
Saude e dos instrumentos de planejamento e orcamento. Meta 5: Fortalecimento do Banco de
Praticas e Solu¢des em Saude (IdeiaSUS), por meio, do compartilhamento de experiéncias e
do acesso a solugdes em saude criativas e de sucesso, visando apoiar a gestéo estratégica do
SUS com a geracdo de novos conhecimentos e nas tomadas de decisdes para as demandas
da populagdo ao poder publico. Concluida a apresentacdo, conselheiro Neilton Aradjo de
Oliveira registrou a presenca do Presidente da Assembleia do Rio Grande do Sul, deputado
Valdeci Oliveira e, de pronto, agradeceu o espaco da Assembleia para realizagéo da reunido.
O Presidente do CNS também saudou o Presidente da Assembleia do Estado e manifestou sua
alegria com a realizagdo de mais um Forum Social Mundial neste momento de nova esperanga
para o Brasil, com a gestéo do Presidente Luiz Inicio Lula da Silva. Apés essas consideragoes,
o Presidente da Assembleia Legislativa também se pronunciou, manifestando, inicialmente,
satisfacdo com a presenca do Colegiado do CNS na Assembleia, que concretiza um dos
compromissos de sua gestdo de “abrir o parlamento ao povo”. Na linha dos compromissos da
sua gestdo, destacou as iniciativas para garantir alimento a populacdo mais necessitada e
explicou que o novo presidente da Assembleia assumiu compromisso com a continuidade
deste movimento. Saudou o Conselho pela luta em defesa da vida, da salde e da democracia
e desejou que neste novo momento do pais o CNS seja respeitado e fortalecido. Além disso,
que continue atuando para evitar tragédias que assolam o pais, como a do povo yanomami. Na
sequéncia, conselheiro Neilton Araldjo de Oliveira apresentou o relatério de atividades do
Conselho no ano de 2022. Comecou recordando o Planejamento Estratégico do Conselho
Nacional de Saude — CNS (2022-2024), cuja primeira etapa foi realizada nos dias 23 e 24 de
maio de 2022, com o objetivo de propor e pactuar as linhas gerais de atuacdo do CNS para o
mandato atual. A partir dessas linhas gerais, a Mesa Diretora, as Comissdes Intersetoriais, as
Camaras Técnica, os Grupos de Trabalho e a Secretaria Executiva elaboraram seus
respectivos Planos de Trabalho. Ainda sobre a agenda do Controle Social 2022, citou os
espacos de construgdes sociais: 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental - 52 CNSM; 62
Conferéncia Nacional de Saude Indigena - 62 CNSI; e 172 Conferéncia Nacional de Saude - 172
CNS. Sobre a 5 Conferéncia Nacional de Saude Mental, lembrou que o tema central é "A
Politica de Saude Mental como Direito: Pela defesa do cuidado em liberdade, rumo a avangos
e garantia dos servicos da atengédo psicossocial no SUS.” e a nova data da etapa nacional,
definida na Resolugdo CNS n° 682, é de 16 a 19 de maio de 2023. Detalhou as atividades das
comissBes da 5% CNSM, em 2022: treze reunibes remotas e presenciais da Comissédo de
Formulacdo e Relatoria da 52 CNSM; e nove reuni6es da Comissdo Organizadora e Executiva
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da 52 CNSM. Acerca da 62 Conferéncia Nacional de Saude Indigena - etapa nacional, lembrou
gue a organizagdo coube a Secretaria Especial de Salde Indigena - SESAI e ao Conselho
Nacional de Salde — CNS e o tema foi “Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos
Indigenas: Atencao Diferenciada, Vida e Saude nas Comunidades Indigenas”. Acrescentou que
a conferéncia ocorreu de 14 a 18 de novembro 2022, no Centro Internacional de Convencfes
de Brasilia — CICB e contou com cerca de 2.200 pessoas (delegados, convidados,
palestrantes, comissfes, subcomités, artesdos e imprensa). Em relacdo a 172 Conferéncia
Nacional de Saude, recordou o tema central “Garantir Direitos e Defender o SUS, a Vida e a
Democracia - Amanha vai ser outro dia!” e as etapas municipais, iniciadas em novembro de
2022, com encerramento em mar¢co de 2023. Detalhou as atividades das Comiss@es da 172
CNS: Comissdo Organizadora — reunides remotas e presenciais: seis; Comunicacao,
Informacéo e Acessibilidade - reuniBes remotas e presenciais: cinco; Articulacdo e Mobilizacao
— duas reunibes presenciais; Infraestrutura e Acessibilidade — duas reunifes presenciais;
Cultura e Educagédo Popular — uma reunido presencial; e Relatoria — quatro reunifes remotas e
presenciais. Também falou das atividades preparatorias para 172 CNS, realizadas em 2022,
explicando que ndo possuem carater deliberativo e visam ampliar a participagdo popular nos
debates dos temas propostos pela 172 CNS. Destacou as atividades sob a responsabilidade do
CNS: 62 Conferéncia Nacional de Saude Indigena - 6 CNSI — realizada em 2022; e 52
Conferéncia Nacional de Saude Mental - 52 CNSM — a realizar. Citou ainda iniciativas da
sociedade em 2022: Férum Social das Resisténcias (27 a 30 de abril, em Porto Alegre/RS); 15°
Congresso da Rede Unida (16 a 19 de junho de 2022, em Vitéria/ES); Conferéncia Nacional
Livre, Democratica e Popular de Saude (5 de agosto de 2022, em Sao Paulo/SP); Congresso
Nacional do CONASEMS (12 a 15 de julho de 2022, em Campo Grande/MS); 14° Congresso
da Confederacdo Nacional das Associa¢Bes de Moradores - CONAM - Democracia e Justica
Social (julho de 2022, virtualmente); 13° Congresso Brasileiro de Saude Coletiva — Abrascéo
(19 a 24 de novembro de 2022, em Salvador/BA); 73° Congresso Brasileiro de Enfermagem -
CBEN (16 a 19 de novembro de 2022, em Salvador/BA); Encontros Regionais do Projeto
Integra - Fase 2 (no decorrer de 2022); reuniBes das Comissdes Intersetoriais do CNS 2022 -
107 reuniBes virtuais e presenciais; reunides conjuntas - oito reunides virtuais e presenciais de
Comissofes Intersetoriais do CNS; Reunides das Camaras Técnicas e Grupo de Trabalho do
CNS 2022: onze reunides virtuais e presenciais; e reunides da Mesa Diretora do CNS 2022:
dezenove reunides virtuais e presenciais. Acrescentou que as atividades da presidéncia do
CNS, em 2022, estdo detalhadas no relatério enviado aos conselheiros e as conselheiras
nacionais de saude no prazo regimental. Em 27 de janeiro, o CNS langcou o documentario “Se
ndo Fosse o SUS...”, que destaca a relevancia e o protagonismo do Sistema nos ultimos dois
anos, ao retratar o cotidiano dos servicos de salude e o dia-a-dia do Controle Social no
enfrentamento a pandemia da COVID-19. O documentario é uma realizagdo do CNS, por meio
do Projeto “Formagédo para o Controle Social no SUS”, em parceria com o CEAP e a
OPAS/OMS. Em 23 de fevereiro o CNS promoveu live para debater a vacina¢ao e outras acdes
contra a COVID-19, como medida de seguranga sanitaria, durante a volta as aulas presenciais.
