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CARTAS AO PARTICIPANTE

Saude nao é mercadoria.
O SUS nao é de nenhum governo, é do Povo Cearense é do Povo Brasileiro.

Viva a Democracia
Viva o SUS!
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Ndmero do Documento:
DECRETO N.° de de de 2023

CONVOCA A 10 CONFERENCIA ESTADUAL DE SAUDE DO CEARA E DA OUTRAS
PROVIDENCIAS.

O GOVERNADOR DO ESTADO DO CEARA, no uso das atribuicées que lhe confere o art. 88,
incisos IV e VI da Constituicao Estadual.

CONSIDERANDO o disposto na Lei Federal n® 8.142 de 28 de dezembro de 1990, bem como a
Resolugdo n® 664 de 05 de Outubro de 2021 do Conselho Nacional de Saude - CNS que
dispbe sobre a aprovacdo da realizagcdao da 172 Conferéncia Nacional de Saude e outras
medidas a ela concernentes, a realizar-se em Brasilia no periodo de 02 a 05 de julho de 2023.

CONSIDERANDO a Resolugao n° 72/2022 do Conselho Estadual de Saude — Cesau/CE, de 14
de dezembro de 2022, que aprova a realizagdo da 10? Conferéncia Estadual de Saude do
Ceara, com o tema: “Garantir Direitos e Defender o SUS, a Vida e a Democracia — Amanha vai
ser outro dia”.

DECRETA:

Art. 1°. Fica convocada a 102 Conferéncia Estadual de Saude do Ceara, a realizar-se no
periodo de 29 a 31 de Maio de 2023, em Fortaleza-CE, com o tema: “Garantir Direitos e
Defender o SUS, a Vida e a Democracia — Amanha vai ser outro dia”.

Art. 2°. A 102 Conferéncia Estadual de Saude do Ceara sera presidida pela Secretaria
da Saude do Estado do Ceara e coordenada pelo Presidente do Conselho Estadual de Saude
do Ceara — Cesau/CE e na sua auséncia ou impedimento eventual, pelo Presidente deste
colegiado.

Art. 3° A 10° Conferéncia Estadual de Saude contara com as seguintes etapas de
acordo com o calendario que segue:
I — As etapas municipais deverao ser realizadas entre Novembro de 2022 a Margo de
2023;
Il — As etapas regionais deverdo ser realizadas entre 04 de abril a 03 de maio de 2023;
Regiédo de Saude de Cariri: 04/04/2023;
Regiédo de Saude de Sobral: 11/04/2023;
Regido de Saude de Sertao Central: 18/04/2023;
Regido de Saude de Litoral Leste Jaguaribe: 25/04/2023;
Regido de Saude de Fortaleza: 03/05/2023;
lll — A Etapa Estadual, dias 29, 30 e 31 de maio de 2023;
Art. 4°. O Regimento da 102 Conferéncia Estadual de Saude do Ceara sera aprovado
pelo Pleno do Conselho Estadual de Saude do Ceara — Cesau/CE/CE apoés o periodo de
consulta publica que sera até o dia 24 de Fevereiro 2023.

Art. 5°. As despesas com a organizacao e a realizagao da 10? Conferéncia Estadual de
Saude do Ceara, serao custeadas pelos recursos orgamentarios consignados a Secretaria
Estadual da Saude do Ceara.

Art. 6°. Este Decreto entrard em vigor na data de sua publicacdo, ficando revogadas as
disposi¢cdes em contrario.

PALACIO DA ABOLICAO DO GOVERNO DO ESTADO DO CEARA,
em Fortaleza, aos 26 de Janeiro de 2023

Elmano de Freitas da Costa )
GOVERNADOR DO ESTADO DO CEARA
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Ndmero do Documento:

PORTARIA N° 2023/

INSTITUI A COMISSAQ ORGANIZADORA DA 10° CONFERENCIA ESTADUAL
DE SAUDE DO CEARA

O SECRETARIO DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, no uso das atribui¢des legais que lhe
confere o inciso XIV do art. 82, da Lei N° 13.875, de 07 de fevereiro de 2007, art.93, inciso lll, da
Constituicao Estadual;

CONSIDERANDO inciso | e § 1° do art. 1° da Lei Federal n°8.142/90;

CONSIDERANDO a Resolugado n°® 72/2022/Cesau/CE, de 16 de Novembro de 2022,

que deliberou pela realizacado da 102 Conferéncia de Saude do Estado do Ceara, a
realizar-se nos dias 29, 30 e 31 de Maio de 2023 com o Tema: “Garantir Direitos e
Defender o SUS, a Vida e a Democracia — Amanha vai ser outro dia”.

RESOLVE:

Art.1°. Instituir as Comissdes para a organizagao da realizacdo da 102 Conferéncia de
Saude do Estado do Cear3;

Art.2°. A Comissédo Organizadora, Comissdo de Formulacdo e Relatoria, Comiss&o de
Comunicagéao, Cultura e Educacao Popular, Comissdo de Articulagdo e Mobilizagao e
Comissao de Infraestrutura e Acessibilidade, ora instituidas, eleitas pelo Pleno do
Conselho Estadual de Saude do Ceara — Cesau/CE/CE em suas 4962 Reuniao
Ordinaria e 4972 Reuniao Ordinaria realizadas respectivamente em 16 de Novembro de
2022 e 14 e 15 de Dezembro de 2022 com a seguinte composicao:

| — Plenario do Conselho Estadual de Saude do Ceara
Il — Coordenacéo

Presidenta
Tania Mara Silva Coelho

Coordenador Geral
José Araujo Junior

Secretaria Geral
Maria Goretti Araujo Sousa

Secretaria Financeira
Joana D’Arc Taveira dos Santos

Comissao de Formulagao e Relatoria:
Relatora Geral
Ana Paula Silveira de Morais Vasconcelos

Relator Adjunto
Francisco Adelano Barroso da Silva
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Membros

Maria do Socorro Pinto Brigido
Antdnia Marcia da Silva Mesquita
Célio Rocha de Lima

Lucivaldo Farias Maciel

Rogena Weaver Noronha Brasil
Alexsandro Batista de Alencar
Lizaldo Maia

Vladson Hannover Rodrigues Pereira
Francisco Rodrigues Soares Filho

Comissao de Comunicagao, Cultura e Educagao Popular:
Coordenador
Francisco Adriano Duarte Fernandes

Coordenadora Adjunto
Leila Cristina Severiano Agape

Membros

Maria do Socorro Ferreira
Elias José

Cicero Anacleto de Andrade
Gabriel de Franca Silva

José de Assis

Hariadina Salveano de Sousa
Aline Sales Aragao

Comissao de Articulagao e Mobilizagao:
Coordenador
Francisco Luiz Neto

Coordenadora Adjunto
Valdeni Leopoldino da Silva

Membros

Maria Edilza Andrade da Silva

Sueli Terezinha do Nascimento Macédo
Cosme Costa Lima

Ana Valéria Escolastico Mendonga
Francisco Edvalso Braz

José Hibiss Farias Ribeiro

Maria do Socorro Cardoso Nogueira Moreira
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Comissao de Infraestrutura e Acessibilidade:
Coordenador
José Araujo Junior

Coordenadora Adjunto
Carmen Silvia Ferreira Santiago

Membros

Vera Lucia da Silva Paz

Francisca Alexandre Saraiva
Valentina de Souza Nogueira Alves
Luis Lucio de Sousa Neto

Hugo Victor Pereira

Maria Angelita Ferreira da Silva
Maria Ozeniva de Melo Rodrigues
Valéria Lopes Nogueira

Secretaria Executiva
Secretaria Executivo: Maria Goretti Araujo Sousa

Corpo Técnico:

Alvaro Mariani Neto

Ana Cristina Tabosa

Francisco Nathaniel Lima Reboucas
Francisco Rodrigues Soares Filho
Hariadina Salveano de Sousa

Joana D’Arc Taveira dos Santos
José Hibiss Farias Ribeiro

Luis Lucio de Sousa Neto

Lucivaldo Maciel Farias

Maria Goretti Araujo Sousa

Maria do Socorro Cardoso Nogueira Moreira
Maria Ozeniva de Melo Rodrigues
Ozenir Hondrio da Silva

Rogena Weaver Noronha Brasil
Aline Sales Aragao

Valéria Lopes Nogueira

Vladson Hannover Rodrigues Pereira
Lidiana da Silva Paiva

Projeto — 1° Passo

Pedro Vitor Marinho Viana
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RESOLUCAO N2 72/2022 - Cesau/CE

Assunto: DispGe sobre a aprovacdo da realizacdo da 102 Conferéncia Estadual de Saude — 102 CES.

O Conselho Estadual de Saude — Cesau/CE, no uso de suas competéncias e atribuicdes conferidas pelas Leis Federais N2
8.080/90 e 8.142/90, Lei Estadual N2 17.438 de 9 de abril de 2021, e pelo seu Regimento Interno.

CONSIDERANDO a Constituicdo Federal de 05 de outubro de 1988, Lei Federal N2 8080/90 de 19 de setembro de 1990,
Lei Federal N° 8.142/90 de 28 de dezembro de 1990, Decreto N2 7.508/11 que regulamenta a Lei 8.080/90 de 19 de
setembro de 1990 e a Lei Federal Complementar 141/2012 de 13 de janeiro de 2012 que regulamenta o § 32 do art. 198
da Constituicdo Federal;

CONSIDERANDO a Lei n?2 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que, entre outras garantias, dispde sobre a participacdo da
comunidade na gestdo do Sistema Unico de Satde (SUS)

CONSIDERANDO a Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, que, entre outras providéncias, dispde sobre as condicdes
para a promocgao, protecao e recuperacdo da saude, a organiza¢ao e o funcionamento dos servigos correspondentes;

CONSIDERANDO o Decreto n2 7.508/2011 que regulamenta a lei n2 8.080, de 19 de dezembro de 1990, para dispor sobre
a organizacdo do Sistema Unico de Saude — SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a salde e a articulagdo
interfederativa;

CONSIDERANDO a Lei N2 17.438, 9 de abril de 2021 que dispde sobre a Organizagdao e as Atribuicdes do Conselho
Estadual de Saude do Ceard — Cesau/CE.

CONSIDERANDO a Lei n2 17.006, de 30 de setembro e 2019, que dispOe sobre a integracdo no ambito do SUS das a¢bes e
dos servigcos de Saude em Regides de Saude do Estado do Cear3;

CONSIDERANDO a Resolugdo n2 453/2012:[...] Terceira Diretriz: a participacdo da sociedade organizada, garantida na
legislagdao, torna os Conselhos de Saude uma instancia privilegiada na proposi¢cdo, discussdo, acompanhamento,
deliberacdo, avaliacdo e fiscalizacdo da implementacdo da Politica de Saude, inclusive nos seus aspectos econdmicos e
financeiros.

CONSIDERANDO a Resolucdo n? 664, de 05 de Outubro de 2021, que dispGe sobre a aprovacdo da realizacdo da 172
Conferéncia Nacional de Saude e outras medidas a ela concernentes;

CONSIDERANDO a Resolugcdo n? 669, de 25 de Fevereiro de 2022 que dispGe sobre a definicdo da estrutura, da
composicdo, das atribuicdes da Comissdo Organizadora da 172 Conferéncia Nacional de Saude e outras medidas
correlatas;

CONSIDERANDO as deliberagdes da 4962 Reunido Ordindria do Conselho Estadual de Saude do Ceara — Cesau/CE,
ocorrida no dia 16 de novembro de 2022 e a 4972 Reunido Ordinaria do Conselho Estadual de Saude do Ceard -
Cesau/CE, ocorrida nos dias 14 e 15 de novembro de 2022, no que se refere a proposta que pleiteia a garantia de
realizacdo da 102 Conferéncia Estadual de Saude — 102 CES e a composicdo das seguintes Comissdes: COMISSAO
ORGANIZADORA, COMISSAO DE RELATORIA, COMISSAO DE COMUNICACAO, CULTURA E EDUCACAO POPULAR,
COMISSAO DE ARTICULAGCAO E MOBILIZACAO e COMISSAO DE INFRAESTRUTURA E ACESSIBILIDADE.
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RESOLVE,
Art. 12 Aprovar a realizacdo da 102 Conferéncia Estadual de Saude — 102 CES;

Art. 22 Aprovar as ComissGes da 102 Conferéncia Estadual de Saude — 102 CES, as mesmas, serdao nomeadas através de
Portaria expedida pelo Secretario da Saude do Estado do Cear3;

Art. 39 Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua assinatura, devendo ser publicada no Didrio Oficial do Estado. Ficam
revogadas as disposicdes em contrario;

Plendario do Conselho Estadual de Saude do Ceard — Cesau/CE

Fortaleza, 15 de dezembro de 2022.
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TEXTOS ORIENTADORES

Garantir Direitos e Defender o SUS, a Vida e a Democracia — Amanha vai ser outro dia

APRESENTACAO

“Todas as manhas junto ao nascente dia

ouco a minha voz-banzo, dncora dos navios de nossa memoria.

E acredito, acredito sim que os nossos sonhos protegidos

pelos lencgdis da noite ao se abrirem um a um

no varal de um novo tempo escorrem as nossas lagrimas fertilizando toda a terra
onde negras sementes resistem reamanhecendo esperancas em nds”.

(Poemas da recordacdo e outros movimentos, Conceicdo Evaristo)

As conferéncias de salde produzem novas manhds para a democracia e para a vida das pessoas. A
realizagdo, a cada quatro anos, de uma conferéncia nacional de saude caracteriza-se como um momento
impar para mobilizar e estabelecer didlogos com a sociedade brasileira acerca das necessidades e
prioridades para cada territério, da saude como direito e em defesa do SUS. Além de aprofundar o debate
sobre as possibilidades sociais e politicas para barrar os retrocessos no campo dos direitos sociais, em
especial as que incidem sobre o setor saude, e a necessidade da democratizacao do Estado, vale resgatar
gue a 162 Conferéncia Nacional de Saude (82+8), cuja etapa nacional aconteceu de 4 a 7 de agosto de
2019, contemplou diversas tematicas relacionadas ao setor saude e em diferentes dimensdes (politicas,
econdmicas, socioculturais, etc.) para o fortalecimento e aprimoramento do Sistema Unico de Saude
(SUS). Fortaleceu a compreensao da saude e da democracia como pilares fundamentais do projeto de
desenvolvimento nacional e da qualidade de vida da populacdo brasileira, e aprovou um conjunto de
proposicoes e reivindicacdes, destacando-se:

e Garantir a democracia e salde como direitos de cidadania, imprescindiveis a qualidade de vida,
liberdade de expressdo e participacdo, ao lado dos demais direitos sociais para consolidar e
fortalecer o SUS como politica publica, projeto de Nacado e fator de desenvolvimento, fortalecendo
seu carater publico, com equidade, universalidade e integralidade para assegurar resolutividade da
atencdo a saude, estruturada de forma regionalizada, descentralizada e hierarquizada, com a
participacao popular;

e Assegurar o direito constitucional da Seguridade Social e o financiamento adequado, transparente
e suficiente, com sustentabilidade orcamentdria do SUS;

e Garantir a participacdo da comunidade, com efetivo controle social, especialmente o
fortalecimento e aperfeicoamento dos conselhos de saude, de modo a garantir a transparéncia, a
lisura e integridade na gestdao publica e melhorar a relagdo entre a sociedade e os gestores,
respeitando seu carater deliberativo.