3° Encontro Nacional das Comissfes de Educacdo Permanente dos Estados e DF: o Conselho
Nacional de Saude, por meio da Comissao Intersetorial de Educacao Permanente para o
Controle Social no SUS - CIEPCSS, promoveu o encontro, nos dias 9 e 10 de junho, em
Brasilia-DF. Dia 21 de junho - divulgacdo da lista de entidades e movimentos sociais
habilitadas e ndo habilitadas para o processo de composi¢cdo das comissdes intersetoriais do
CNS. Dias 15 e 16 de setembro — aconteceu o 9° Simpdésio Nacional de Ciéncia, Techologia e
Assisténcia Farmacéutica, no auditorio do Instituto de Tecnologia em Imunobioldgicos Bio-
Manguinhos, da Fundac¢@o Oswaldo Cruz - FIOCRUZ, no Rio de Janeiro/RJ. De 6 a 8 de
dezembro -—realizacdo do 10* “Renastdo”. O encontro, realizado na modalidade
hibrida, reuniu profissionais, técnicos e gestores da RENAST e dos Centros de Referéncia em
Saude do Trabalhador - CEREST, incluindo os representantes do controle social do SUS, com
abordagem de experiéncias exitosas que vém sendo desenvolvidas nos territérios. Live:
“Vigilancia em saude do trabalhador e da trabalhadora”. Data: 31 de maio. Realizacdo: CNS,
por meio das Comissdes de Vigilancia em Saude - CIVS/CNS, de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora - CISTT/CNS e de Recursos Humanos e Rela¢gfes do Trabalho - CIRHRT/CNS.
Objetivo: dialogar sobre a importancia da vigilancia epidemioldgica na produgdo da informagédo
em salde do trabalhador e da trabalhadora e agravamentos em tempos da pandemia. Live:
CNS debateu proposta para novo modelo de financiamento do SUS. Data: 17 de julho.
Realizagdo: CNS, por meio da Comissdo Intersetorial de Orcamento e Financiamento -
COFIN/CNS. Objetivo: O objetivo foi aprofundar o debate e estender a tematica para
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conselheiros de salde e a sociedade em geral, através de reflexdes criticas sobre o
desfinanciamento da saude publica. Live: O Futuro da Ciéncia e Tecnologia, da Vigilancia em
Saude e da Assisténcia Farmacéutica no Brasil. Data: 1° de dezembro. Realizagdo: CNS, em
parceria com a Escola Nacional dos Farmacéuticos - ENFar e a Federacdo Nacional dos
Farmacéuticos - FENAFAR. Objetivo: subsidiar liderangas e conselheiros de salde para os
debates que estdo acontecendo nas etapas municipais da 172 Conferéncia Nacional de Salde,
que sera realizada de 2 a 5 de julho de 2023. Live: Dia Internacional das Pessoas com
Deficiéncia: “Amanha vai ser outro dia!”. Data: 6 de dezembro. O CNS realizou a live “Dia
Internacional das Pessoas com Deficiéncia: Amanha vai ser outro dia!”. O objetivo foi convidar
a sociedade a discutir estratégias para a construcdo de um novo amanha, onde a invisibilidade
das pessoas com deficiéncia ndo seja mais naturalizada. Seminario: “A Vigilancia em Saude e
o Uso de Agrotdxicos no Brasil”, realizado em 29 de abril, durante o Férum Social das
Resisténcias, elaborado pela CIVS/CNS, em conjunto com a CIAN. Com o objetivo de discutir
os impactos do uso de agrotoxicos, foi realizada pelas Comissdes Intersetoriais de Vigilancia
em Saude e de Alimentacao e Nutricdo, no dia 29 de abril de 2022, a Roda de Conversa "A
Vigilancia em Saude e o Uso de Agrotoxicos no Brasil". Esta atividade ocorreu durante o Forum
Social das Resisténcias - FSR, entre os dias 26 e 30 de abril, em Porto Alegre/RS. Durante
cinco dias, cerca de vinte atividades do CNS integraram a programacédo do evento.
Seminério: “Vigilancia em Sautde e a Saude Unica”, realizado em 27 de junho, com o objetivo
de discutir e disseminar o conceito e os beneficios da Satde Unica, promovido pelo CNS, por
intermédio da Comissao Intersetorial de Vigilancia em Saude - CIVS/CNS. Seminario: “Os
desafios do Saneamento Basico para a prevengao de doengas e a promogdo da saude”,
realizado em 18 de julho. Em continuidade ao ciclo de debates sobre “Temas em Vigilancia em
Saude — uma contribuicdo do CNS para o fortalecimento do controle social na implementacao
da Politica Nacional de Vigilancia em Salde — PNVS”, promovido pela CIVS/CNS. Seminérios
“Dialogos sobre a Defesa do SUS”. Em 2022, o CNS e o Centro de Assessoramento em
Educacao Popular - CEAP realizaram o ciclo de seminarios “Dialogos sobre a Defesa do SUS”,
remotamente, com todos os Estados do pais. Objetivo: promover um amplo dialogo com a
sociedade brasileira sobre a importancia do Sistema Unico de Salde e o papel que o SUS
desempenhou durante a pandemia de COVID-19. Seminario Nacional - Pesquisa COVID- 19 e
Controle Social no SUS: impactos, dindmicas, pautas e estratégias. No dia 26 de agosto, o
CNS realizou um seminario nacional para apresentar os resultados da Pesquisa COVID-19 e
Controle Social no SUS: impactos, dindmicas, pautas e estratégias, desenvolvida em parceria
com o CEAP. A pesquisa foi desenvolvida para construir um diagndstico sobre os impactos da
COVID-19 no controle social do SUS, bem como as alteracbes nas dindmicas, pautas e
estratégias de suas instancias. Esse trabalho esta inserido no projeto de Formacdo para o
Controle Social do SUS, promovido pelo CNS e CEAP com apoio da Organizagdo Pan-
Americana de Saude - OPAS. Campanha Vacina + Mais. O CNS, o Conselho Nacional de
Secretdrios de Saude - CONASS, o Conselho de Secretarias Municipais de Salde -
CONASEMS e a Organizagdo Pan-Americana da Saude/Organizagdo Mundial da Salde -
OPAS/OMS langcaram, em junho de 2022, a campanha Vacina Mais, que tem como
objetivo incentivar a vacinacdo no Brasil. A campanha permanente soma esfor¢cos ao que vém
sendo realizados a nivel comunitario por gestores e trabalhadores de saude em prol da
vacinagdo. A “Vacina Mais” oferece informacfes claras, atraentes e precisasa diferentes
publicos sobre a seguranga, a importancia técnica e a qualidade das vacinas disponibilizadas
pelo SUS. #CADEORECURSO para o SUS. Campanha contra os cortes no orcamento da
Salde para 2023: Ajude o CNS a descobrir #CADEORECURSO para o SUS. No dia 26 de
outubro o Conselho Nacional de Salde iniciou, nas redes sociais, a Campanha que busca
reverter a situacdo dos cortes orcamentarios na salde, solicitando apoio de parlamentares e
representantes governamentais. Atos normativos elaborados pelo CNS em 2022: Resolugdes,
Recomendacbes e Mogbes. Em 2022, foram aprovadas pelo Pleno do CNS: 37 Resolugdes; 33
Recomendacdes; e onze mocgdes (esses instrumentos estao descritos no relatério enviado aos
(as) conselheiros (as) nacionais de saude no prazo regimental). Atividades do CNS 2022
Resumo das Atividades da ASCOM/CNS. Site do CNS: matérias publicadas no site: janeiro a