12



Passados trés anos, o Conselho Nacional de Saude, avaliando o ambiente de crise sanitaria, humanitaria e
politica e de atagues a democracia, a vida, aos direitos fundamentais e ao SUS vivenciado no pais,
aprovou a realizacdo da 172 Conferéncia Nacional de Saude (172 CNS).

Além da reafirmacdo do conjunto das propostas aprovadas na 162 CNS em torno da democracia e saude e
do fortalecimento e financiamento adequados do SUS, a 172 CNS aponta a importancia e a necessidade
de colocar no centro dos debates o tema "Garantir Direitos e Defender o SUS, a Vida e a Democracia -
Amanha vai ser outro dia", para que o povo brasileiro possa retomar o valor da vida e do trabalho. Os
direitos e a saude das pessoas, em cada territério, necessitam do ar puro de um novo dia, que permita
superar a asfixia que vivemos nos ultimos anos. Precisamos avancar e esse avanco depende da
participacdo social, o que faremos com responsabilidade e inspiracao.

“Vocé que inventou a tristeza; ora tenha a fineza; de reinventar; vocé vai pagar é dobrado; cada lagrima
rolada; nesse meu pesar”.

[...]

Amanha ha de ser Outro dia (Apesar de vocé Cancdo de Chico Buarque)

Este documento orientador tem por finalidade estimular e contribuir com os amplos didlogos que
acontecerdao na sociedade ao longo de todo o processo da 172 CNS. Relne as reflexdes, os desafios e as
perspectivas acumuladas no ambito do controle social, organizadas em quatro eixos, a saber:

| — O Brasil que temos. O Brasil que queremos;
Il — O papel do controle social e dos movimentos sociais para salvar vidas;
Il — Garantir direitos e defender o SUS, a vida e a democracia;

IV - Amanha sera outro dia para todos, todas e todes.

O BRASIL QUE TEMOS. O BRASIL QUE QUEREMOS

Na esteira de Paulo Freire, que nos ensinou que “(...) Todo amanha se cria num ontem, através de um hoje
(...). Temos de saber o que fomos, para saber o que seremos”, para que possamos fazer novas manhas do
Brasil que queremos, é fundamental tracar um panorama do Brasil que temos, e entendermos de quem
sdo as responsabilidades pelo esfacelamento dos compromissos institucionais, imposto ao pais,
particularmente nos Ultimos quatro anos.

O Brasil que temos é o pais que, desde o golpe de 2016, abriu os caminhos para que os resultados das
eleicBes presidenciais de 2018, capitaneada por uma personalidade autoritaria, submetessem o pais as
crises do capitalismo e da civilidade; aos ataques a democracia; ao aumento da pobreza, do adoecimento,
dos sérios riscos para as mulheres, com destaque para as mulheres negras, para as populagdes LGBTQiA+,
para as pessoas com deficiéncia e para as pessoas em situacao de rua; ao desmonte radical da seguridade
social; a exploracdo e degradacdo da vida de trabalhadores (as) do campo, das cidades e das florestas; a
dilapidagdo dos ecossistemas e das instituicdes de combate a crimes contra o meio ambiente; ao
desrespeito aos direitos, perseguicdo e criminalizagdo dos povos indigenas, quilombolas e ribeirinhos,
frutos da politica econ6mica implementada e aprofundada com o contexto da pandemia e com as
equivocadas estratégias para o seu enfrentamento.
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“Quem inventou a fome sdo os que comem. Ah, comigo o mundo vai modificar-se. Nao gosto do mundo
como ele é”. (Carolina Maria de Jesus)

Brasil que temos desde meados de 2016 é o pais:

e Da perseguicao a movimentos e organizagdes sociais;

e Do aumento do contingente de pessoas em situa¢dao de pobreza extrema e em situacdo de rua, da
fome, da insegurancga alimentar, da inflagdo dos precos dos alimentos, do desemprego e da falta
de moradia, como mostram diversas pesquisas. Ha de se registar que por tras da fome, temos o
flagelo sobre as criangas, sobre as mulheres, sobre a populagao negra, sobre os idosos e sobre as
pessoas com deficiéncia.

e Do agravamento das desigualdades que levam a miséria dos grupos sociais e regioes
historicamente mais afetados, que haviam sido minimamente equalizadas no periodo anterior;

[...]O pobre povo brasileiro Nao tem, ndo tem, ndo tem dinheiro. O ouro veio do estrangeiro. Mas
ninguém vé o tal cruzeiro! (Seu Doutor - Eduardo Souto - Ano 19298)

e Do agravamento dos abismos entre pobreza e riqueza: se de um lado a pobreza econdémica
aumentou e os direitos dos/as brasileiros/as diminuiram, de outro o acimulo de renda e capital foi
estrondoso nesses Ultimos anos, inclusive no periodo da pandemia;

“Onde o rico cada vez fica mais rico E o pobre cada vez fica mais pobre E o motivo todo mundo ja conhece

E que o de cima sobe e o de baixo desce E 0 motivo todo mundo ja conhece E que o de cima sobe e o de
baixo desce” (Xibom Bombom, As Meninas)

e Do desvio de fatias do orgamento publico para o rentismo, ou seja, para os que vivem de rendas.

O orcamento federal destina mais de 50% para o pagamento da divida externa (conforme demonstrado
no grafico) em detrimento da aplicacdo em politicas publicas para a populacdo brasileira. A conducao
politica tem escolhido premiar os credores e punir a populacdo, que produz o orcamento publico com
seus impostos e contribuigdes.

=2 Orcamento Federal Executado
- (pago) em 2021 — RS 32,8641 Trilhoes

Smama me peta

Previdéncia 7 Aasizssmcia
Social v

19.58%:
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RS 1.96
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Dos ataques contra a educacado e contra a ciéncia e tecnologia que, aliados a fome e a miséria,
asfixiam tanto o direito de acesso ao ensino por parte da maioria populagdo, quanto a produgao
de conhecimentos criticos e oportunos ao desenvolvimento social e ao desenvolvimento cientifico
e tecnoldgico nacional e autébnomo do pais, além de impedirem a gera¢dao de empregos e renda
para o povo brasileiro;

Do desfinanciamento da Salde agravado com a Emenda Constitucional n2 95, de 2016 (EC 95), que
congelou os gastos da Unido com despesas primarias por 20 anos, ferindo o nucleo essencial do
direito que é a garantia de recursos orcamentdrios para a sua sustentabilidade;

Do desmonte da Atencdo Basica a Saude (AB ou APS);

Do ndo investimento na Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Saude, cujo
fortalecimento é essencial para o desenvolvimento nacional e para as respostas as necessidades
de saude da populagdo, e da fragilizacgdo da Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica,
impondo dificuldades de acesso a muitos medicamentos, sobretudo para as pessoas com doengas
cronicas.

Da auséncia de estratégias para a implementagao da Politica Nacional de Vigilancia em Saude e da
fragilizacdo do Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), reconhecido até entdo como modelo
mundial, reduzindo os indicadores de vacinag¢ao e expondo a populagdo brasileira a uma ainda
maior carga de doencas e a volta de doencas ja controladas;

Da paralisacao das linhas de cuidados para diversas popula¢cdes com doencas raras, doencas
cronicas e de patologias, principalmente das doencas negligenciadas que sdo consideradas
endémicas;

Da discriminacdo nos tratamentos da hanseniase e tuberculose;

Do aumento da infec¢do por HIV-Aids;

Da falta de acesso a medicamentos e demais tratamentos no tempo adequado, violéncias, fome e
acidentes de trabalho, por exemplo, impondo as pessoas impedimentos funcionais e, a partir
deles, a deficiéncia;

Da negligéncia com a implementacdo das da Politica Integral de Saude da Populacdo Negra,
impactando negativamente nos resultados da pandemia, sindemia e de endemias para essa
populacdo.

Do desmonte da Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude das Mulheres (PNAISM).

Do ataque a Politica Nacional de Saude Mental e a Rede de Atencdo Psicossocial (Raps), impondo
um duro ataque as conquistas do Movimento Nacional da Luta Antimanicomial (MNLA) e ao
principio do tratamento em liberdade para todas as pessoas;

Do desrespeito a Agenda 2030. O Brasil, apesar de ter assumido um compromisso similar ainda em
1988, com a promulgacdo da atual Constituicdo Federal, estd hoje entre os paises que mais se
distanciam da Agenda 2030".

Da flexibilizacdo do uso de armas de fogo que expande os niveis de violéncia e sobrecarrega a
saude publica.

Dos ataques ao direito de acesso da populagdo as informacdes fundamentais com o total siléncio e
irresponsabilidade sanitaria diante da indisponibilidade das plataformas de tratamento de dados,
do risco do vazamento de dados, bem como do desaparecimento de registros estratégicos no
atendimento integral a cidada e ao cidadao brasileiro;

Do descaso com a saude dos trabalhadores e trabalhadoras da saude;

Da flexibilizagdo e ataques aos direitos dos trabalhadores e trabalhadoras.
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O Brasil que queremos é o pais retratado pela Banda Scritura:

O Brasil Que Eu Quero

O Brasil que eu quero / é que tenha emprego / isso é direito da populagdo! O Brasil que eu quero/é que
todos tenham/o mesmo direito a educagdo! O Brasil que eu quero / é que a sociedade / um dia pare com
a corrupgao!

O Brasil que eu quero / é sem desigualdade / que ndo tenha mais discriminagdo!
N3o adianta fugir / Pois o pais é feito por nds! Entdo vamos insistir / até ouvir a nossa voz!

O Brasil que eu quero / é com seguranga / sem violéncia e exterminacdo! O Brasil que eu quero / é com
liberdade / e que a vida tenha valorizacdo!

O Brasil que eu quero / é que nosso governo tenha mais respeito com o cidadado! O Brasil que eu quero / é
que a gente lute / para se tornar / uma grande nacdo!!!

Ent3o vamos insistir / até ouvir a nossa voz!

(Banda Scritura)

Desde 2018, o Estado tem se afastado dos seus deveres constitucionais, por meio do desmonte da
democracia e da participacdo popular, agravando as desigualdades, impondo a perda de direitos e
adoecendo as pessoas. o Brasil necessita de um amplo processo de reconstru¢do nacional na perspectiva
de construir um “Amanha” com a garantia de Direitos, com o SUS fortalecido, o respeito a Vida e a
Democracia e a institucionalidade definida constitucionalmente.

Assim a 172 CNS caracteriza-se como instrumento da luta de resisténcia e de reconstrucao do Brasil que
gueremos. Um pais no qual o Estado esteja voltado para a garantia dos direitos do seu povo e promova o
desenvolvimento da nagao.

“Vamos construir uma ponte Sejam bem-vindos a essa acdo Aqui a mado de obra é firme Feita de luta e
coragao”

O Brasil que queremos é um pais de justiga social, de inclusdao, de democracia, de liberdade e de um SUS
forte. O modelo econbmico que impde a exclusdo e que privilegia o lucro é antagdnico a saude que
gueremos. O modelo econdmico predatdério, que destréi a natureza e a vida para a acumulagdo de lucros,
ndo produz saude.

O PAPEL DO CONTROLE SOCIAL E DOS MOVIMENTOS SOCIAIS PARA SALVAR VIDAS

Mas nao sou eu sé Ndo somos dez, cem ou mil

Que brilharemos no palco da Histéria. Seremos milhdes, unidos como cardume E ndo precisaremos mais
sair pelo mundo Embebedados pelo sufoco do massacre A chorar e derramar preciosas ldgrimas Por
gquem nao nos tem respeito.

A migracdo nos bate a porta As contradi¢cGes nos envolvem As caréncias nos encaram



Como se batessem na nossa cara a toda hora. Mas a consciéncia se levanta a cada murro E nos tornamos
Secos como o agreste

Mas ndo perdemos o amor. Porque temos o coragdo pulsando

Jorrando sangue pelos quatro cantos do universo. (Identidade indigena, Eliana Potiguara)
Uma contextualiza¢ao da pandemia da Covid-19 no Brasil

A pandemia desnudou a crise global do capitalismo, seu impacto no aprofundamento das desigualdades e
injusticas sociais, e, com ela, necessitamos recolocar no centro dos debates os desafios para que a
populacdo tenha garantido o acesso a servicos de saude como direito social. A pandemia mostrou que,
como numa tempestade, navegamos em barcos distintos, que potencializam a iniquidade. Sem politicas
sociais para a producdo de equidade, hd iniquidade; essa é uma equacao conhecida.

Em ambito nacional, a falta de articulacdo intersetorial, o desfinanciamento do SUS, o desmonte da
Atencdo Basica a Saude, e a sua dissociacdo com Vigilancia em Saude, e a auséncia de uma politica de
testagem massiva tiveram impacto negativo no desenvolvimento da pandemia no Brasil.

Milhares de vidas perdidas que poderiam ter sido evitadas preservadas se o pais tivesse adotado agdes
adequadas e coordenadas em ambito nacional. Se ndo fossem as estratégias de deixar que as pessoas
adoecessem e morressem para alcangar uma suposta “imunidade coletiva”, sem vacinas suficientes, com
a distribuicdo de medicamentos sem eficacia para tratar a Covid-19, pelo menos 400 mil, das mais de 660
mil vidas perdidas até junho de 2022, poderiam ter sido poupadas. Sem contar com a geracao dos 6rfaos
da Covid-19 e das repercussdes decorrentes da doenga que sdo desafios para o SUS. A Comissao
Parlamentar de Inquérito (CPI) da COVID-19 mostrou os reais interesses por tras dessas iniciativas.

Problemas nas notificacdes de infeccdo pela Covid-19 geraram o agravamento da invisibilidade das
populacdes historicamente colocadas em situacdo de vulnerabilidade, como é o caso das pessoas com
deficiéncia, populacdo negra, populacdo em situacdo de rua, populacdo do campo, das aguas, das
florestas, ribeirinhas, quilombolas, povos ciganos e povos indigenas. Vimos as iniciativas relapsas; agora é
preciso identificar e responsabilizar os agentes dessas iniciativas.

O atraso na compra das vacinas no tempo adequado, a disseminacdo de falsas noticias e a falta de
campanhas dirigidas a populacdo sobre vacinagdo e cuidados para enfrentamento a pandemia impactam
no atingimento de cobertura vacinal adequada. Mas, como Chico Buarque canta na musica:

Apesar de vocé: “Quando chegar o momento; Esse meu sofrimento; Vou cobrar com juros, juro; Todo esse
amor reprimido; Esse grito contido; Este samba no escuro”.

Papel das liderangas locais, dos movimentos sociais e do controle social para salvar vidas durante a
pandemia

Aos que ndo desistem do amor, da luta, da labuta! Aos que ndo desistem da ternura e daquela
solidariedade incessante e itinerante!

Aos que nao desistem da beleza contida; Na verdade; Na unidade; Na liberdade!

Aos que ndo desistem da construcdo dessa Nacdo; No pampa; Nas florestas; No sertdo!
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Aos que ndo desistem; Da noite; Da madrugada; De um amanhecer. Aquele novo dia; Para retomar
direitos, afetos; E a sonhada democracia! Antes que tarde! Pois soa o alarde; E o toque de avancar!

Aos que ndo desistem; De lutar, Unir, resistir, Libertar! No andar certeiro: Nenhum passo atras, Nenhuma
estagnacdo, Um so coracdo! Organizar, Unir, Ampliar, Resistir, Avancar! Reencantar! Esperancar!
Revolucionar!

(Aos que ndo desistem, Jussara Cony).

O empenho e o compromisso dos conselhos de saude, dos movimentos comunitdrios, sociais e sindicais,
aliados a atuacdo destemida das trabalhadoras e dos trabalhadores da salde e dos servicos essenciais
com a sustentacdo do SUS, de fato, salvaram vidas.

O Conselho Nacional de Saude (CNS) a partir de mar¢co de 2020 intensificou sua atuacdo junto a
populacdo e as autoridades brasileiras, em especial gestores e gestoras publicos, parlamentares e agentes
responsaveis pela tomada de decisdes emergenciais por meio da publicacdo de recomendacdes; notas
publicas; mocgdes; pareceres técnicos; campanhas; manifestos e cartas abertas sobre os varios temas
relacionados a pandemia, tais como:

e Implementacdo de medidas de protecdo sanitaria e de protecdo social adequadas as diversidades

de organizacdo, culturais e religiosas da populacado brasileira;

Campanha de Prevengao e Combate a Covid-19;

Isolamento social e “lockdown”, fila Unica de leitos e renda bdsica para salvar vidas

Protecdo ao trabalhador e a trabalhadora;

Defesa da Equidade no enfrentamento a Pandemia (Populacdo negra; Quilombolas; Indigenas;

Ribeirinhos; Pessoas em situacdao de rua; Refugiados; Ciganos; Moradores de favela e periferia;

Pessoas que vivem com HIV/Aids; Pessoas com deficiéncia; Pessoas privadas de liberdade e Jovens

em medidas socioeducativas; Pessoas inseridas em comunidades terapéuticas e nos espacos de

salde mental; Trabalhadores informais, como catadores de materiais reciclaveis, artesaos,
camel6s e profissionais do sexo;

e Combate ao uso de medicamentos comprovadamente ineficazes para o tratamento da Covid-19;

e Fortalecimento da Atencdo Basica e sua integracdao com a Vigilancia em Salde no enfrentamento
da pandemia;

e Defesa da producdo nacional de vacinas, insumos e medicamentos, apoiando a concessao de
licengca compulsdria, temporaria e ndo exclusiva, para a exploracdo de patente ou patentes
vigentes referentes a tecnologias utilizadas para o enfrentamento a emergéncia de saude
decorrente da pandemia da Covid-19;

e Defesa de acesso a vacinacao contra a Covid-19 por toda a populagdo, com a implementacao de
estratégias mais efetivas para: a) a descentralizacdo dos pontos de aplicacdo das vacinas nos
territérios onde as pessoas moram; e b) a busca ativa de ndo vacinados e importancia da
estratégia de exigéncia do certificado vacinal;

e Defesa de uma politica publica universal e equanime de acesso massivo aos testes para
diagndstico da Covid-19, integrada as estratégias da atencdo basica e linhas de cuidado em
articulagdo com as agbes de vigilancia em salude, para a adoc¢do das medidas de deteccdo,
isolamento e rastreamento de contatos fundamentais para interromper a transmissdao do virus
Sars-Cov-2;

® |Implementagdo de uma campanha de comunicagdo com a sociedade sobre a situag¢dao da
pandemia, a importancia da vacinagao, inclusive das criangas, importancia da testagem e a adogdo
das medidas ndo farmacoldgicas para enfrentamento da pandemia, tais como, o uso correto de
mascaras, incentivo a higieniza¢gdo das maos e evitar aglomeragdes;
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Além de ter constituido a época, o Comité de Acompanhamento da Pandemia da Covid- 19, que cumpriu
um papel politico e técnico importante de apoio as comissOes intersetoriais, camaras técnicas, mesa
diretora e o pleno do CNS, propriamente dito. Diante dessa importancia e mantendo—se o periodo
pandémico, em 2022, o pleno CNS aprovou a transformacdo deste comité em uma Camara Técnica para
monitorar, aprofundar e fiscalizar, com celeridade, os assuntos relacionados as politicas de saude de
combate ao coronavirus e os problemas dele decorrentes. A instancia vai reforcar a atuacao do Conselho
no enfrentamento a pandemia da Covid-19, buscando a garantia de acesso a saude nas condicdes e
direitos previstos na Constitui¢cao Federal de 1988.

Por todo o pais, os conselhos municipais e estaduais também tiveram papel central na proposi¢cdo de
medidas fundamentais para o enfrentamento da pandemia e no combate a fake news nos seus territorios.
Participaram de Centros de Operacdes de Emergéncias em Saude Publica (COE) contribuindo para as
tomadas de decisGes e integraram ou propuseram Grupos de A¢do/Comités Populares de enfrentamento
a Covid-19, cujas acdes foram além das especificas do ponto de vista sanitdrio, como o enfrentamento a
fome e exigéncia e implementacdo para a organizagdo da vacinagdo nos territérios.

Com o objetivo de criar um movimento amplo, com base em evidéncias cientificas e respeito a Saude da
populacdo brasileira, para enfrentar a pandemia da Covid-19, o Conselho Nacional de Saude uniu-se a
vdrias organizacdes da sociedade civil das areas da Saude, Ciéncia, Tecnologia, Comunicac¢do, Educacao,
Meio Ambiente, Trabalho e demais Politicas Publicas para a constituicdo da Frente pela Vida, que
produziu os mais diferentes materiais, dos quais destaca-se o Plano de Enfrentamento a Covid19, que
elaborado de modo participativo, abrange colaboragdes dos diversos campos de conhecimento na
expectativa de ampliar o debate e cobrar do Estado o seu papel no enfrentamento da crise de saude.

Seguindo os principios constitucionais do SUS, o Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass) e o
Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (Conasems) assumiram os vacuos criados pela
auséncia da coordenacdo federal lancando notas técnicas, informativas e notas a imprensa, matrizes de
gestdo de risco e um guia orientador para o enfrentamento da pandemia na Rede de Atencdo a Saude,
promoveram a consolidacdo dos dados de estoque e consumo de medicamentos usados na intubacdo,
lutaram, para a incorporacdo ao Programa Nacional de ImunizacGes (PNI) de todas as vacinas contra a
Covid-19 aprovadas pela Anvisa. O Conass ainda langou o Painel Covid-19 que consolida os dados da
pandemia nos estados.

CNS, Conass, Conasems e OPAS/OMS se uniram para promover uma ampla campanha de incentivo a
vacinagdo. Dado que a vacinagdao é uma das intervengdes de saude publica mais eficazes, custo-efetivas e
gue salvam vidas. O objetivo da campanha é unir esforcos para conscientizar a populacao do Brasil sobre
a importancia de aumentar a cobertura vacinal.

Movimento de mulheres negras, no enfrentamento a pandemia

Merecem énfase as ac¢oes realizadas por movimentos de mulheres negras no enfrentamento a pandemia,
buscando estratégias dentro dos Territérios para diminuir os impactos da pandemia nas popula¢des mais
vulneraveis. A¢des que salvaram vidas, ampliando a dimensdo do conceito de saude e outras formas de
lutas pela vida e defesa do Sistema Unico de Saude.

Representando todos os movimentos de mulheres negras, todas as liderancas de mulheres negras,
destacamos as acdes da Ayomidé Yalodé Coletiva de Mulheres Negras e LBTs nas figuras de ativistas da
Bahia, lIraildes Nascimento, Muana Dandara Simodes, Anane Simdes, Amana Simdes e nossa Griot
Lindinalva de Paula que tiveram atuacgdes diretas nas coletas e distribuicdes de alimentos, insumos de
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protecdo, acGes no presidio feminino, ajudando a salvar vidas ao mesmo tempo que expondo as suas
proprias vidas para cuidarem e protegerem outras companheiras. Em defesa da populacdo em situagdo de
rua, de mulheres que tém as ruas como ambiente de trabalho, usudrias e usuarios de drogas, mulheres
egressas do sistema prisional, queremos citar Edilza Santana, que atua como defensora de direitos
humanos, redutora de danos, mobilizadora da Rede Feministas Antiproibicionista- RENFA.

Salve as Trabalhadoras e Trabalhadores!

Apesar de todos os ataques sofridos, as trabalhadoras e trabalhadores da saide ndo mediram esforcos
para cumprirem suas atribuicOes para atender as necessidades das pessoas e salvar vidas e intensificaram
e seguiram firmes na luta pelos seus direitos.

Os desafios e a luta pelo reconhecimento concreto aos que se dedicam para salvar vidas prosseguem, seja
sob o aspecto da avaliacdo permanente das condi¢Ges de trabalho, via fiscalizacdo efetiva; obrigacao dos
empregadores prestarem atendimento de salde as pessoas contaminadas pelo virus SARS-COV 2,
contando-se com estrutura de servicos de saude que acolham o atendimento dessas demandas.

GARANTIR DIREITOS E DEFENDER O SUS, A VIDA E A DEMOCRACIA

SUSpira forte meu corac¢do Suspira forte meu coracdo Sustenta luta de sul a norte Suscita vida no meu
povao

Sus, penso: SUS tanto, sustentacao!

Nasce da democracia Da luta do povo De Jodo e Maria

Saude n3o é mercadoria E direito de todos

De todo dia. Ja se pode a vida suster Se pode nascer sem temer

Ja podemos crer no amor de cuidar em qualquer lugar

Tantos territdrios, toda gente acolhida Ninguém solta a mao de ninguém em defesa da vida!
Arco iris de gente, saberes indigenas Também inclusdo no SUS tem, negras maos na conquista!
Sus é meu, Sus é teu Nos e o SUS (ninguém mexe com meu SUS)

Sus é meu, Sus é teu SUS e nds (ninguém mexe com meu SUS) Universalidade, integralidade pra cuidar
geral Equidade, campo e cidade, controle social

Suspira forte meu coragdo
De sul a norte SUS cotidiana construcdo
SUSpira forte!

Musica: Centro de Educacdo e Assessoramento Popular — CEAP; Compositores: Richard Serraria, Marcelo
da Redencdo & Diego Kurtz; Voz principal: Andréa Cavalheiro.

SUS como expressao do direito humano a saude
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E hora de contar histdrias as nossas criancas, de explicar a elas que n3o devem ter medo. N3o sou um
pregador do apocalipse, o que tento é compartilhar a mensagem de um outro mundo possivel. (O
amanha ndo estd a venda, Ailton Krenak)

A saude como direito humano, previsto na Constituicao, integrante da Seguridade Social e organizada por
meio do SUS, nos remete a um Estado Democratico de Direito que oportuniza o acesso através de
politicas publicas, voltadas as necessidades de salude das pessoas com toda sua diversidade e pluralidade.
Fruto da conquista historica da mobilizacdo popular que se materializou na 82 Conferéncia Nacional de
Saude, marco da participacdo da sociedade na construcdo de propostas e deliberacdo da politica publica
de saude.

A declaracdo de Alma-Ata ressaltou: Saude é um direito humano fundamental. A carta de Ottawa
advogou: Da saude para o desenvolvimento social Saude ampliada em 1986 surgiu Na 82 Conferéncia com
muita acao, o conceito de renda, trabalho transporte, lazer e educacdo (Trecho do Cordel do SUS).

O SUS, como expressao da realizacdo do direito humano a saude, é considerado a maior politica de
inclusdo social, amparado nos seus principios e diretrizes fundamentais — sistema universal de satde e da
determinacdo social da saude - que retroalimenta a democracia.

A urgéncia da concepg¢ao ampliada da saude se colocou ainda mais em evidéncia no contexto de grave
crise humanitaria vivenciada durante a pandemia da Covid-19. E traz a necessidade de resgate do
processo civilizatdrio, ja que, como disse Arouca:

A Reforma Sanitaria (...) € um projeto civilizatdrio, que, para se organizar, precisa ter dentro dele valores
gue nunca devemos perder, pois 0 que queremos para a saude, queremos para a sociedade brasileira.

Materializar esses principios e esse conceito cotidianamente é a nossa tarefa como sociedade, o que nos
convoca a participag¢dao nos espacos de luta, por meio dos movimentos sociais e institucionais, como o do
controle social garantido constitucionalmente.

O enfrentamento a COVID 19 evidenciou a importancia do Sistema Unico de Satde (SUS) na garantia do
direito a saude do Povo Brasileiro e o papel estratégico das politicas de saude no desenvolvimento
soberano do pais. E disso se desprende a importancia civilizatéria que o SUS representa para a
democracia e o desenvolvimento humano, social e econémico do nosso Pais.