dezembro de 2022: 290 (incluindo informes); engajamento do site: janeiro a dezembro de 2022:
1.824.317 usuarios; 2.641.757 sessOes; 3.998.728 visualizacbes de péagina; e matérias
publicadas no Susconecta, criado em 12 de fevereiro de 2016 e utilizado desde entdo como um
portal de noticias do CNS, de janeiro a novembro de 2022: 199. Rede Conselhos do SUS -
pagina criada em agosto de 2018 para cursos, seminarios e outras atividades/acdes: 17.383
usuarios ativos; 1.388 arquivos disponiveis; e 5.240 certificados gerados; Revistas do CNS: de
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2011 a 2022: 21; Flickr com fotos, criado em 2013 - 31.142 até 12/12/2022; Youtube com
videos, criado em 2014 - de 2014 a 2022, 1.952 videos e, em 2022, 347 videos; em 12/12/2022
= 15.675 inscritos; e 154.588 mil visualiza¢gBes; Instagram, criado em julho de 2019 - 2.821
publicacdes e 82.8 mil seguidores; Facebook, criado em 25/07/2012 - 100.402 seguidores até
12/12/2022; Youtube: Lives - 2020: 24, 2021: 31, 2022: 41, total de lives: 82; Boletins da
Comisséao de Orcamento e Financiamento (Cofin) - 2022: 43; Artes produzidas (banners, cards,
papel timbrado, capa redes sociais), de janeiro a dezembro de 2022: 574 artes; matérias
publicadas na imprensa que citam o CNS - janeiro a dezembro 2020: 960, janeiro a novembro
2021: 1.128, janeiro a dezembro de 2022: 776 e total: 2.864 matérias; Relatérios CNS
publicados no site CNS - janeiro a dezembro de 2022: 6 relatérios; Publicacdes CNS - janeiro
a dezembro de 2022: 10; Novas paginas: 62 Conferéncia Nacional de Salde Indigena, 172
Conferéncia Nacional de Salde e 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental: Campanha.
Concluidas as explanacdes, foi aberta a palavra para manifestacées. Conselheiro José
Vanilson Torres da Silva agradeceu a exposicao que visaram mostrar a intensa producao e o
importante trabalho do Conselho em 2022 e fez um destaque especial as a¢gées do Colegiado
voltadas ao enfrentamento da pandemia da COVID-19, em defesa da vida e da saude. Na linha
da comunicacdo, enfatizou que é importante divulgar essas informacdes aos Conselhos
Estaduais de Saude e envolve-los nos processos de informag¢@o. Também manifestou alegria e
esperanca de dias melhores para o povo brasileiro, na gestdo do Presidente Lula. Conselheira
Sueli Terezinha Goi Barrios elogiou as exposi¢cdes que demonstraram um pouco do que foi
feito pelo Conselho, que resistiu bravamente contra as adversidades, sempre em defesa do
SUS, da vida, do controle social e da democracia. Destacou ainda que o Conselho dispde de
rico material para realizar formacdo e levar informagdo aos territérios e sugeriu que as
entidades deem visibilidade a esse conteddo. Apds essas consideracdes, o coordenador da
mesa colocou em votacdo a prestacdo e o relatério de atividades, lembrando que os
documentos completos foram enviados com antecedéncia aos conselheiros e as conselheiras.
Deliberacéo: o Pleno do CNS aprovou, por unanimidade, a Prestacdo de Contas do CNS
relativa ao ano de 2022 e o Relatoério de Atividades do CNS em 2022. Finalizando, elogiou
todo o Pleno do CNS pela dedicacdo e compromisso e agradeceu o apoio da Secretaria
Executiva do CNS, bem como da assessoria técnica, ao trabalho do Colegiado. ITEM 7 — 172
CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE - 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental — 52
CNSM. Coordenacgdo e apresentacdo: conselheira Fernanda Lou Sans Magano, da Mesa
Diretora do CNS; e conselheira Ana Lucia da Silva Marcal Paduello, da Mesa Diretora do
CNS. Neste ponto, foram feitos informes sobre o processo preparatdrio para realizagdo da 172
Conferéncia Nacional de Saude e 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental — 58 CNSM.
Conselheira Fernanda Lou Sans Magano, da Mesa Diretora do CNS, fez os seguintes
informes sobre a 172 Conferéncia Nacional de Saude: foi elaborado e distribuido folder com
informacdes sobre a Conferéncia; as conferéncias municipais, iniciadas em novembro de 2022,
encerram-se em margo de 2023; as conferéncias estaduais ocorrerdo nos meses de abril e
maio de 2023; o orgamento para realizacdo da 172 Conferéncia foi recomposto; feito realizada
comisséo organizadora e, na oportunidade, foram feitos informes sobre comunicacéo, cultura,
infraestrutura e acessibilidade e relatoria; os regimentos das conferéncias devem contemplar a
possibilidade de realizagéo de conferéncias livres; e cuidado com a acessibilidade para vencer
as dificuldades de acesso. Também lembrou que deve compromisso de todos os integrantes
do Conselho dar visibilidade a realizagdo da 172 Conferéncia e fazer compreender a
importancia da participagdo no evento. Conselheira Ana Lucia da Silva Marcal Paduello, da
Mesa Diretora do CNS, integrante da comissdo de comunicagdo da 172 Conferéncia, fez um
informe sobre os encaminhamentos da Ultima reunido da comissdo, entre eles, solicitar a
assessoria de comunicacdo — Ascom/CNS a elaboracédo de pecas de comunicacdo para a 172
Conferéncia. Dito isso, abriu 0 espaco a equipe da Ascon para apresentacdo dos materiais
elaborados - pecas de comunicacdo, artes, documentos diagramados da 172 Conferéncia.
Além disso, a equipe apresentou as redes sociais do CNS, com destaque para divulgacéo dos
materiais relativos a 172 Conferéncia. Os informes foram conhecimento. N&o houve
deliberagdo. ITEM 8 — ENCAMINHAMENTOS DO PLENO - Documentos editados ad
referendum. Comissfes Intersetoriais, Grupos de Trabalho e Cémaras Técnicas -
Composicdo da mesa: conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira, da Mesa Diretora
do CNS; e conselheira Francisca Valda da Silva, da Mesa Diretora do CNS. Iniciando este
ponto de pauta, conselheira Francisca Valda da Silva, da Mesa Diretora do CNS, informou
que nao foram produzidos documentos previamente pelas comissfes, mas, diante de fatos
emergentes, foram elaborados dois documentos, durante a reunido, para serem apreciados
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pelo Pleno do CNS. 1) Recomendacdo, produzida por integrantes da Comissao
Intersetorial de Saude Mental — CISM/CNS. Recomenda medida contraria a criacdo do
departamento de comunidades terapéuticas no ambito do MDAS. Conselheira Marisa Helena
Alves, coordenadora da CISM/CNS, justificou que a minuta foi produzida por integrantes da
Comisséao, em virtude da criagcdo do Departamento de Apoio as Comunidades Terapéuticas no
ambito do Ministério do Desenvolvimento, Assisténcia Social, Familia e Combate & Fome.