A Participagao social para a transformagao. Controle Social como pilar estruturante do SUS

A participacdo da comunidade foi/é garantida na Constituicdo, por meio do seu Artigo 198; além disso, a
inscricdo da diretriz de participa¢do social como parte do SUS, por meio de érgaos colegiados de controle
social, delimitou os novos contornos da participacao social, por meio dos conselhos e conferéncias de
saude.

A ideia advém do periodo da redemocratizacdo e da mobilizagdo no Movimento Sanitario, em meio ao
periodo da ditadura civil-empresarial-militar, reflexo literalmente de sangue, suor e lagrimas da sociedade
civil organizada coletivamente e, principalmente, da alianga estratégica entre movimentos sociais,
trabalhadoras e trabalhadores, usuarias e usuarios da saude.

Nesse sentido, os direitos conquistados constitucionalmente sdo fruto de luta nas ruas, mobilizacao
popular e participacdo direta do povo na incidéncia para garantia e concretizacdo desses direitos em seus
territdrios e cotidianos. O que nos convoca a radicalizar ainda mais na participacdo em todos os espacos.
J& que a Democracia Participativa compreende que “Os cidaddos [e cidadds] debatem e votam
diretamente sobre as principais questdes de seu interesse, sem a necessidade de haver intermediarios. A
populacdo tem o direito de participar diretamente das tomadas de decisdes”.
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O controle social e 0 SUS caminham juntos com o propdsito de producdo e acesso a saude, materializagdo
de direitos e exercicio de cidadania, o que precisa ser fortalecido nos espacos de participagdo social,
lugares de emancipacdo politica e autonomia de sujeitos e sujeitas no seu processo saude-doenca.

Organizacdo e Financiamento do SUS para garantir seus principios e diretrizes no cotidiano das pessoas

O Brasil, em seu contexto histérico de extremos de desigualdades, é o Unico pais do mundo a se propor a
um sistema nacional de saude de acesso universal, integral e equanime, por meio da regionalizacdo,
descentralizacdo e participagao social.

Atender esses varios “brasis” é um grande desafio, considerando principalmente que a organizagao do
SUS e a concretizacdo de seus principios e diretrizes repercute diretamente na condicdo de saude das
pessoas.

e UNIVERSALIDADE:
Saude é DIREITO de TODAS as pessoas.

e EQUIDADE:

Respeito as diferencas e atencdo a necessidade de cada pessoa.

e [INTEGRALIDADE:

Entendimento de que as pessoas sdo um todo: territério, cultura, familia; e a atencdo deve ser da
prevencdo a reabilitacdo.

e DESCENTRALIZAGAO:

Os trés niveis de gestdo sao corresponsaveis, de forma cooperativa e de acordo com sua capacidade, pela
atencdo em saude: municipio, estado e unido.

e REGIONALIZACAO:

Forma de organizar o SUS com cooperacdo entre regides, para atender todas as necessidades da
populacdo daquela localidade.

e HIERARQUIZAGAO:

Organizacdo do SUS que considera as Redes de Atencdo que se interrelacionam, com a Atencdo Basica
como principal porta de entrada e coordenadora do cuidado.

e CONTROLE E PARTICIPACAO SOCIAL:
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Principio estruturante do SUS que considera que o povo deve participar ativamente nas decisdes que
envolvem a politica.

Para efetivar esse fortalecimento se faz necessario manter a defesa contundente da revogacao da EC95 e
discutir o financiamento do SUS articulado com o debate acerca do modelo de cuidado a saude alinhado
as demandas de saude do tamanho do povo brasileiro.

Nesse sentido, é importante apontar que o SUS apresentou e apresenta avangos e retrocessos, produto
das mudancas sociais, culturais, politicas e econémicas. Resgatando a histéria, a salde sempre esteve em
disputa como direito versus mercadoria, sujeita as leis da economia e do comércio, o que confronta o
direito humano relativo a vida, a saude e ao desenvolvimento. Nessa balanga, o que estda em jogo ¢é a
disputa para que a politica comercial - do lucro - ndo se sobreponha a politica social - da vida.

E central a defesa da soberania diante da ameaca a sustentabilidade do acesso universal, a posicdo firme
contra toda a forma de privatizacdo da saude, especialmente dos repasses para as OrganizagGes Sociais;
retomada do complexo economico industrial da salde na perspectiva do desenvolvimento do pais, e do
reforco a sustentabilidade tecnoldgica do SUS e defesa do licenciamento compulsério.

Além disso, fortalecer a Atencdo Basica (AB), com Agentes Comunitarios de Endemias (ACE) e Agentes
Comunitarios de Saude (ACS) demais profissionais, articulada a Vigilancia em Saude, Educacao Popular em
Saude e outras politicas voltadas para as demandas dos territérios e das populagdes, principalmente as
populacdes negras, pobres, periféricas, indigenas e de pessoas com deficiéncia e com patologias; retomar
o PNI como programa estratégico, reconhecido internacionalmente, como referéncia de protecdo e
promocao da saude.

A Importancia da Comunicagao em Saude e o direito a informagao para a agao

Conforme aprovado pela 12 Conferéncia Nacional Livre de Comunicacdo em Saude (12CNLCS), ocorrida de
18 a 20 de abril de 2017, com o objetivo central o de “Discutir a democratiza¢cdo do acesso da populacao
as informacbes sobre saude”, os direitos a informacdo e a comunicacdo em saude sdo pilares
fundamentais para garantia do direito a salide e para o exercicio da democracia e da cidadania.

Com relatério robusto, as propostas aprovadas nessa conferéncia seguem atuais e fundamentais de serem
resgatadas para contribuir, inclusive, para o crescimento e aprimoramento do SUS, ao elevar a capacidade
do exercicio do controle social.

De acordo com deliberagdes da 162 CNS, as mudancas tecnolégicas e as recentes atualizacdes das
legislacGes que envolvem a politica de dados pessoais (LGPD), a inovagao tecnoldgica, incluindo a saude, o
elevado nimero de sistemas de informac¢dao em salde e sua heterogeneidade, e a forma de atuacdo e
contratualizacdo de servigos publicos e privados no ambito da administracao publica, determinaram a
necessidade de atualizacdo da Politica Nacional de Informacdo e Informatica em Sadde (PNIIS), cuja
revisdo foi concretizada pela publicacdo da Portaria n? 1.768, de 30 de julho de 2021.

A PNIIS precisa ser implementada no sentido de subsidiar os processos de produgdo e difusdo do
conhecimento, gestdo, organiza¢do da atenc¢do a saude e controle social, com integridade e transparéncia,
de modo garantir o direito de acesso publico a informacgdes fidedignas sobre a situagdo e organizagao do
sistema de saude, e outras informacGes que caracterizem os territérios para o exercicio de governanca,
por parte do controle social e de gestdo propriamente dita.
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O SUS em nuimeros
Contribuicdo expressiva para o aumento da expectativa de vida:
e 1988 —-69,7 Anos paraem 2019 - 76,8 Anos;
Dados contabilizados nos ultimos anos demonstram os Grandes Numeros do SUS:

e Sete em cada dez brasileiros, ou mais de 150 milhdes de pessoas, dependem exclusivamente do
SUS (Sistema Unico de Satde) para tratamento;

® 71,5% dos brasileiros nao figuram como contratante de qualquer plano privado de salde, e tém no

sistema publico de saude sua Unica possibilidade para tratamentos, atendimento hospitalar, e

outros servicos de salde;

Mais de 4,1 bilhoes de tratamentos ambulatoriais ao ano;

Mais de 1,4 bilhdo de consultas médicas ao ano;

Mais de 11,5 milhGes de internagdes ao ano;

Saude da Familia atinge a mais de 112 milhdes de habitantes, ou seja, mais da metade da;

populacdo brasileira (56%) ao ano;

619 milhGes de atendimentos realizados em mulheres no SUS ao ano;

2,7 milhdes de partos realizados pelo Sistema Unico de Satde ao ano;

Mais de 27 mil transplantes ao ano;

Mais de 150 milhGes de pessoas por ano atendidas pelo Servico de Atendimento Modvel de

Urgéncia — SAMU;

e Mais de 250 mil agentes comunitarios de salde na quase totalidade de municipios;

O Programa Nacional de Imuniza¢des do Brasil € um dos maiores do mundo, ofertando 45 diferentes
imunobiolégicos para toda a populagao:

e O Programa Nacional de Imunizagdes contempla 48 imunobiolégicos
(vacinas, imunobiolégicos  especiais, soros e imunoglobulinas) para criancas, adolescentes,
adultos, idosos gestantes e povos indigenas;

e Ao todo, sdao disponibilizadas na rotina de imunizagdo 20 vacinas, cuja protecao inicia nos
recém-nascidos podendo se estender por toda a vida.

AMANHA SERA OUTRO DIA PARA TODOS, TODAS E TODES

[...]JAmanh3, esta toda esperancga, Por menor que pareca, que existe é pra vicejar,

Amanha3, apesar de hoje, Sera a estrada que surge, pra se trilhar, Amanha, mesmo que uns ndo queiram,
Serd de outros que esperam,

ver o dia raiar, Amanha3, ddios aplacados, temores abrandados,

Serd pleno, serd pleno[...] (Amanha - Caetano Veloso)

A saude resulta do cuidado prestado em redes e servicos de salide, mas também por politicas econémicas
e sociais que a promovam. Como disse Sérgio Arouca na abertura da 82 CNS, para ter saude é preciso que
as pessoas:

“[...] tenham direito a casa, ao trabalho, ao saldrio condigno, a dgua, a vestimenta, a educagao, as
informagbes sobre como dominar o mundo e transforma-lo. Que tenham direito ao meio ambiente que
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ndo os seja agressivo, e que, pelo contrario, permita uma vida digna e decente. Direito a um sistema
politico que respeite a livre opinido, a livre possibilidade de organizacao e autodeterminacdo de um povo,
e que ndo esteja todo tempo submetido ao medo da violéncia, daquela violéncia resultante da miséria, e
gue resulta no roubo, no atague. Que ndo esteja também submetido ao medo da violéncia de um
governo contra o seu préprio povo, para que sejam mantidos interesses que ndo sdo do povo". (Sergio
Arouca, 1986, discurso de abertura da 82 CNS)”

A vida que abarca a saude que queremos ndo esta apenas no corpo como pele, 0ssos e drgdos. A vida
inclui as sensibilidades, os sentimentos, os afetos, os desejos e os pensamentos, como também a histdoria
e as ancestralidades. A vida ndo se valora pela capacidade de produgdo/trabalho e producdo de riquezas,
gue devem caber nela as diferentes formas de existéncia. As pessoas tém producdo histérica para
escrever a histdria, resistir, unir e ampliar rumo as exigéncias dos seus direitos ao trabalho, a protecao
social, a cultura, a democracia e a vida. O SUS que queremos, precisa combater o preconceito:

Pesquisa publicada prova Preferencialmente preto, pobre Prostituta, pra policia prender Pare, pense, por
qué?

Prossigo Pelas periferia praticam perversidades, PMs Pelos palanques politicos prometem, prometem

Pura palhacada, proveito préprio Praias, programas, piscinas, palmas Pra periferia? Panico, pdlvora,
papapa!
Primeira pagina Preco pago? Pescoco, peito, pulmdes perfurados

Parece pouco? Pedro Paulo, profissao: pedreiro Passa-tempo predileto: pandeiro

Preso portanto pd passou pelos piores pesadelos Presidios, pordes, problemas pessoais, psicoldgicos
Perdeu parceiros, passado, presente

Pais, parentes, principais pertences PC, politico privilegiado preso parecia piada

Pagou propina pro plantdo policial Passou pela porta principal Posso parecer psicopata Pivo pra
perseguicao

Prevejo populares portanto pistolas
Pronunciando palavrdoes Promotores publicos pedindo prisdes Pecado, pena, prisao perpétua

Palavras pronunciadas pelo poeta, irmdo (Rapp/hip hop Brasil com "P”)

Estamos fazendo um novo amanha. A 172 Conferéncia Nacional de Saude é convocada a apontar desafios
e rumos para a saude e para as politicas publicas nos préoximos quatro anos.

e Lembrando que "Quem ndo se movimenta, ndo sente as correntes que o prendem" (Rosa
Luxemburgo), a soma das forgas sociais e politicas em torno do fortalecimento da democracia
participativa caracterizam a luta do povo por democracia para nos contrapormos ao avanco do
retrocesso.

e O Estado tem a responsabilidade por implementar politicas publicas que garantam qualidade de
vida social, cultural, educacional, econémica, sanitdria, civil e politica a todas, todes e todos, sem
privilégios ou discriminacgdes, e, portanto, ndo pode eximir-se de propor leis que garantam justica
a toda a populagdo. Politicas publicas que ndo promovem ativamente a inclusdao, ndo produzem
saude e democracia. A inclusdao se refere a cada pessoa e coletividade, com padrdes éticos de
pensamento e ac¢dao. N3o se trata apenas de interesses majoritarios, mas do respeito e
acolhimento as diferengas que se expressam nos territérios, pessoas e populagdes. A ética que
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media as ac¢Oes para a liberdade e para a democracia é o limite da inclusdo. Os fascismos e o
negacionismo que produzem a morte ndo sdo direitos e eliminam a vida e a democracia. A
liberdade de expressdo ndo inclui a destruicao da opinido e da vida alheia. Ndo ha liberdade sem
responsabilidade com as vidas.

A luta contra a desigualdade social e as perspectivas para uma outra sociedade, para novos
mundos viaveis, sdo imperativas para a superacdo da contradi¢cdo estrutural de um pais onde as
pesquisas apontam que um de cada quatro brasileiros e brasileiras ndo tem comida suficiente em
casa, ao mesmo tempo em que noticias revelam que altos executivos dos bancos afirmam que nao
conseguem gastar todo o seu dinheiro, por mais criativo que sejam. Essa luta passa por: a)
combater a perversa concentracdo de renda gerada pela exploracdo do trabalho; b) promover a
ruptura com as desigualdades estruturais e injusticas dos diferentes Brasis; c) combater o racismo,
0 capacitismo, o machismo, a LGBTfobia e a objetificacdo do corpo e da vida de pessoas e grupos
sociais, e d) defender a soberania alimentar do pais e o papel da agricultura familiar na seguranca
alimentar.