Explicou que o documento, entre outros aspectos, recomenda ao Ministério do
Desenvolvimento, Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome que revogue a criacdo do
Departamento, considerando, entre outros aspectos, que as comunidades terapéuticas ndo séo
por si um equipamento com efetividade comprovada para isoladamente abarcar a
complexidade de assistir pessoas em uso de substancias psicoativas sendo incongruente
possuirem um mecanismo apoiador especifico e apartado da politica nacional de sadde mental
e drogas. Conselheira Madalena Margarida da Silva Teixeira, da Mesa Diretora do CNS,
detalhou que a minuta de recomendacdo propde: a) ao Ministério do Desenvolvimento,
Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome: | - Que revogue a criacdo do Departamento de
Apoio as Comunidades Terapéuticas; Il - Que seja iniciada a construcdo de articulacédo
interministerial (Ministério da Salde, Ministério do Desenvolvimento, Assisténcia Social, Familia
e Combate a Fome, Ministério da Justica/SENAD e Ministério do Direitos Humanos) para
discusséo da Politica Nacional de Saude Mental e Drogas em dialogo com a politica nacional
sobre drogas com vistas a criagdo de um planejamento conjunto que compreenda o cuidado as
pessoas que usam drogas como ‘cuidado em saude’ pautadas na Lei n°® 10.216, de 06 de abril
de 2001, e em estruturas territoriais comunitarias que promovam a inclusdo social e preservem
seus lagos comunitério evitando a ruptura de vinculos societarios e consequente exclusédo
social; e b) ao Ministério da Saude: | - Que promova a reestruturacdo do financiamento das
Redes de Atencdo Psicossocial, voltada para a ampliacdo dos dispositivos existentes na
Portaria n® 3.088/2011, em especifico os CAPS AD IIl, além da rede de atencdo basica,
consultérios na rua, urgéncia e emergéncia, leitos em hospitais gerais, Unidades de
Acolhimento Adulto e Infantil, com vistas ao aumento de cobertura sanando a lacuna
assistencial gerada pelo desfinanciamento e pouco investimento dos uUltimos anos; Il - Que a
destinacdo financeira e orgamentaria que reorientou o financiamento para equipamentos de
caracteristicas asilares (comunidades terapéuticas) em detrimento dos dispositivos de base
territorial comunitéria gerando distor¢éo ao preconizado pela Organizacao Mundial de Saude e
orientado pela Lei n° 10.216/2001. A seguir, foi aberta a palavra para consideracdes. O
Presidente do CNS sugeriu que o Pleno do CNS votasse o mérito da minuta de recomendacao,
uma vez que o documento fora elaborado durante a reunido. ApGs revisdo juridica, a
recomendacdo seria publicada. Conselheiro José Vanilson Torres da Silva apoiou a minuta,
lembrando que as pessoas em situacdo de rua sdo o principal alvo das comunidades
terapéuticas e defendeu o cuidado em liberdade. Conselheiro Neilton Araljo de Oliveira
registrou que apoiava o mérito da recomendac¢éo, mas gostaria de fazer a leitura do documento
na integra para votacéo. De todo, caso o Pleno do CNS definisse por votar o documento, faria
abstencédo. Deliberacdo: o mérito da recomendacédo foi aprovado por unanimidade. Apés
revisdo juridica, a recomendacao seria publicada. 2) Moc¢do de repudio. Mocdo de repudio ao
2° Concurso Publico Nacional Unificado para Magistratura do Trabalho quanto as questdes
ligadas aos direitos das pessoas com deficiéncia visual. Conselheira Vitéria Bernardes
Ferreira, coordenadora da Comissdo Intersetorial de Salde da Pessoa com Deficiéncia —
CISPD/CNS, apresentou a mogéao de repudio, produzida pela CISPD/CNS, considerando, entre
outros aspectos, que a Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (CDPD)
proibe a discriminacdo baseada na deficiéncia em relacdes de emprego, incluidas as
condi¢cbes de recrutamento, contratacdo e admissao. Deliberacdo: aprovado o mérito por
unanimidade. Definido esse ponto, as 11h30, a mesa encerrou a manha do segundo dia de
reunido. Estiveram presentes os seguintes conselheiros e conselheiras: Titulares - Ana Lucia
da Silva Marcal Paduello, Associacao Brasileira Superando o Lupus, Doengas Reumaticas e
Doencas Raras — SUPERANDO; Antdnio Magno de Sousa Borba, Confederacao Nacional de
Saude, Hospitais, Estabelecimentos e Servicos (CNSaude); Clévis Alberto Pereira,
Organizacdo Nacional de Cegos do Brasil (ONCB); Débora Raymundo Melecchi, Federagéo
Nacional dos Farmacéuticos — FENAFAR; Dulcilene Silva Tiné, Federacdo Brasileira de
Hospitais (FBH); Elaine Junger Pelaez, Conselho Federal de Servico Social (CFESS);
Fernanda Lou Sans Magano, Federacdo Nacional dos Psicélogos — FENAPSI; Fernando
Zasso Pigatto, Confederacédo Nacional das Associa¢cbes de Moradores — CONAM; Francisca
Valda da Silva, Associacdo Brasileira de Enfermagem — ABEn; Francisco Runja Manoel
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Antonio, Articulacdo dos Povos Indigenas Regido Sul - ARPIN-SUL; Gilson Silva, Forca
Sindical (FS); Helena Ferreira Magalhdes, Unido Brasileira de Mulheres (UBM); Heliana
Neves Hemetério dos Santos, Rede Nacional de Lésbicas Bissexuais Negras Feministas
(REDE CANDACES BR); José Eri de Medeiros, Conselho Nacional de Secretarias Municipais
de Saude (CONASEMS); José Ramix de Melo Pontes Junior, Confederacdo Nacional dos
Trabalhadores Rurais Agricultores e Agricultoras Familiares (CONTAG); José Vanilson Torres
da Silva, Movimento Nacional Populagdo de Rua (MNPR); Madalena Margarida da Silva
Teixeira, Central Unica dos Trabalhadores (CUT); Maria da Conceicdo Silva, Unido de
Negras e Negros Pela Igualdade (UNEGRO); Maria Thereza Almeida Antunes, Federacéo
Brasileira das Associa¢des de Sindrome de Down (FBASD); Marisa Furia Silva, Associacao
Brasileira de Autismo (ABRA); Marisa Helena Alves, Conselho Federal de Psicologia (CFP);
Mauri Bezerra dos Santos Filho, Confederacdo Nacional dos Trabalhadores em Seguridade
Social da CUT (CNTSS); Mauricio Cavalcante Filizola, Confederacao Nacional do Comércio
de Bens, Servicos e Turismo (CNC); Neilton Aradjo de Oliveira, Ministério da Saude (MS);
Nelson Augusto Mussolini, Confederacao Nacional da Industria (CNI); Priscila Torres da
Silva, Biored Brasil; Shirley Marshal Diaz Morales, Federacdo Nacional dos Enfermeiros