Nesse momento histérico, é fundamental reafirmar as premissas construidas hd décadas, por
pessoas que lutaram no cotidiano para retomarmos o caminho que garanta as conquistas do povo
brasileiro. Considerando que a saude e o desenvolvimento social andam juntos no Brasil, faz-se
urgente fortalecer um movimento de reconstrucao nacional, o que exige uma ampla participacado
da sociedade numa articulagdo entre trabalhadores/as, usuérios/as e gestores/as comprometidos.
Ha necessidade de reconstruir os pactos federativos que tém sido implodidos nos ultimos anos.

E fundamental fortalecer a compreensdo de que o sistema de satde no Brasil é Unico, por seguir
0s mesmos principios e diretrizes, que precisam ser respeitados para garantir o seu carater
universal, integral, publico e de acesso gratuito que atua na promocao, protecdo e recuperac¢do da
saude, a fim de superar os desafios a ele impostos e garantir sua gestdo publica, democratica e
participativa, focada nas necessidades de saude do povo. O SUS, assim definido, é patrimonio do
povo brasileiro! Ndo para qualquer estratégia de privatizacdo do SUS.

E fundamental romper com o crénico subfinanciamento, que avanca para o desfinanciamento do
SUS, revogando a Emenda Constitucional n? 95, exigindo que a Unido aplique na saude, no
minimo, 10% das suas receitas correntes brutas (RCB), ou seu equivalente na receita corrente
liquida (RCL), além da incorporacdo de novos recursos para atender o direito constitucional a
saude com financiamento suficiente e adequado.

Os pontos de atencdo da saude publica, sejam ac¢des, servicos ou redes de atencdo, devem ser
estratégicos e dinamizadores do SUS em nossas vidas, como locus de promoc¢do, educagao
libertadora, prevencdo e recuperacao da saude, com praticas e valores que fortalecem o
enraizamento coletivo e o sentido de pertencer a algo para além de cada um de nds. Cada ponto
de atencao do SUS é fundamental para incluir, para produzir justica, para denunciar injusticas e
para cuidar de todas, todes e todos, dialogando com seu contexto e com seus saberes. O
momento exige a retomada do pacto de solidariedade e de horizontalidade para cuidar de quem é
mais vulnerabilizado pelas politicas implementadas.

O financiamento suficiente para a saude deve valorizar os trabalhadores e trabalhadoras de saude,
executores de acOes de relevancia publica, com: a) a implementacdo de politicas que garantam
empregos protegidos e trabalhos justos com saldrios, jornadas e ambientes de trabalho dignos,
saudaveis e seguros; b) o investimento na carreira do SUS, no trabalho em equipe multiprofissional
e interdisciplinar, na educa¢ao permanente em saude, no aperfeicoamento, na especializagdo e na
formacdao em saude, em servico e comunidade para garantir o vinculo entre a populagao, as
equipes de saude e o SUS; c) a implementacdo efetiva da vigilancia em saude, bem como da
Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora alinhada com demais politicas
publicas, no ambito do SUS; d) a ampliacdo da regulacdo social da formagao das profissdes da
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saude, fortalecendo a avaliacdo da relevancia social e sanitaria dos cursos e o acompanhamento
pelos conselhos de saude em cada territorio da implementacdo dos mesmos.

As universidades e instituicGes de ensino precisam entender-se como parte do SUS, assim como
todos os pontos das redes de atencdo precisam constituir- se em campos de aprendizagem pratica.
O controle e a participacdo social também precisam constituir espaco para a aprendizagem na
saude. A defesa da autonomia das universidades que atuam em 4dreas de relevancia para o
desenvolvimento social, também é fundamental para o Brasil que queremos. O Estado deve
retomar o financiamento da ciéncia & tecnologia, o investimento para a atualizacdo tecnolégica
das universidades, o fortalecimento da funcdo social das universidades e o estimulo a
indissociabilidade entre o ensino, a pesquisa e a extensao.

A defesa da Atencdo Basica no SUS com o acesso ampliado das familias as acées de prevencao,
promocdo e resolucdo dos problemas mais frequentes, com garantia de horarios suficientes e
periodos distintos para cuidados ambulatoriais nas UBS para os diferentes grupos sociais em sua
dindmica cotidiana. A atencdo basica precisa ser resolutiva, compativel com as necessidades da
populacdo em cada territério, e capaz de ordenar o cuidado nas diferentes redes de atencdo. Nao
se trata de cardapios de procedimentos, mas da gestdo do cuidado a populagdo em cada territério,
respeitando a participacdo e os saberes existentes.

Como estabelecem as diretrizes do SUS, as acGes preventivas devem ser prioritarias, fortalecendo
as acoes de vigilancia em saude, pela busca da cobertura de 100% do territério nos municipios
menores, por meio da Estratégia de Saude da Familia, e, nas grandes e médias cidades, a
priorizacdo da cobertura das regides de maior vulnerabilizacdo social. O financiamento da atencao
basica deve ter como referéncia a populacdo a ser atendida e as caracteristicas dos territérios. E
preciso retomar o financiamento de base universal para a atencdo basica, definindo mecanismos
de acompanhamento e qualificagdo.

O enfrentamento a pandemia mostrou que as acdes de vigilancia em saude, em especial das
vigilancias sanitdria e epidemioldgica no territério, devem estar incorporadas na implementagdo
da politica de ciéncia e tecnologia, para dar maior agilidade e autonomia na incorporacdo e
aquisicdo de tecnologias de saude. A organizacdo dos servicos e redes e a incorporacao de
tecnologias devem atender as necessidades de suporte as linhas do cuidado e devem estar
articuladas com as acbes de promocdo da saude, de assisténcia aos usuarios e de acesso a
medicamentos, no dmbito da atencdo basica como porta de acesso ao sistema de saude.

O Brasil precisa estruturar uma rede de institutos de ciéncia e tecnologia municipais e estaduais,
instituicOes federais de ensino superior e técnico, assim como as atuais escolas de salde publica,
desenvolvendo uma rede permanente de ensino e extensdo, sob coordenacdo nacional, que seja
capaz de acompanhar, avaliar e monitorar as acdes locais, articulando e envolvendo os diferentes
segmentos e territérios, contribuindo na identificacdo de demandas e propostas de intervencao
necessarias a consolidacao do SUS.

O setor salde também é fator de desenvolvimento social e econ6mico, com geracao de emprego e
desenvolvimento local. Para garantir o SUS que atenda as necessidades do povo e reduza a
dependéncia externa de tecnologias, € necessario promover os investimentos estratégicos no
desenvolvimento e ampliacdo do complexo econémico industrial da salde destinados a garantir a
producdao de imunobioldgicos, hemoderivados, vacinas, equipamentos, medicamentos,
ingredientes farmacéuticos ativos, intermedidrios de sintese articulado com um componente da
producdao nacional fortalecido e financiado adequadamente, assegurando a soberania e o direito
de acesso da populagao.
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[«)]

Enfim, a saude que queremos precisa de um Brasil soberano, democratico e livre. Que reconhece
democracia participativa, o processo eleitoral democratico, a institucionalidade democratica e
participacao social.

[«)]

A 172 Conferéncia Nacional de Saude, como formuladora de diretrizes para o Brasil que queremos, é
convocada a defender a saude como direito, com a suavidade do humano e a radicalidade que a vida
requer. Para isso, como nos alertou Thiago de Mello precisa ser um “Ato Institucional Permanente” para o
fortalecimento dos direitos:

(...)

Artigo | Fica decretado que agora vale a verdade.
agora vale a vida, e de maos dadas,
marcharemos todos pela vida verdadeira.

(...)

Artigo V Fica decretado que os homens estdo livres do jugo da mentira. Nunca mais sera preciso usar a
couraca do siléncio

nem a armadura de palavras. O homem se sentara a mesa

com seu olhar limpo porque a verdade passard a ser servida

antes da sobremesa.

(...)

Artigo XIll Fica decretado que o dinheiro ndo podera nunca mais comprar o sol das manhas vindouras.
Expulso do grande bald do medo, o dinheiro se transformara em uma espada fraternal

para defender o direito de cantar e a festa do dia que chegou.

Artigo Final Fica proibido o uso da palavra liberdade, a qual serd suprimida dos dicionarios

e do pantano enganoso das bocas.

A partir deste instante a liberdade sera algo vivo e transparente

como um fogo ou um rio, e a sua morada sera sempre o coragdao do homem.
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REGIMENTO DA 10 CONFERENCIA ESTADUAL DE SAUDE
RESOLUGAO N° 01, de 19 de Janeiro de 2023.

O Plenario do Conselho Estadual de Saude, em sua 4982 Reunidao Ordinaria, realizada
nos dias 18 e 19 de janeiro de 2023, no uso de suas competéncias regimentais e
atribuicdes conferidas pela Lei Estadual N° 17.438 de 9 de abril de 2021, Lei N° 8.080,
de 19 de setembro de 1990 e pela Lei N° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, Lei N°
15.559 de 11 de marco de 2014, resolve:

Aprovar o Regimento da 102 Conferéncia Estadual de Saude.
CAPITULO |
DA NATUREZA E OBJETIVOS

Art.1°. A 102 Conferéncia Estadual de Saude — 102 CES, convocada pela Portaria n°
XXX/2023/Cesau/CE/SESA para 29, 30 e 31 de maio de 2023, etapa para a 172
Conferéncia Nacional de Saude, convocada pela Resolu¢do do Conselho Nacional de
Saude — CNS n° 664, de 05 de outubro de 2021, publicado no Diario Oficial da Unido
de 07 de fevereiro de 2022, tem como objetivos:

| — Reafirmar, fortalecer e efetivar os principios e diretrizes do Sistema Unico de
Saude — SUS, publico, universal, integral, equanime com financiamento adequado e
regular visando garantir a saude como direito humano e dever do Estado com base em
politicas que reduzam as desigualdades sociais e territoriais, conforme previsto na
Constituicdo Federal de 1988, e nas Leis n.° 8.080, de 19 de setembro de 1990 e n°
8.142, de 28 de dezembro de 1990;

| — Propor diretrizes para formulacdo da Politica Municipal, Regional e Estadual
de Saude e o fortalecimento das agdes e servigos de saude;

]| — Mobilizar, debater e estabelecer dialogos com a sociedade cearense acerca da
tematica da Conferéncia com enfoque na defesa da democracia, da saude como direito
e da consolidagao do Sistema Unico de Saude (SUS);

\") — Pautar o debate e a necessidade da garantia de financiamento adequado e
suficiente para o SUS;
\') — Fortalecer a participacdo e o controle social no SUS, com ampla

representacdo da sociedade em todas as etapas da 10? Conferéncia Estadual de
Saude;

Vi — Avaliar a situacédo de saude, elaborar propostas a partir das necessidades de
saude e participar da construgao das diretrizes do Plano Plurianual (PPA) e dos Planos
Municipais, Estaduais e Nacional de Saude, no contexto dos 33 anos do SUS;

Vil — Aprofundar o debate sobre as possibilidades sociais e politicas de barrar os
retrocessos no campo dos direitos sociais e a privatizagdo da saude, bem como da
necessidade da democratizacdo do Estado, em especial as que incidem sobre o setor
saude;

VIl — Discutir e definir diretrizes para organizagao e funcionamento dos Conselhos
Municipais de Saude e do Conselho Estadual de Saude do Ceara;

IX — Discutir e redefinir a composi¢cao dos Conselhos Municipais de Saude e do
Conselho Estadual de Saude do Cear3;

X — Garantir a permanéncia do Controle Social do SUS por meio dos Conselhos de
Saude como érgdos permanentes e deliberativos organicos do Sistema Unico de
Saude.
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CAPITULOII
DO TEMA

Art.2°. A 10® Conferéncia Estadual de Saude (10 CES) tem como tema central
“Garantir Direitos e Defender o SUS, a Vida e a Democracia — Amanha vai ser outro
dia”.
§1°. Os eixos tematicos da 102 CES s&o:

I - O Brasil que temos. O Brasil que queremos;

Il - O papel do controle social e dos movimentos sociais para salvar vidas;

I - Garantir direitos e defender o SUS, a vida e a democracia; e

v - Amanha vai ser outro dia para todas as pessoas.

§2°. O Manual do Participante da 102 CES, de carater propositivo, sera elaborado por
representantes da Comissao de Formulagdo e Relatoria, com base no tema central e
eixos tematicos da 172 Conferéncia Nacional de Saude e devera considerar as
deliberagdes da 162 Conferéncia Nacional de Saude e do Plano Nacional de Saude.
§3°. Os eixos tematicos poderao sofrer ajustes respeitando o debate acumulado pelo
Conselho Estadual de Saude.

§4°. As apresentagdes dos(as) Expositores(as), nas distintas etapas da Conferéncia,
tém a finalidade de qualificar os debates.

CAPITULO llI

DA REALIZAGAO
SECAO |
DAS ETAPAS

Art.3°. A 102 CES tera abrangéncia estadual, precedida da realizagao das Etapas
Municipais e Regionais, conforme abaixo:

I — As etapas municipais deverao ser realizadas entre Novembro de 2022 a Margo

de 2023;

Il - As etapas regionais deverédo ser realizadas entre 04 de abril a 03 de maio de

2023;

Regiao de Saude de Cariri: 04/04/2023;

Regido de Saude de Sobral: 11/04/2023;

Regido de Saude de Sertao Central: 18/04/2023;

Regido de Saude de Litoral Leste Jaguaribe: 25/04/2023;

Regiao de Saude de Fortaleza: 03/05/2023;

lll — A Etapa Estadual, dias 29, 30 e 31 de maio de 2023;

§1°. Considera-se Regides de Saude, para fins desta Conferéncia, aquelas definidas na
Lei 17.006/2019 publicada no Diario Oficial em 30 de setembro de 2019 e na Lei
17.438 publicada no Diario Oficial de 09 de abril de 2021.

§2°. A Etapa Estadual ocorrera ainda que nao sejam realizadas as etapas previstas nos
incisos |, Il e Il em sua integralidade.

§3°. Em todas as etapas da 10% Conferéncia Estadual de Saude (CES) sera
assegurada a paridade de Pessoa Delegada representantes dos Usuarios/as em
relacdo ao conjunto Pessoas Delegadas dos demais segmentos, obedecendo ao
previsto na Resolugdo CNS n°® 453/2012 e na Lei n° 8.142/1990.