(FNE); Sueli Terezinha Goi Barrios, Associa¢@o Brasileira da Rede Unida (REDEUNIDA);
Vania Lucia Ferreira Leite, Conferéncia Nacional dos Bispos do Brasil (CNBB); Vitéria Davi
Marzola, Unido Nacional dos Estudantes (UNE); e Walquiria Cristina Batista Alves Barbosa,
Associacdo Brasileira de Alzheimer e Doencgas Similares (ABRAZ). Suplentes — Agostinho
Luiz Schiochetti, Confederacé@o Brasileira de Aposentados, Pensionistas e Idosos (COBAP);
Eduardo Maércio Froes, Associacdo Brasileira de Linfoma e Leucemia (ABRALE); Jeova
Pessin Fragoso, Movimento Brasileiro de Luta Contra as Hepatites Virais (MBHV); Jodo Alves
do Nascimento, Conselho Federal de Medicina Veterinaria — CFMV; Luiz Anibal Vieira
Machado, Nova Central Sindical de Trabalhadores — NCST; Mauricio Sarmento da Silva,
Confederacdo Nacional dos Agentes Comunitarios de Saude — CONACS; Myrian Coelho
Cunha da Cruz, Conselho Federal de Nutricionistas (CFN); Regina Célia de Oliveira Bueno,
Articulagdo Nacional de AIDS — ANAIDS; Ricardo Lotif Aradjo, Conselho Federal de
Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO); Rildo Mendes, Articulagdo dos Povos
Indigenas Regiéo Sul (ARPIN-SUL); Ruth Cavalcanti Guilherme, Associacido Brasileira de
Nutricio (ASBRAN); Sylvia Elizabeth de Andrade Peixoto, Retina Brasil; Thiago Soares
Leitdo, Rede Nacional de Religides Afro Brasileiras e Saude — RENAFRO; Veridiana Ribeiro
da Silva, Conselho Federal de Farmécia — CFF; e Vitdria Bernardes Ferreira, Associacédo
Amigos Multiplos Pela Esclerose (AME). Retomando, as 14h, a mesa foi composta para o item
9 da pauta. ITEM 9 — ATIVIDADE DO FORUM SOCIAL MUNDIAL 2023 — Mesa: Direito a
Educacdo, Saude, Cultura, Protecdo e a Cidade - Neste ponto, os conselheiros e as
conselheiras do CNS participaram da Mesa “Direito & Educac¢do, Saude, Cultura, Protecéo e a
Cidade do FSM, no Plenario Dante Baroni. A atividade contou com a participacdo de
parlamentares e representantes de movimentos sociais. Na abertura do debate a professora,
escritora e filésofa Atena Beauvoir Roveda declamou um poema. A mesa foi mediada por
Negra Jaque, artista e produtora cultural e pelo presidente da Unido Estadual de Estudantes do
Rio Grande do Sul, Airton Silva, e contou com a participagdo da integrante do CNS, Ana Lucia
Silva Marcal Padduello; da deputada estadual Stela Farias (PT), do cientista social e vereador
a ser empossado na préxima semana, Giovani Culau (PCdoB), do presidente da Confederacao
Nacional das Associacfes de Moradores - CONAM, Getulio Vargas; do presidente do Conselho
Federal de Psicologia - CFP, Pedro Bicalho; do presidente da Nac¢do Hip Hop Brasil, Fred
Negro F; da Coordenadora da Alian¢a Internacional de Habitantes, Esther Alvarez (Peru); e de
Narrador Kanhanga, da Associacdo dos Angolanos Amigos RS. Conselheira Ana Lucia Silva
Marcal Padduello fez uma fala reiterando a importancia da luta para garantir direitos
legalmente definidos e lembrando que a auséncia de direitos sociais como moradia digna,
alimentacdo saudavel, educacdo, saneamento béasico afeta diretamente a salde. Fez
referéncia aos povos indigenas, que, mesmo apos a promulgagdo da Constituicdo de 1988,
continuam sofrendo com a negacdo de direitos garantidos e defendeu o SUS, universal,
integral, equéanime, sem discriminacdo e a democracia, para garantia da universalizacdo da
satde. ITEM 10 — O CENARIO DOS OBJETIVOS DO DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL
- ODS NO CONTEXTO ATUAL - Apresentacdo: Richarlls Martins, Rede Brasileira de
Populacdo e Desenvolvimento — REBRAPD/Fiocruz; e Socorro Gross Galiano, representante
da Organizacdo Pan-Americana da Salde no Brasil — OPAS (participagdo remota).
Coordenacéo: conselheiro Fernando Zasso Pigatto, Presidente do CNS; e conselheira Maria
da Conceicdo Silva, da Mesa Diretora do CNS. Iniciando este ponto, o Presidente do CNS
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saudou as pessoas convidadas para expor sobre o tema e justificou que a Ministra de Estado
da Saude, Nisia Verbdnica Trindade Lima, confirmou presenca na reunido, mas ndo pode vir
por ter sido chamada a reunido com o Presidente da Republica, para tratar da crise humanitaria
dos povos yanomamis. Dito isso, foi reproduzido video, enviado pela Ministra de Estado da
Saude, com pronunciamento dirigido ao Conselho. Na gravagéo, ela justifica a sua auséncia e
agradece o convite para debater o tema. Também chamou a aten¢cdo para 0 momento em que
0 pais vive, em especial, a area da salde e ressaltou que o propésito da equipe do novo
governo é a construcéo do Brasil e que todos estdo imbuidos desse objetivo maior. Aproveitou
para parabenizar o Férum pela magnitude das mesas e dos debates. Concluiu, reafirmando
que a sua expectativa era de que, tdo logo passe as demandas deste primeiro momento de
gestao, possa estar mais disponivel para atender os convites do CNS. Em seguida, conselheira
Maria da Conceicao Silva, da Mesa Diretora do CNS, apresentou os curriculos das pessoas
convidadas para expor sobre o tema e, na sequéncia, abriu a palavra para as apresentacdes. A
primeira expositora foi a representante da Organizacdo Pan-Americana da Saude no Brasil —
OPAS, Socorro Gross Galiano, que fez uma abordagem ampla sobre os dezessete Objetivos
do Desenvolvimento Sustentavel, com foco no ODS 3 — Salude e bem-estar; assegurar uma
vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades. Explicou que os ODS
sdo integrados e indivisiveis, com interdependéncia, assim, o alcance do ODS 3 exige o
alcance dos demais objetivos e o trabalho com os setores implicados. Nessa linha, as
desigualdades econdmicas, sociais, politicas e culturais impactam negativamente a obtencao
de salde e bem-estar, de forma universal e equitativa. Portanto, ODS e Direitos Humanos
estdo intrinsecamente vinculados e se reforcam mutuamente. Além disso, frisou que todos os
ODS estado relacionados direta ou indiretamente a salde e abrangem alguns indicadores e
metas especificos relacionados a saude. Os ODS relacionados & pobreza, fome e educacao,
por exemplo, ressaltam alguns dos mais importantes determinantes sociais da saude (DSS).