SEGAOII

ETAPA MUNICIPAL
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Art.4°. As Conferéncias Municipais sado etapas preparatorias as Conferéncias
Regionais de Saude (CRS) devendo ter ampla divulgacdo e mobilizacdo sendo a
participacdo na condi¢cao de pessoas delegadas ou convidados(as).

§1°. As etapas municipais elegerdo pessoas delegadas para a Etapa Estadual e as
respectivas CRS.

§2°. Somente as pessoas Delegadas Eleitas nas Conferéncias Municipais participarao
das Conferéncias em suas respectivas regides com o objetivo de alinhamento de
propostas.

§3°. As Etapas Regionais elegerao pessoas delegadas para a 10? Conferéncia
Estadual de Saude.

§4°. O conjunto das pessoas delegadas municipais deveréo ser eleitas pelos
municipios respeitando o principio da paridade e a proporcionalidade do contingente
populacional municipal, para as etapas regionais e etapa estadual.

§5° As Plenarias das Conferéncias Municipais deverdo incentivar que sejam eleitas
pessoas que ainda nao participaram de outras conferéncias e que tenham demonstrado
compromisso ético e politico com a conferéncia, bem como com os debates em torno
do tema central da 102 CES.

Art.5°. Os debates utilizardo como referéncia o Manual do Participante, compreendido
como instrumento de apoio ao debate, aprovado pelo Cesau/CE, reformulado pela
Comisséo Organizadora e Relatoria da 102 CES sem prejuizo de outros textos.

§1°. O tema central, e eixos tematicos poderdo ser trabalhados de modo agregado
desde que seja garantido o debate de todos os temas propostos, preferencialmente,
em Grupos de Trabalho(GT), cujos resultados devem ser consolidados, sistematizados
e hierarquizados, o numero de Diretrizes e Propostas sera definido pela Etapa Estadual
e do DF para apresentacao a Plenaria Final e encaminhados a Comissao Organizadora
da CRS. O tema Central e cada eixo tematico devera escolher uma Diretriz e até 5
propostas por eixo a serem encaminhadas para a etapa Regional.

§2°. As propostas consolidadas do tema central e dos eixos tematicos serao agrupadas
em diretrizes, sendo 01(uma) diretriz para o tema central e 01(uma) diretriz para cada
eixo tematico.

§3°. Os(as) coordenadores(as) das Comissdes de Organizacdo das CMS devem
encaminhar os Relatérios Finais(RF) contendo o consolidado de propostas por eixo
tematico e seus respectivos niveis de competéncia e a relagado de pessoas delegadas
eleitos, titulares e suplentes, devidamente identificados em formulario préprio — nome
completo, data de nascimento, CPF, RG, Eixo Tematico que deseja participar (de
acordo com a disponibilidade de vagas por Eixo), contatos(telefone e e-mail) dentre
outras informagdes - a Comissao Organizadora da CRS, no prazo maximo de 10(dez)
dias da realizagdo do evento. Apds este prazo, a comissdo nao recebera o referido
relatorio, ndo havendo possibilidade de prorrogagdo para inscrigbes de pessoas
delegadas e envio de propostas.

§4°. A consolidagao dos relatérios das Etapas Municipais pela Comisséo de Relatoria
da Conferéncia Municipal de Saude e o Manual do Participante, subsidiardo a
realizagéo e os debates da Etapa Regional.

SECAO Il

ETAPA
REGIONAL
Art.6°. Cada Regido de Saude realizara sua Conferéncia Regional de Saude(CRS), como
subsidio para a Etapa Estadual, com a participagdo das pessoas delegadas eleitos(as) nas
respectivas conferéncias municipais componentes da regido e convidados(as) da regional de
saude, articulando, mobilizando e acompanhando os municipios na realizacdo de suas
Conferéncias.
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§1°. A Comissdo Organizadora da Conferéncia Regional de Saude (CRS), sera responsavel
pela realizagdo da Etapa Regional, com o acompanhamento do Conselho Estadual de Saude
do Ceara - Cesau/CE.

§2°. As Comissdes Organizadoras da Etapa Regional serao compostas por representantes dos
Conselhos Municipais do municipio sede da Regido de Saude, representantes das Secretarias
Municipais de Saude, representantes das Areas Descentralizadas de Saude e representantes
das Mesas dos Féruns Regionais de Conselheiros de Saude e do Cesau/CE.

§3°. Cada Comissado Organizadora da CRS, designara Relatores(as) que ser&o responsaveis,
além de todos os registros da CRS, consolidacao das propostas e o relatério final para a Etapa
Estadual, cumprindo-se os prazos previstos neste Regimento.

§4°. Os(as) Relatores(as) das CRS serao credenciadas pela Comissdo de Formulacado e
Relatoria da 102 Conferéncia Estadual de Saude — 10 CES, onde terdo acesso on-line, para
emissao das propostas para a 102 CES.

SECAO IV
ETAPA ESTADUAL

Art.7°. A Etapa Estadual tera por objetivo analisar as prioridades constantes no Manual
do Participante, nos Relatérios das Conferéncias Regionais, aprovara propostas para
Etapa Nacional, encaminhara a Comissao Organizadora Nacional, o respectivo
Relatorio Final.

Paragrafo Unico. Devera constar no relatério final da Etapa Estadual o quantitativo de
participantes de todas as atividades realizadas referente as Etapas Municipais e
Regionais.

Art.8°. O Conselho Estadual de Saude do Ceara (Cesau/CE) definira o numero de
pessoas delegadas por municipio que participardo da Etapa Estadual, observando a
representatividade populacional por municipio e a paridade prevista na Lei n°
8.142/1990, na Resolugdo N° 453/2012 do Conselho Nacional de Saude(CNS),
Resolugdo N° 01/1998 do Conselho Estadual de Saude.

Art.9°. Na Etapa Estadual s6 poderao participar pessoas delegadas eleitos(as) nas
Conferéncias Municipais, Regionais, os Conselheiros Estaduais de Saude titulares e
suplentes (delegados natos), e convidados(as) do Cesau/CE, obedecendo a paridade
prevista na Resolugdo N° 453/2012 do Conselho Nacional de Saude e Resolugdo n°
01/1998 do Conselho Estadual de Saude do Ceara.

Art.10°. As inscrigbes das pessoas delegadas da Etapa Estadual, eleitos(as) para
participarem da 172 CNS, serdo realizadas pela Comissdo Organizadora da 102
Conferéncia Estadual de Saude — 102 CES.

Paragrafo unico. A 102 CES elegera 120 pessoas delegadas para 172 CNS.

Art.11°. A 102 CES sera realizada em Fortaleza — CE.

§1°. A Programacéo, Carta aos Participantes, Resolu¢des, Portarias de Convocagao e
das Comissobes, proposto pela Comissdo de Formulagédo e Relatoria, deverdao ser
aprovados pelo Pleno do Conselho Estadual de Saude do Ceara e anexada ao
Regimento.

§2°. O Regimento para a 10? CES e o Sistema Virtual de Envio de Propostas e pessoas
Delegadas proposto pela Comissdo de Formulagdo e Relatoria e Comissao de
Comunicacao, Informacdo e Acessibilidade deverdo ser aprovados pelo Pleno do
Cesau/CE.
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§3°. Apds aprovacao e homologagao dos documentos citados no §2° pelo Pleno do
Cesau/CE/CE serao disponibilizados de forma on-line no site deste colegiado para
pesquisa, por tempo indeterminado.

§4°. O Regimento da 102 Conferéncia Estadual de Saude ficara aberto para consulta
publica e sugestdes de alteragdes no site: www.Cesau.ce.gov.br até as 17h, do dia 24 de
Fevereiro de 2023.

§5°. As sugestdes obtidas da consulta virtual a que se refere o §4° deste artigo seréo
sistematizadas pela Comissédo de Formulagao e Relatoria da 102 CES.

§6°. O regimento da Etapa Estadual, sistematizado pela Comissdo de Formulagdo e
Relatoria apds consulta virtual, sera apreciado e aprovado, em carater definitivo, em
Reunido do Pleno do Cesau/CE, anterior a realizagdo da Etapa Estadual.

§7°. Ficam encerradas quaisquer alteracées no Regimento da 10? CES apds aprovagao
pelo Pleno do Cesau/CE oriundo de processo de consulta publica, portanto, nao sera
realizada leitura, discussao, alteragcoes e apreciagcdao do Regimento da 10® CES
durante a Etapa Estadual.

_ SEGAOV
DAS INSTANCIAS DELIBERATIVAS

Art.12°. Serdo consideradas como instancias deliberativas da 102 Conferéncia Estadual
de Saude:

|- Plenaria de Abertura;

Il — Plenarias Tematicas/Grupos de Trabalho;

lll - Plenaria por Segmento;

IV — Plenaria Final.

§1°. A Solenidade de Abertura tera como objetivo realizar uma Conferéncia Magna com
o Tema Central: “Garantir Direitos e Defender o SUS, a Vida e a Democracia — Amanha
vai ser outro dia”.

§2°. Os grupos de trabalho serdo compostos pelas pessoas delegadas,
preferencialmente, respeitando a paridade nos termos da Resolugdo CNS no 453/2012,
do Conselho Nacional de Saude e Resolugdo n® 01/1998 do Conselho Estadual de
Saude do Ceara, com participacdo de convidados(as), conforme citado neste
regimento, estes proporcionalmente divididos em relagdo ao seu numero total de
convidados.

§3°. Os grupos de trabalho serao realizados, simultaneamente, para discutir e deliberar
sobre as Propostas Regionais consolidadas.

§4°. As Plenarias Tematicas terdo um(uma) coordenador(as) e um(uma) secretario (as),
indicados(as) pela Comissdo de Formulagdo e Relatoria da 102 CES e um (uma)
relator(as) eleito(a) pelos membros da Plenaria.

Art.13°. O tema Central e cada eixo tematico devera escolher uma Diretriz e até 5
propostas por eixo a serem encaminhadas para a etapa nacional, definidas conforme
segue:

§1°. Considerar-se-a aprovadas compondo o Relatério Final da 102 CES as propostas
que obtiverem 70% (setenta por cento) ou mais de votos favoraveis nos GT de cada
Eixo Tematico;

§2°. As propostas que obtiverem entre 30% (trinta por cento) e menos de 70% (setenta
por cento) serdo apreciadas pela plenaria final,

33



N

-

§3°. As propostas que obtiverem menos de 30% (trinta por cento) dos votos serdo
consideradas nao aprovada e constardo apenas no relatério final da etapa Estadual.
Conforme legenda a seguir: A- Aprovada: Mais de 70% dos votos; EPF - Encaminhada
para Plenaria Final: 30% a 70% dos votos e NA — Nao Aprovadas; % — Percentual de
aprovagao.

§4°. Nao sera permitido o envio de mais de 05(cinco) propostas por eixo tematico.
Caso existam mais de 05(cinco) propostas, serao apreciadas na plenaria final.

§5°. Caso os GT ndo consigam propor pelo menos cinco propostas cabera a Plenaria
Final construir, analisar e deliberar sobre novas propostas necessarias para atingir ao
limite preconizado.

§6°. A Plenaria Final da 10 CES tem por objetivo apresentar as propostas
consolidadas provenientes dos Grupos de Trabalho em conformidade Manual do
Orientador e as mogdes em conformidade com o capitulo IX.

§7°. O Relatério aprovado na Plenaria Final da 10® Conferéncia Estadual de Saude
sera encaminhado ao Conselho Nacional de Saude (CNS) e, posteriormente, a
Secretaria da Saude do Estado do Ceara e servira de referéncia para elaboragao do
Plano Estadual de Saude 2024-2026.

§8° Nao serdo permitidas solicitagcbes pela ordem durante o regime de votagédo. A
Comissdo de Relatoria promovera a analise de todas as diretrizes e propostas
aprovadas nos GT’s. As diretrizes e propostas identificadas como conflitantes, ou
resultantes de duas ou mais supressodes diferentes de uma mesma diretriz ou proposta,
serdo enviadas para apreciagao e deliberacdo da Plenaria Deliberativa.

CAPITULO IV
DOS PARTICIPANTES

Art.14°. A 102 Conferéncia Estadual de Saude — CES, contara com os seguintes
participantes:

a) Pessoas delegadas natos(as) do Conselho Estadual de Saude do Ceara, com
direito a voz e voto;

b) Pessoas delegadas eleitos(as) nas Etapas Regionais da 102 CES, com direito a voz e voto;

c) Convidados(as), com direito a voz;

§1°. Serdo convidados(as), com direito a voz, para a 10 CES representantes de
ONGs, movimentos sociais, entidades, instituigdes estaduais, nacionais, com atuagao
de relevancia na defesa do direito & saide e do Sistema Unico de Saude (SUS) e
setores afins totalizando 40(quarenta) convidados(as) que serdo indicados(as) e
aprovados(as) pelo Pleno do Conselho Estadual de Saude do Ceara - Cesau/CE.

Art.15° O credenciamento das pessoas delegadas titulares sera realizado no dia 29 de
Maio de 2023 no horario de 19h e ficara disponivel no dia 30 Maio de 2023.

§1°. O credenciamento das pessoas delegadas suplentes eleitos(as) em substituigdo
aos delegados(as) titulares eleitos(as) s6 podera ser efetuada, mediante declaragao
assinada pelo(a) titular informando sua desisténcia e/ou renuncia no dia do
credenciamento da Etapa Estadual, 29 e 30 de Maio de 2023 no horario de 8h as 12h.
§2°. O credenciamento das pessoas convidadas sera realizado nos dias 29 e 30 de
Maio de 2023 no horario de 8h as 12 horas.

Art.16°. As pessoas participantes com deficiéncia e/ou patologias deverado fazer o
registro na ficha de inscricdo da 10 CES, para que sejam providenciadas as condi¢des
necessarias a sua participacgao.
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Art.17°. As pessoas delegadas serdo direcionadas aos Grupos de Trabalho da 102
CES conforme o Eixo Tematico escolhido na etapa Regional e informado no formulario
de inscrigao, via internet, enviado a Comissao de Relatoria da 102 CES.

Paragrafo unico — Nao podera haver alteracdo da escolha dos eixos tematicos, apos a
confirmacgé&o e envio on-line do formulario de inscri¢do para a participagao a 102 CES.