No contexto atual, disse que a pandemia da COVID-19, crise sem precedentes no mundo,
impactou os determinantes sociais da saude, aprofundando as iniquidades nas Américas. Para
melhor entendimento, detalhou o cenério dos determinantes sociais da salde na pandemia e
no pés-pandemia: a) Pobreza - aumentou de 30,5% a 33% entre 2019 e 2020; em 2021,
houve retrocesso de 27 anos na pobreza extrema; b) Alimentacéo - 131,3 milhGes de pessoas
na América Latina e Caribe ndo tém acesso a uma alimentacdo saudavel, aumento de 8
milhdes em relagdo a 2019; c) Educacdo — longo periodo de fechamento completo ou parcial
dos centros educativos, abandono escolar e aumento do niumero de estudantes sem o nivel
minimo de competéncias cognitivas basicas; d) Inclusédo laboral — em 2020, a participacao das
mulheres no mercado de trabalho retrocedeu cerca de 18 anos e, em 2022, a taxa de
desocupagdo permanece mais alta do que em 2019 (9.4 frente a 7.9), afetando principalmente
as mulheres; e e) Desigualdade — em 2020, o Coeficiente Gini aumentou em 0.7 pontos e 0s
quintis mais pobres da populacdo foram os mais afetados pela queda da renda. Além disso,
destacou como consequéncia a deterioracdo das condi¢des sociais com impacto direto sobre a
salde, deterioracdo distribuida de maneira desigual - matriz de desigualdade social e
imunizacdo lenta e desigual. Diante dessa situacdo, frisou que é necessario renovar o
compromisso para o cumprimento dos objetivos da Agenda 2030, com énfase na equidade,
pois a pandemia aumentou a pobreza, reduziu o acesso a alimentacdo e aumentou as lacunas
no acesso a educacdo, o que afetou negativamente o cumprimento de muitos ODS. Além
disso, o periodo pandémico aumentou a vulnerabilidade das mulheres, exacerbou iniquidades
de género e aumentou o risco de violéncia doméstica e interpessoal. As condicdes
habitacionais e a superlotacdo também pioraram. As pessoas que vivem em condi¢ées muito
precérias, como trabalhadores informais e migrantes, sofreram as maiores perdas de protecao
social e renda. Acrescentou que outra consequéncia importante da pandemia foi 0 aumento da
desigualdade, medida pelo coeficiente de Gini, e 0 agravamento do desemprego, atingindo
mais duramente 0s grupos socioecondémicos mais pobres. No mais, lembrou que comunidades
indigenas apresentaram maiores taxas de infeccdo por SARS-CoV-2 e de hospitalizacdo por
COVID-19 que as comunidades nao indigenas, e as taxas de mortalidade por COVID-19 foram
até quatro vezes maiores no menor quintil de renda que no maior quintil. Além disso, na
maioria dos paises da Regido, houve interrupcdo da prestacdo de servigos essenciais de
salide. Ressaltou que o impacto da saude sobre o desenvolvimento sustentavel pode ser
evidenciado pelo retrocesso provocado pela pandemia da COVID-19 na Agenda 2030 e
mostrou a situacdo da América Latina e Caribe em relacdo a metas dos ODS, segundo a
possibilidade de alcancar o patamar definido para 2030: quase 70% das metas avaliadas pela
CEPAL, em 2022, ndo serao alcancadas em 2030, como resultado do impacto da pandemia,
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entre outros fatores; e quase 22% das metas sofreram retrocesso: pobreza, fome, saude e
bem-estar, trabalho decente, desigualdades, violéncia, entre outras. Salientou que, embora se
espere que as trajetérias se recuperem nos proximos anos, permanece uma forte incerteza
guanto aos impactos de longo prazo da pandemia em todas as areas de desenvolvimento.
Ademais, pontuou que uma licdo aprendida com a pandemia foi a necessidade de considerar a
saude na implementacao de politicas publicas voltadas para o alcance das metas dos ODS.
Além disso, salientou que as interrupcbes nos servicos de salde na regido das Américas
ocorreram em todas as areas prioritarias da salde, sendo que 29% dos paises relataram
interrupcdo nos servicos para areas prioritarias de salde. O Brasil esta entre os 20 paises que
representam 78% (mais de 14,2 milhdes) de todas as criancas com dose zero do mundo (Linha
de base 2019). Falou especificamente sobre a Meta 3.6 “até 2030 reduzir pela metade o
numero de mortos e feridos no transito”, destacando que no periodo anterior a pandemia, as
taxas de mortalidade no transito se estabilizaram na regido e no mundo. Nos paises em
desenvolvimento, crises sistémicas nos sistemas de transporte publico e a busca por
alternativas de emprego e a precariedade no emprego, agravadas pela pandemia,
impulsionaram a venda e circulagdo de modos mais vulneraveis, como as motocicletas,
aumentando a pressado sobre os sistemas de salde. De acordo com o ultimo relatério regional
(dados de 2019, 2016), o Caribe Latino e o Cone Sul tém as maiores proporcdes de colisdes
fatais de motocicletas, com 57% e 30% de mortes, respectivamente. Seguindo, apontou
desafios a serem enfrentados: traduzir em acdo a busca dos objetivos e metas da Agenda
2030 em sua totalidade - s&o indivisiveis; avancar no estabelecimento de objetivos, metas e
indicadores préprios de cada pais; estabelecer metas ou indicadores globais claros,
monitoraveis e voltados para a equidade; adotar conduta mais abrangente para reduzir
iniquidades; garantir disponibilidade de dados de qualidade e comparaveis para cada um dos
28 indicadores das metas do ODS 3 nos paises; assegurar acesso a dados desagregados
(sexo, género, idade, etnia, territério, renda, educacdo, ocupacéo, classe social) para monitorar
gradientes de salude e desigualdades. Também citou as licbes aprendidas até aquele
momento: a comunidade tem papel primordial na formulacdo e implementacdo de politicas;
necessidade de adaptacdo das politicas ao ambito local e aos territérios; importancia do
trabalho conjunto do setor salde com outros setores para que haja respostas efetivas; acédo
coordenada entre todos os niveis de governo, destacando o papel chave dos governos locais;
necessidade de informagfes confiaveis e de qualidade para a tomada de decisées em tempo
habil; Programas e politicas de salde que compreendem acdes relativas aos DSS tém um
maior impacto sobre a salde e o bem-estar; o modelo biomédico hegem®bnico limita a inovacdo
social na resposta do setor salde e prejudica a acao intersetorial; avaliar criticamente como as
politicas do setor saude contribuem para a reducdo das iniquidades, reconhecendo, ao mesmo
tempo, que a acdo sobre outros ODS é crucial para alcancar o ODS 3; e € essencial
reconhecer que a saude € uma dimensdo do desenvolvimento socioeconémico e ambiental.
Finalizando, citou oportunidades a serem consideradas: 1) Politica para a retomada do avanco
rumo aos Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel, com equidade, mediante agdes sobre os
Determinantes sociais da Saude e o trabalho intersetorial - cinco linhas de acdo: acao
Intersetorial, reorientagdo de politicas, participacao social, governanga local e monitoramento e
avaliacdo, integrando equidade como valor universal, 2) Painel de Monitoramento de
Indicadores do ODS-3 e as desigualdades; e 3) Movimento Municipios cidades e Comunidades
Saudaveis. Salientou que os resultados do Brasil, no alcance das metas dos Obijetivos de
Desenvolvimento Sustentavel, impactam os resultados da Regido das Américas. Ou seja, 0
Brasil tem um grande potencial para impulsionar politicas, planos estratégias e inovac¢des para
0 avanco no alcance dos ODS, junto a outros paises da Regido. Fechou destacando que a
oportunidade de repensar e reestruturar um futuro mais justo e mais equitativo e de pensar um
ponto de inflexdo que impulsione a mudanca para um modelo de desenvolvimento mais
sustentavel e agbes coordenadas entre setores, instituicdes, niveis de governo e a
comunidade, tendo o setor da saude como parceiro e motor fundamental. Para isso, sédo
necessarias politicas e intervencdes desenvolvidas com as pessoas e as comunidades, como
a 172 Conferéncia cujo tema é "Garantir direitos e defender o SUS, a vida e a democracia". Na
sequéncia, expds o representante da REBRAPD/Fiocruz, Richarlls Martins, ex-conselheiro do
CNS, membro e fundador do GT da sociedade civil para a agenda 2030. Iniciou agradecendo o
convite para tratar do tema no Conselho e recordando com orgulho e satisfacdo o tempo que
esteve na condi¢do de conselheiro nacional de saldde, o que lhe permitiu muito aprendizado.
Para iniciar o debate, apresentou as seguintes questdes iniciais: ODM como agenda
reducionista: ndo da conta de todas demandas globais, sendo essencial a ampliacdo da
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participagdo social na constru¢cdo dos Objetivos; Agenda 2030 — ODS, além de ser uma
agenda reducionista, ndo considerada as questdes especificas dos paises (em que pese a
maior parte das criticas esteja superada); o governo do ex-Presidente da Republica afetou
diretamente a implementacdo da agenda — Brasil ndo reportou informacdes internacionalmente
sobre pontos implementados ou ndo; governo do Presidente Lula apresenta-se para a agenda
a partir do cenario internacional e didlogo nacional; e ODS é uma agenda integradora e
intersetorial - envolve questdes econdmicas, ambientais e sociais. Seguindo, discorreu sobre
0 VI Relatério Luz da Sociedade Civil da Agenda 2030 de Desenvolvimento — Sustentavel —
Brasil, elaborado pelo Grupo de Trabalho da Sociedade Civil para a Agenda 2030 (GT Agenda
2030/GTSC A2030), que analisa a implementacdo dos ODS no Brasil e mostra o que o pais
precisa fazer para cumprir o compromisso que assumiu junto a ONU de alcancar as metas
globais até 2030. Apresentou a classificacdo das metas do ODS 3, em 2022, conforme
apresentada no Relatério: 3.1 — retrocesso; 3.2 — retrocesso; 3,.3 — estagnada; 3.4 —
ameacada; 3.5 — ameacada; 3.6 — insuficiente; 3.7 — retrocesso; 3.8 — ameacgada; 3.9 —
retrocesso; 3.a — insuficiente; 3.b — insuficiente; 3.c — ameacada; e 3.d — ameacada. Diante
dessa situacdo, detalhou que as recomendacdes do Relatério Luz foram as seguintes: 1)
revogar a Emenda Constitucional 95 e garantir o financiamento integral do SUS, cumprindo
com os principios da universalidade, integralidade e equidade no acesso; 2) ampliar
investimentos em pesquisa e desenvolvimento; 3) efetivar as recomendacgfes da OMS para
controle de DTNs; 4) aumentar o investimento no combate da HIV/AIDS, Tuberculose e
Hepatite B, inclusive aumentando recursos para politicas e estratégias de prevencéo; 5)
aumentar as campanhas de vacinagéo e testagem e assegurar cobertura vacinal homogénea;
6) assegurar a transparéncia, participacédo e controle social da sociedade civil na formulacéo de
politicas de saude; 7) promover a implementagdo do Plano Nacional de Enfrentamento as
DCNTSs, a Politica Nacional de Salude Mental e lancar o Plano de Fortalecimento da Politica
Nacional de Controle do Tabaco; 8) implementar todos 0s compromissos nacionais e
internacionais de saude; e 9) adotar mecanismos inovadores para financiar a saude e a
Agenda 2030, como a tributacdo de produtos ndo saudaveis (tabaco, alcool, alimentos
ultraprocessados) e impor limites a publicidade e promog¢&o desses produtos. Também falou
sobre a importancia do indice de Desenvolvimento Sustentavel das Cidades, que permite
verificar a situagdo de cada cidade em relagdo a implementagdo do ODS 3. Além disso, citou
Nota Técnica da ACT Promoc¢édo da Saude que defende uma reforma tributaria a favor da
salde, com tributacdo seletiva e elevada para produtos como tabaco, &lcool e bebidas
adocadas, que geram danos a saude e a sociedade. No documento, a entidade recomenda:
instituicdo de um tributo federal especifico para tabaco, com vistas a desestimular o consumo
deste produto nocivo a saude; instituicdo de um tributo federal especifico para bebidas
adocadas, com vistas a desestimular o consumo deste produto nocivo & saude; outros produtos
que causam danos a saude, como alcool e agrotéxicos, também devem ser considerados;
adocdo, prioritariamente, de um tributo que garanta a destinacdo dos recursos arrecadados
para politicas de prevengdo na area de saude; e eliminagdo de subsidios concedidos as
industrias de bebidas adocadas. Salientou que esta € uma discussédo internacional que precisa
ser ampliada no Brasil. Também apresentou outras recomendacdes a serem consideradas pelo
Pleno neste momento do pais: ampliar as disposicdes e forcas para implementacao da Agenda
2030; retomar o GT do CNS sobre os ODS para apoiar o trabalho das comissdes; priorizar 0
debate do ODS na 172 Conferéncia Nacional de Salde; mapear como os Conselhos Estaduais
e Municipais de Salde estdo debatendo a Agenda 2030 e os ODS, para capilarizar a
discussdo; e reforcar a mobilizagdo para que o governo brasileiro se comprometa a apresentar
relatério nacional voluntario sobre a implementagédo da Agenda 2030 e dos ODS no Brasil. Por
fim, colocou a rede de pesquisas que monitoram essa agenda a disposicao para contribuir com
o trabalho do CNS. Concluidas as apresentacdes, foi aberta a palavra para manifestacées.