CAPITULO V
DA ESTRUTURA E COMPOSIGAO DA COMISSAO ORGANIZADORA

Art.18°. A Comissao Organizadora contara com coordenadores(as) das comissdes
compostas para a 10® CES, coordenada pela Mesa Diretora e Secretaria(o)
Executiva(o) do Cesau/CE, que trabalhara de modo articulado com os demais 6rgaos
da Secretaria Estadual da Saude — SESA, instancias, entidades e movimentos sociais,
populares e sindicais envolvidos, para apoio técnico, administrativo, financeiro, logistico
e de infraestrutura da 10? Conferéncia Estadual de Saude.

§1°. A Comissao Organizadora contara com estrutura para o desenvolvimento das
atividades previstas:

l. Presidente;

Il. Coordenador(a) Geral;

lll. Secretaria Executiva;

IV. Secretéaria Financeira;

V. Coordenador(es) da Comissao de Formulagéo e Relatoria;

VI. Coordenador(es) da Comissdo de Comunicagao,Cultura e Educacéo Popular;
VII. Coordenador(es) da Comissao de Articulagdo e Mobilizagao;

VIIl. Coordenador(es) da Comissao de Infraestrutura e Acessibilidade;

CAPITULO VI
DAS COMISSOES

Art.19°. As Comissoes da 10? Conferéncia Estadual de Saude serdo compostas por até
10(dez) membros sendo 02(dois) coordenadores(as): Geral e Adjunto, apds as eleicdes
dos conselheiros(as) que participardo das comissdes, podera ser ampliada com a
inclusdo de Técnicos(as) da Secretaria-Executiva do Cesau/CE e da Secretaria da
Saude — SESA.
§1°. Apds as eleicbes, em havendo renovagao de mandato dos(as) conselheiros (as)
no periodo da 10® CES, serdo eleitos(as) os(as) novos(as) coordenadores(as) e
membros para composi¢cao das referidas Comissdes, e os membros da Mesa Diretora
poderao integrar as Comissdes nos termos do caput deste artigo.
§2°. Os membros a que se refere o caput deste artigo permanecerdo nas Comissdes,
mesmo com mandatos expirados, ainda que ndo tenham mandatos renovados no
Pleno do Cesau/CE.
SECAO |

DAS ATRIBUICOES DAS COMISSOES

Art. 20°. A Comissao Executiva compete:

§1°. Implementar as deliberagdes da Comissao Organizadora.

§2°. Subsidiar e apoiar a realizagao das atividades das demais Comissdes.

§3°. Propor e viabilizar a execugado do orgamento e providenciar as suplementagdes
orcamentarias.

§4°. Prestar contas a Comissao Organizadora dos recursos destinados a realizagao da
Conferéncia, considerando-se os gastos das comissdes estaduais na participagao das
etapas preparatorias para a 102 CES.
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§5°. Garantir o cumprimento do Termo de Referéncia (TR), aprovado pelo Pleno do
Cesau/CE, seu acompanhamento e sua fiscalizagao e execugao na Etapa Estadual,
§6°. Providenciar e acompanhar a celebragao de contratos e convénios necessarios a
realizagao da 102 CES.

§7°. Articular a dindmica de trabalho entre a Comissdo Organizadora e a Secretaria(o)
da Saude do Estado do Ceara.

§8°. Enviar orientagbes e informagdes relacionadas as matérias aprovadas pela
Comisséo Organizadora aos Conselhos Municipais de Saude, aos movimentos sociais,
populares e sindicais, aos gestores e prestadores de servico de saude e as demais
entidades da sociedade civil sobre a 10? Conferéncia Estadual de Saude.

§9°. Apoiar as etapas Municipal, Regional e Estadual na condugdo dos atos
preparatoérios para a 10? Conferéncia Estadual de Saude.

§10°. A lista dos(as) convidados(as) participantes da 10? CES, sera elaborada
previamente. Posteriormente apreciada e validada em reunidao do Pleno do Cesau/CE,
obedecendo a paridade prevista na Resolugdo no 453/2012 do Conselho Nacional de
Saude e Resolucdo n° 01/1998 do Conselho Estadual de Saude do Ceara.

§11°. Solicitar a participagdo de técnicos(as) dos setores da Secretaria da Saude —
SESA, no exercicio das suas atribuicdes, para contribuir, em carater temporario ou
permanente com a organizagéo da 10? Conferéncia Estadual de Saude.

§12°. Formular a sistematica de credenciamento e votacdo da 10? Conferéncia
Estadual de Saude.

§13°. Acompanhar o credenciamento das pessoas Convidadas e dos(as)
Delegados(as) da Etapa Estadual.

§14°. Organizar os procedimentos para a votagao das pessoas Delegadas da Etapa
Estadual e os seus controles necessarios.

§15°. Propor e organizar a Secretaria da 10 Conferéncia Estadual de Saude.

§16°. Promover, em articulagdo com a Comissao de Comunicagéo e Informacgao e a
Comissado de Mobilizagdo e Articulagao, a divulgagao da 102 Conferéncia Estadual de
Saude, considerando os principios e as condicdes de Acessibilidade.

§17°. Providenciar os atos e encaminhamentos pertinentes ao fluxo dos gastos com as
devidas previsdes, cronogramas e planos de aplicagéo.

§18°. A Comissao Executiva devera participar de todas as reunides da Comissao
Organizadora.

Art.21°. A Comissdo Organizadora compete:

§1°. Promover as agdes necessarias a realizacdo da 102 Conferéncia Estadual de
Saude, atendendo as deliberacdes do Cesau/CE e da Secretaria de Saude do Estado e
propor:

a — O detalhamento de sua metodologia;

b — Os nomes dos(as) expositores(as) das mesas redondas e participantes das demais
atividades, bem como os documentos técnicos e roteiros de apoio;

¢ — Os critérios para participagdo e definigdo dos(as) convidados(as) estaduais e
nacionais, a serem aprovados pelo Pleno do Cesau/CE;

d — A elaboragao de ementas para os(as) expositores(as) das mesas.

§2°. Empenhar todos os esforgos necessarios ao cumprimento das condi¢cdes de
infraestrutura e Acessibilidade para a Etapa Estadual.

§3°. Analisar e aprovar a prestagao de contas da 102 Conferéncia Estadual de Saude.
§4°. Encaminhar até 60(sessenta) dias, apds o encerramento da Conferéncia, o
Relatoério Final da 102 Conferéncia Estadual de Saude ao Conselho Nacional de Saude.
§5°. Apreciar os recursos relativos ao credenciamento das pessoas Delegadas, assim
como discutir questdes pertinentes a 102 Conferéncia Estadual de Saude.

§6°. Propor critérios de credenciamento das pessoas Delegadas da etapa estadual.

36



N

- |

§7°. Aprovar a proposta de programacao e submeté-la ao Conselho Estadual de Saude
do Ceara.

§8°. Estimular, monitorar e apoiar a realizacdo das Etapas Municipais e Regionais da
Conferéncia de Saude.

§9°. Resolver as questdes julgadas pertinentes nao previstas nos itens anteriores.

Art.22°. A Comisséo de Infraestrutura e Acessibilidade compete:

§1°. Envidar todos os esforcos necessarios ao cumprimento das condi¢cbes de
infraestrutura e acessibilidade necessarias a realizacdo da 102 Conferéncia Estadual de
Saude, referentes ao local, equipamentos e instalacbes audiovisuais, reprografia,
comunicagodes, hospedagem, transporte, alimentacao, tradutor de sinais, acessibilidade
no local do evento, entre outros necessarios.

§2°. Supervisionar, junto a Comissdo Organizadora, a prestacéo de contas de todos os
recursos destinados a realizagao da 10? Conferéncia Estadual de Saude.

§3°. Planejar estratégias relativas ao credenciamento das pessoas Delegadas, assim
como discutir questdes pertinentes a 102 Conferéncia Estadual de Saude,
submetendo-as ao Pleno do Cesau/CE.

§4°. Providenciar a confecgao e a distribuicdo de material informativo da 102 CES.

§5°. Organizar a identificagdo das salas dos GT que discutirdo os eixos tematicos.

§6°. Planejar a logistica de organizagdo da alimentacéo (café da manha e almogo) e
coquetel de abertura e entrega de material de credenciamento para os(as) participantes
da 102 CES.

§7°. Planejar a logistica de organizacédo das aquisicdes de passagens, hospedagens e
translado dos convidados palestrantes da 10? CES.

§8°. Planejar a logistica de organizacédo das aquisicbes de passagens, hospedagens e
translado dos(as) conselheiros(as) estaduais de acordo com a Lei Complementar
n°144, de 04 de setembro de 2014.

§9°. Confeccionar os certificados, banners, panfletos e crachas para os participantes da
102 CES.

§10°. Confeccionar as placas de homenagens determinadas pelo Pleno do Cesau/CE aos
homenageados na 102 CES.

§11°. Organizar e encaminhar o processo de aquisi¢gdo de passagens das

pessoas delegadas eleitos(as) na 102 CES que participardo da 172 CNS.

§12°. Viabilizar a estrutura de palco (banner, microfones, instalagées audiovisuais,
iluminagao, radios comunicadores para a equipe, entre outros), intérprete de libras.
§13°. Viabilizar material permanente da 102 CES em braile.

§14°. Propor os meios de acessibilidade, com vistas a incluir pessoas com deficiéncia e
outras necessidades especiais, asseguradas condigdes para sua efetiva participagao.
§15°. Articular parcerias com empresas, instituicdes e/ou entidades para aquisi¢éo de
brindes e degustagdes.

Art.23°. A Comissdo de Formulagdo e Relatoria compete:

§1°. Elaborar e propor o Regimento, Portarias, Resolu¢des, Manual do Participante da
82 CES.

§2°. Promover o encaminhamento, em tempo habil, dos relatérios das Conferéncias
Regionais a Comissao Organizadora da 102 Conferéncia Estadual de Saude.

§3°. Orientar o processo de trabalho dos relatores das Plenarias e dos Grupos de
Trabalho.

§4°. Sistematizar a produgao dos Grupos de Trabalho.

§5°. Elaborar e propor o método para consolidagao das Propostas das Etapas
Municipais e Regionais para a Etapa Estadual.
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§6°. Coordenar a elaboragao e a organizacao das mog¢des de ambito municipal,

regional e estadual, aprovadas na Plenaria Final da 10? Conferéncia Estadual de

Saude.

§7°. Propor nomes para compor a equipe de relatores da Plenaria Final da 102 CES.

§8°. Elaborar o Relatério Final da 102 CES.

§9°. Propor metodologia para a etapa final da 102 CES.

§10°. Reunir os textos das apresentagdes dos expositores para fins de registro e divulgacao.
§11°. Propor, encaminhar e coordenar a publicacdo do Manual do Participante e de textos de
apoio para a 102 CES.

§12°. Estimular e acompanhar o encaminhamento, em tempo habil, das Propostas das
Conferéncias Regionais a Comissado de Formulagao e Relatoria da 102 CES.

§13°. A Comissao de Formulacédo e Relatoria trabalhara articulada com a Comisséao de
Comunicacédo e com a Assessoria de Comunicacdo do Conselho Estadual de Saude do
Ceara na producgao e divulgacao dos textos para a 102 CES.

§14°. Averiguar lista de pessoas delegadas eleitos(as) para 172 Conferéncia Estadual

de Saude observando a paridade e segmento, de acordo com a Resolugao N°. 01/1998

do Cesau/CE, Resolugdo N°. 453/2012 CNS e havendo discordancia substituir pelo
suplente.

Art. 24°. A Comissdo de Comunicacdo, Cultura e Educacdo Popular compete:

§1°. Definir instrumentos e mecanismos de divulgagao da 102 Conferéncia Estadual de
Saude, incluindo imprensa, Internet e outras midias.

§2°. Submeter para consulta virtual a proposta do regimento da 102 Conferéncia
Estadual de Saude para os Conselhos Municipais, Comissdo Organizadora da CRS,
midias sociais e site do Cesau/CE, até o prazo estipulado neste Regimento.

§3°. Disponibilizar as propostas do Regimento da Etapa Estadual, enviadas pela
consulta virtual a Comissdo de Relatoria para consolidacédo das sugestbes e/ou
alteragbes para posterior aprovagao final do Pleno do Cesau/CE.

§4°. Promover a divulgacéo do Regimento Final Aprovado pelo Pleno do Cesau/CE da 10? CES.
§5°. Orientar as atividades de comunicacéao social da 102 CES.

§6°. Apresentar relatorios periddicos das agdes de comunicagao e divulgacgéo, incluindo
recursos na midia.

§7°. Divulgar a produgao de materiais, da programacgéao e o Relatério Final da 10® CES.
§8°. Mobilizar e estimular a participagao de todos os segmentos/setores pertinentes nas
etapas das 10? CES.

§9°. Promover ampla divulgacédo da 10? Conferéncia Estadual de Saude nos meios de
comunicagao social, inclusive o virtual.

§10°. Articular, em conjunto com a Secretaria Executiva do Cesau/CE e 6rgaos de
Comunicacao da Secretaria da Saude do Estado, a elaboracdo de um plano geral de
Comunicagao Social da 102 Conferéncia Estadual de Saude.

§11°. Assegurar que todo o material da 10® Conferéncia Estadual de Saude seja
produzida de maneira a garantir acessibilidade (material em braile e intérpretes de
libras).

§12°. Criar arte para os materiais graficos (banners, folders, panfletos, crachas, logo,
certificado, placa de homenagem, identificacdo das salas dos Grupos de Trabalho,
dentre outros) para a 102 CES.

§13°. Assegurar o(a) profissional para o cerimonial durante a 102 CES.

§14°. A Comissao de Comunicacéao, Informacao e Acessibilidade trabalhara articulada
com a Assessoria de Comunicacdo do Conselho Estadual de Saude no
desenvolvimento das acdes da 102 CES.

Art. 25°. A Comissao de Articulacdo e Mobilizagcdo compete:
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§1°. Estimular a organizacéo e a realizacdo de Conferéncias de Saude em todos os
Municipios e Regionais, em todas as etapas da 10? Conferéncia Estadual de Saude.
§2°. Mobilizar e estimular a participacdo de todos os segmentos/setores pertinentes
nas etapas das 102 CES.

§3°. Estimular a realizagao de atividades para discussao do Manual do Participante.
§4°. Mobilizar e estimular a participagdo paritaria dos(as) Usuarios(as),
trabalhadores(as) e gestores e prestadores de servicos de saude em relagdo ao
conjunto das pessoas Delegadas de todas as etapas da 10? Conferéncia Estadual de
Saude.

§5°. Fortalecer e articular o intercambio sobre o alcance do tema da 102 Conferéncia
Estadual de Saude.

§6°. Garantir a articulagdo dos movimentos sociais, populares e sindicais para a
realizacédo de ato politico, em cada uma das 03 (trés) instancias das conferéncias, com
vistas a sensibilizar a opinido publica para o tema e os eixos tematicos da 10?2
Conferéncia Estadual de Saude.

CAPITULO VII

DOS RECURSOS FINANCEIROS
Art.26°. As despesas com a organizagao geral para a realizagao das Etapas Regionais
e Estadual da 10 CES caberdo a dotagdo orcamentaria consignada a Secretaria da
Saude do Estado do Ceara.
§1°. O Conselho Estadual de Saude do Ceara arcara com as despesas referentes a
alimentacgao de todas as pessoas delegadas e convidados(as) no local do evento.
§2°. As despesas com o deslocamento e hospedagem das pessoas delegadas eleitas
nas etapas municipais para etapas regionais e a estadual, serdo de responsabilidade
do Municipio e/ou entidades.
§3°. As despesas com o deslocamento das pessoas delegadas natos(as), do Conselho
Estadual de Saude, do municipio de origem até Fortaleza serdo de responsabilidade do
Cesau/CE.
§4°. As pessoas delegadas natas do Conselho Estadual de Saude do Ceara deverao
solicitar ao Cesau/CE o custeio de diarias. Caso haja contrato vigente, poderao optar
por hospedagem ou custeio de diarias.
§5°. O Conselho Estadual de Saude arcara com os custos da compra de passagens
aéreas para todas as pessoas delegadas eleitos(as) na etapa estadual para a 172 CNS.
§6°. As despesas com as Conferéncias Regionais de Saude caberdo a dotagao
orcamentaria consignada a Secretaria da Saude do Estado do Ceara.
§7°. As demais despesas com a Conferéncia Estadual sera custeada pelo Fundo
Estadual da Saude.

CAPITULO VIII
DAS PLENARIAS PARA ELEIGAO DOS DELEGADOS

Art.27°. As Plenarias serao realizadas da seguinte forma:

| - A composigao das plenarias por segmento segundo as regionais para eleicao
dos delegados a 172 Conferéncia Nacional de Saude sera restrita as pessoas
delegadas dos segmentos: usuarios, profissionais de saude, governo/prestador de
servico;

| — Visando garantir representacédo equitativa e paritaria de todas as regides de
saude do Estado entre as pessoas delegadas para a 172 CNS, as plenarias por
segmento acontecerao por regides com as vagas distribuidas conforme tabela abaixo:
lll — As plenarias para eleicdo das pessoas delegadas contardo com um (a) coordenador
(@) e um (a) relator (a), indicados pela comissdo de relatoria e, que nao sejam
candidatos a elei¢do de delegados (as);
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v — Em cada plenaria por segmento, segundo a regido, o (a) coordenador (a)
assumira a funcdo de conduzir o processo de eleigdo e contagem de votos dos (as)
delegados (as) titulares e suplentes dos respectivos segmentos;

Art.28°. A 10? Conferéncia Estadual de Saude elegera 120 (cento e vinte) pessoas
delegadas titulares a 172 Conferéncia Nacional de Saude, obedecendo a paridade
prevista na Resolugao n°® 453/2012 — CNS do Conselho Nacional de Saude.

§1°. As pessoas delegadas seréo eleitos (as) em cada Plenaria por Segmento segundo
a Regiéo.

§2°. Seréo eleitos 2 (duas) pessoas delegadas suplentes, por segmento, para cada
regido de saude, que serao classificados de acordo com numero de votos. As pessoas
delegadas suplentes apenas substituirdo as delegadas titulares em caso de desisténcia
dos (as) mesmos (as).

§3°. As pessoas delegadas eleitos(as) em cada Plenaria por Segmento segundo a
regido serao apresentados e referendados na Plenaria Final.

CAPITULO IX
DAS MOGOES

Art.29°. Cada mocéo devera ser assinada por, no minimo, 10% (dez por cento) das
pessoas delegadas credenciados(as) na 10% CES.

§1°. A aprovagdo das mogdes sera por maioria simples das pessoas delegadas
credenciados(as) e presentes na Plenaria Final.

§2°. As mogdes devem ser encaminhadas, exclusivamente por pessoas delegadas que
deverao ser necessariamente, de ambito ou repercussdo estadual ou nacional e,
devem ser apresentadas, em formulario préprio, a Comissdo de Relatoria da 102
Conferéncia Estadual de Saude até as 15 horas do dia 30 de Maio de 2023, redigidas
em, no maximo uma lauda conforme modelo disponibilizado pela Comissao de
Relatoria, com as seguintes observacgdes:

| — O seu ambito (estadual ou nacional);

Il — O tipo de mogéo (apoio, repudio, apelo, solidariedade ou outro);

[l — As destinatarias ou os destinatarios da mocao;

IV — O fato ou condigdo que motiva ou gera a mogao e a providéncia referente ao
pleito;

V — A proponente ou o proponente principal da mocéo, podera, opcionalmente,
identificar seu nome, bem como o segmento que representa;

§3°. A Comissdo de Relatoria organizara as propostas de mocéo recebidas, que
atenderem aos critérios previstos neste artigo, classificando-as e agrupando-as por
tema.

§4° Concluida a apreciagado das mogdes, as pessoas delegadas eleitas nas plenarias
por segmento serdo apresentados aos participantes da plenaria final e homologada a
eleicdo com encerramento da 10? CES.

§12°. Os resultados serao incluidos no Relatério Final da 102 Conferéncia Estadual de
Saude pela Comissao de Formulacao e Relatoria.

CAPITULO X
DAS DISPOSICOES GERAIS
Art.30°. Este Regimento tem como referéncia o Regimento da 172 Conferéncia
Nacional de Saude.
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Art.31°. A metodologia para a realizacdo das CRS e 10% CES estara descrita no
Manual do Participante elaborado pelo Conselho Estadual de Saude do Ceara —
Cesau/CE.

Art.32°. As Comissbes Organizadoras das CRS devem respeitar a distribuicao de
vagas previstas no Manual do Participante.

Art.33°. As duvidas quanto a aplicacdo deste Regimento nas Etapas Regionais e
Estaduais seréo esclarecidas pela Comissdo Organizadora e Comissao de Formulagao
de Relatoria da 102 CES.

Art.34°. Serado conferidos os certificados digitais de participagdo na 10 Conferéncia
Estadual de Saude aos membros da Comissao Organizadora, as pessoas Delegadas,
aos Convidados(as) e expositores, especificando a condigcdo da participagdo na
conferéncia.

Art.35°. Os casos omissos neste Regimento serdo resolvidos pela Comissao
Organizadora e Comissao de Formulagao de Relatoria da 102 CES.

Conselho Estadual de Satude do Ceara
(Cesau/CE)
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Distribuicao de Pessoas Delegadas para as etapas Regionais de Saude:

Regido de Saude: Norte

MUNICIPIOS POPULAGAO Total de delegados
Sobral 212.437 40
Tiangua 77111 16
Crateus 75.241 16
Camocim 64.147 12
Acarau 63.556 12
Vicosa do Ceara 61.916 12
Granja 55.170 8
Sao Benedito 48.354 8
Santa Quitéria 43.719 8
Itarema 42.595 8
Ipu 42.148 8
Guaraciaba do Norte 40.921 8
Massapé 39.341 8
Ipueiras 38.064 8
Ubajara 35.295 8
Santana do Acarau 32.851 8
Bela Cruz 32.851 8
Nova Russas 32.487 8
Novo Oriente 28.737 8
Marco 27.822 8
Tamboril 26.199 8
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Independéncia 26.196
Ibiapina 25.165
Cruz 25121
Forquilha 24.680
Irauguba 24.450
Coreau 23.340
Morrinhos 22.830
Quiterianépolis 21.246
Jijoca de Jericoacoara 20.351
Hidrolandia 20.126
Varjota 18.520
Cariré 18.470
Reriutaba 18.279
Croata 18.201
Carnaubal 17.763
Monsenhor Tabosa 17.264
Meruoca 15.309
Barroquinha 15.069
Mucambo 14.561
Graca 14.415
Frecheirinha 14.195
Uruoca 13.988
Chaval 13.112
Poranga 12.358
Alcantaras 11.846
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Ipaporanga 11.597 4
Martinépole 11.407 4
Groairas 11.219 4
Pires Ferreira 11.052 4
Ararenda 10.983 4
Catunda 10.410 4
Moraujo 8.833 4
Senador Sa 7.758 4
Pacuja 6.565 4
TOTAL 1.677.641 420
Regiao de Saude: Fortaleza
MUNICIPIOS POPULACAO Total de Delegados
Fortaleza 2.703.391 180
Caucaia 368.918 24
Maracanau 230.986 16
Itapipoca 131.687 12
Maranguape 131.677 12
Pacatuba 85.647 8
Aquiraz 81.581 8
Pacajus 74.145 8
Cascavel 72.706 8
Horizonte 69.688 8
Trairi 56.653 4
Eusébio 55.035 4
Beberibe 54.315 4
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Itapagé 53.448 4
Sao Gongalo do Amarante 49.306 4
Amontada 44.195 4
Itaitinga 38.661 4
Pentecoste 38.045 4
Baturité 36.127 4
Paracuru 35.526 4
Paraipaba 33.232 4
Redencao 29.238 4
Aracoiaba 26.600 4
Guaiuba 26.508 4
Ocara 25.958 4
Barreira 22.715 4
Uruburetama 22.223 4
Pindoretama 20.964 4
Itapitina 20.653 4
Chorozinho 20.286 4
Umirim 19.976 4
Tejuguoca 19.551 4
Capistrano 17.830 4
Tururu 16.588 4
Acarape 15.140 4
Apuiarés 14.742 4
Miraima 13.965 4
Palmacia 13.553 4
Sao Luis do Curu 13.086 4
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Pacoti 12.313 4
Aratuba 11.759 4
Mulungu 11.056 4
General Sampaio 7.767 4
Guaramiranga 5.073 4
TOTAL 4.852.513 420

Regido de Saude: Cariri

MUNICIPIOS

POPULAGCAO Total de delegados
Juazeiro do Norte 278.264 60
Crato 133.913 32
Iguatu 103.633 24
Ico 68.303 16
Barbalha 61.662 12
Acopiara 54.687 12
Brejo Santo 50.195 12
Mauriti 48.370 12
Mombacga 43.917 12
Varzea Alegre 41.078 8
Missao Velha 35.566 8
Lavras da Mangabeira 31.476 8
Campos Sales 27.513 8
Milagres 27.413 8
Jardim 27.187 8
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Caririagu 27.008
Cedro 25.612
Jucas 24.949
Aurora 24.567
Assaré 23.537
Barro 22.834
Araripe 21.707
Orés 21.342
Catarina 21.041
Farias Brito 19.330
Carius 18.700
Santana do Cariri 17.726
Piquet Carneiro 17.210
Salitre 16.714
Quixeld 16.116
Nova Olinda 15.798
Saboeiro 15.757
Porteiras 14.920
Ipaumirim 12.507
Abaiara 11.965
Potengi 11.165
Deputado Irapuan Pinheiro 9.698

Penaforte 9.207

Tarrafas 8.555

Jati 8.150

Umari 7.740
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Altaneira 7.712 4
Antonina do Norte 7.402 4
Baixio 6.318 4
Granjeiro 4.784 4
TOTAL 1.503.248 420
Regiao de Saude: Sertao Central
MUNICIPIOS POPULAGAO Total de delegados
Quixada 88.899 52
Quixeramobim 82.455 48
Canindé 77.484 48
Taua 59.259 32
Boa Viagem 54.680 32
Pedra Branca 43.359 24
Parambu 31.391 20
Senador Pompeu 25.418 16
Caridade 23.011 16
Itatira 22.018 16
Madalena 20.031 16
Solonépole 18.389 12
Banabuit 18.313 12
Aiuaba 17.584 12
Choro 13.608 12
Ibaretama 13.385 12
Milha 13.129 12
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Ibicuitinga 12.730 12
Paramoti 12.276 12
Arneiroz 7.848 4

TOTAL 655.267 420

Regido de Saude: Litoral Leste/Jaguaribe
MUNICIPIOS POPULAGAO Total de delegados

Russas 79.550 60
Aracati 75.392 56
Morada Nova 61.590 40
Limoeiro do Norte 60.232 40
Jaguaribe 34.592 24
Jaguaruana 33.960 24
Tabuleiro do Norte 32.079 24
Quixeré 22.432 16
Icapui 20.183 16
Jaguaretama 18.133 16
Fortim 16.776 16
Pereiro 16.356 12
Alto Santo 16.077 12
Iracema 14.351 12
Jaguaribara 11.580 12
Palhano 9.458 8
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Itaicaba 7.904 8
Sao Joao do Jaguaribe 7.557 8
Ereré 7.254 8
Potiretama 6.455 8
TOTAL 551.911 420

Distribuicao de Pessoas Delegadas nas etapas regionais para a 10?
Conferéncia Estadual de Saude:

SUPERINTENDENCI POPULACAO DELEGADOS DELEGADOS DELEGADOS DELEGADOS
A IBGE (TCU) MUNICIPAIS ELEITOS NAS ELEITOS NAS ELEITOS PARA
2021 REGIONAIS REGIONAIS PARA NACIONAL
ESTADUAL
FORTALEZA 4.852.513 420
800 120
NORTE 1.677.641 420 As vagas para 102 As vagas para 102
Conferéncia Conferéncia
CARIRI 1.503.248 420 Estadual de Saude, Estadual de Saude,
serdo divididas de | 800 + 80 (NATOS) serdo divididas de
SERTAO 420 forma igualitaria forma igualitaria
655.267 entre as entre as
CENTRAL
Superintendéncias: Superintendéncias:
LITORAL 420 400 Us-ualrlos,. 60 Lleu.arlo-s, 30
200 profissionais profissionais de
LESTE/JAGUARI 551.911 de satde e saude e 30
BE 200 Gestor/Prestador.
Gestor/Prestador.
TOTAL GERAL
9.240.580
2.100
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E DEFENDER O SUS,
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