Conselheira Vitéria Davi Marzola destacou a importancia do debate deste tema no CNS e
enfatizou que a pauta da educacéo deve ser tratada como eixo central para a implementagéo
da Agenda 2030 e dos ODS. Conselheira Fernanda Lou Sans Magano agradeceu as pessoas
convidadas pelas explanacgfes e destacou que, para garantir a implementacao do ODS 3, é
essencial priorizar o cuidado com os trabalhadores da salde. Além disso, reiterou que é
preciso priorizar o recorte da educacdo para implementacdo dos demais Objetivos, inclusive
dialogando com o Departamento de Trabalho, Gestdo e Educacdo em Saude/MS para
retomada da Mesa de Negociacdo do SUS e para implementacao da carreira Gnica do SUS, de
modo a garantir piso salarial e jornada justa para todas as categorias profissionais da salde.
Conselheira Walquiria Cristina Batista Alves Barbosa, na linha do ODS 3, diretriz “garantir

26



1556
1557
1558
1559
1560
1561
1562
1563
1564
1565
1566
1567
1568
1569
1570
1571
1572
1573
1574
1575
1576
1577
1578
1579
1580
1581
1582
1583
1584
1585
1586
1587
1588
1589
1590
1591
1592
1593
1594
1595
1596
1597
1598
1599
1600
1601
1602
1603
1604
1605
1606
1607
1608
1609
1610
1611
1612
1613
1614
1615

uma vida saudavel e promover o bem-estar para todas as pessoas de qualquer idade (...)",
apresentou a proposta da ABRAz de criar e regulamentar a profisséo de cuidador de pessoa
idosa. Além disso, em relagédo ao ODS que fala da equidade de género, lembrou que € preciso
acles e estratégicas para modificar a cultura machista de que cabe a filha mulher cuidar do pai
ou mée idosa com deméncia. Ainda em consonancia com os ODS, meta “atingir o ensino
basico universal’, frisou que é preciso investir na alfabetizacdo de pessoas idosas e na
educacédo de jovens e adultos. Por fim, enfatizou a importancia de integracdo das politicas
sociais publicas. Conselheiro Antdnio Magno de Sousa Borba saudou os expositores pelas
brilhantes apresentacdes e, acerca do Relatério Luz, destacou o diagndstico de que o Brasil
nao apresenta progresso satisfatorio em relacdo a nenhuma das 169 metas dos dezessete
Obijetivos, sendo que 54% das metas estdo em retrocesso, 16% estagnadas, 12% ameacadas
e 7,7% com progresso suficiente. Desse modo, salientou que o Conselho possui importante
papel no desenvolvimento efetivo desses Objetivos. Conselheira Priscila Torres da Silva, em
alusdo a meta 3.8 do ODS, defendeu o fortalecimento do Programa Nacional de Imunizacgéo,
da Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica, da “alfabetizagdo em saude” para incentivar
0 autocuidado adequado em salude e o uso racional dos recursos do SUS. Conselheira
Francisca Valda da Silva também saudou as pessoas convidadas pelas explanagbes e
enfatizou a importancia de maiores esclarecimentos sobre as dificuldades estruturais para a
concretizacdo da Agenda 2030 e dos ODS, entendendo que as Comissdes do Conselho
podem contribuir na implementacdo dessas politicas. Salientou que é preciso garantir
investimento no parque tecnolégico, incorporacdo de novas tecnologias no rol de
procedimentos, reforma tributaria e valorizacdo dos trabalhadores da sadde. Conselheira
Dulcilene Silva Tiné cumprimentou a mesa pelas explana¢gbes e avaliou que o CNS pode
protagonizar movimento, em parceria com os Conselhos Estaduais e Municipais de Saude,
para adocdo de acdes nas trés esferas voltadas a implementacdo das metas do ODS 3.
Conselheira Heliana Neves Hemetério dos Santos também agradeceu as explanagoes,
especialmente do pesquisador Richarlls Martins pela linguagem acessivel e de fécil
compreensdo. Fez referéncia ao dia da visibilidade trans e, em alusdo ao ODS 5, “fim da
discriminagdo contra mulheres e meninas”, destacou a importancia de acolher neste grupo
criancas e adolescentes trans - Iéshicas, bissexuais, travestis e transexuais. Também foi aberta
a palavra para outros convidados que néo conselheiros nacionais: é preciso definir orientagédo
para implementacao das metas dos ODS; é necessario fortalecer outros conselhos de politicas
publicas, como o CONSEA, para que contribuam no processo de implementagcdo da Agenda
2030 e dos ODS; é preciso lutar contra a privatizagdo para garantir acesso a agua e ao
saneamento; e é importante orientar conselhos estaduais e municipais para que contribuam na
implementacédo dos Objetivos. Retorno da mesa. A representante da OPAS/OMS no Brasil
(participacdo remota), agradeceu a oportunidade de participar deste debate e salientou que o
Conselho pode protagonizar a retomada da implementagcdo da Agenda 2030 e das metas dos
ODS no pais, de modo a garantir justica social para as pessoas que sofrem com a
discriminacgdo e falta de acesso a servigos. Por fim, colocou a OPAS novamente a disposicao
para contribuir com esta e outras importantes pautas. O representante da REBRAPD/Fiocruz,
Richarlls Martins, agradeceu as manifesta¢cdes e convocou todas as pessoas a conhecerem o
Relatorio Luz, porque apresenta série histdrica sobre a producdo do Estado Brasileiro acerca
dessa agenda, de 2015 a 2022. Também sugeriu ao Conselho a definicdo de agenda de
debate sobre a Agenda 2030 e os ODS com as comissdes do Conselho, em didlogo com a
coordenacdo dessas comissdes e a definicdo de um “dia” para retomada do debate desses
temas em todos os Conselhos Estaduais de Saude e os conselhos de salde das capitais. Por
fim, colocou-se a disposicdo para contribuir nesse processo de retomada do debate do ODS 3
pelo controle social, tendo 0 CNS como protagonista. Apds essas consideracdes, o Presidente
do CNS sintetizou os encaminhamentos que emergiram do debate, alertando que, por conta da
exiguidade de tempo, eventuais ajustes nas propostas poderiam ser feitos posteriormente.
Deliberacdo: o Pleno decidiu: a) retomar o Grupo de Trabalho do Conselho para debate
dos Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel — ODS, tendo por subsidio o Relatério
Luz 2015-2022; b) solicitar ao novo governo brasileiro que apresente o relatério sobre o
tema; c) incidir sobre o Objetivo 3 - Boa Saude e Bem-Estar - assegurar uma vida
saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades; d) debater o tema dos
Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel — ODS na 172 Conferéncia Nacional de
Saude; e) definir um “dia” para retomada do debate dos ODS em todos os Conselhos
Estaduais de Saude e os conselhos de salde das capitais; e f) definir agenda de debate
dos ODS nas comissfes do Conselho, em didlogo com a coordenagdo desses espagos.
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Por conta da exiguidade de tempo, acordou-se que eventuais ajustes nas propostas de
encaminhamento poderiam ser feitos posteriormente. Definido esse ponto, a mesa agradeceu
novamente a representante da OPAS/OMS e do representante da REBRAPD/Fiocruz neste
debate e passou ao encerramento da reunido. ENCERRAMENTO — Nada mais havendo a
tratar, as18h05, o Presidente do CNS encerrou a 3382 Reunido Ordinaria do CNS, realizada no
ambito do Férum Social Mundial da Saude 2023, agradecendo a participacdo de todas as
pessoas.
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