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APRESENTACAO

“Democracia, Trabalho e Educag¢do na Saude para o Desenvolvimento: Gente que faz o
SUS acontecer”: As Vozes da Etapa Estadual (Estados e DF) e das Conferéncias Livres
Nacionais da 49 Conferéncia Nacional de Gestdo do Trabalho e Educagdo em Saude (42
CNGTES)

Caras pessoas participantes da etapa nacional da 42 CNGTES:

Este é o Relatdrio Nacional Consolidado (RNC) constituido pela sistematizacdo das
diretrizes e propostas constantes de 26 Relatérios das Conferéncias Estaduais e 01
Relatério do Distrito Federal (mobilizacdo ascendente) e de 48 Relatdrios de
Conferéncias Livres Nacionais - CLN’s (mobilizacdo horizontal) da 42 Conferéncia
Nacional de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude (42 CNGTES), em conformidade
com as definicGes do Regimento e do Regulamento da Conferéncia (Resolucdo n2 732,
de 1 de fevereiro de 2024; Resolucdo n? 747, de 09 de maio de 2024).

O RNC, produto da sistematizacdo desses Relatodrios elaborada pela Comissdao de
Relatoria Nacionall, atenta a preservacdo das ideias centrais, contribuicdes singulares e
0 mérito das proposicées, além da identificacdo de destaques (Resolucdo n? 747, de 09
de maio de 2024), serd submetido a anadlise e deliberagdo das pessoas delegadas da
etapa nacional da 42 CNGTES nos Trabalhos de Grupos e na Plenaria Deliberativa.

O RNC esta organizado da seguinte forma:
de diretrizes e respectivas propostas por eixo tematico,
e Por Eixo Tematico
o Diretrizes (sem destaques da relatoria) e respectivas propostas, e

o Propostas sem diretriz (no caso da diretriz ter sido destacada pela
Relatoria)

e Destaques da Relatoria (Diretrizes e Propostas) organizadas por Eixo Tematico e
Tema

O total 85 Diretrizes e 293 Propostas, produto do processo de sistematizacdo, serdo
debatidas e atualizadas e depois de aprovadas, total ou parcialmente ou rejeitadas,
compordo o Relatdrio Final da 42 CNGTES.

Essa foi nossa contribuicdo inicial para uma 42 CNGTES forte e vigorosa. Desejamos as
pessoas delegadas um trabalho intenso e produtivo de participa¢do social do SUS, como
expressao maxima do exercicio da democracia!

Encerrada a 42 CNGTES a luta continua com a agenda de monitoramento da
implementacdo das propostas que sdo fundamentais para “Democracia, Trabalho e
Educacdo na Saude para o Desenvolvimento: Gente que faz o SUS acontecer”,

Comissdo de Relatoria

! Comissdo de Relatoria Nacional € composta por 22 integrantes € pessoas apoiadoras indicadas pela
Comissdo Organizadora da 4° CNGTES e nomeadas pelo Conselho Nacional de Saude (CNS).
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https://www.gov.br/conselho-nacional-de-saude/pt-br/acesso-a-informacao/legislacao/resolucoes/2024/resolucao-no-732.pdf
https://www.gov.br/conselho-nacional-de-saude/pt-br/acesso-a-informacao/legislacao/resolucoes/2024/resolucao-no-732.pdf
https://www.gov.br/conselho-nacional-de-saude/pt-br/acesso-a-informacao/legislacao/resolucoes/2024/resolucao-no-747-de-09-de-maio-de-2024
https://www.gov.br/conselho-nacional-de-saude/pt-br/acesso-a-informacao/legislacao/resolucoes/2024/resolucao-no-747-de-09-de-maio-de-2024
https://www.gov.br/conselho-nacional-de-saude/pt-br/acesso-a-informacao/legislacao/resolucoes/2024/resolucao-no-747-de-09-de-maio-de-2024

COMO IDENTIFICAR A ORIGEM DAS DIRETRIZES E PROPOSTAS CONSOLIDADAS?

Todas as propostas e diretrizes aprovadas pelas Conferéncias Estaduais e pelas
Conferéncias Livres Nacionais foram contempladas neste relatério com as diretrizes e
propostas consolidadas.

O trabalho da Comissdo de Relatoria consistiu em identificar propostas e diretrizes com
sentidos semelhantes e mesclar em uma nova redagao que contemplasse um conjunto
maior de propostas sem desconsiderar as especificidades loco/regionais.

Em alguns casos as propostas e diretrizes que foram cadastradas com mais de um
sentido, foram separadas em propostas e diretrizes Unicas que puderam entdo em
seguida serem reunidas e mescladas com outras propostas e diretrizes de mesmo
sentido.

A fim de manter a rastreabilidade das propostas e diretrizes bem como identificar suas
diferentes origens foram criados cédigos que identificam unicamente cada proposta e
diretriz, informam sua origem e o estagio de consolidacdo. Este processo so foi possivel
com o uso do Sistema de Conferéncias de Saude (SCS).

O cddigo das diretrizes e das propostas dos Estados, Distrito Federal e das Conferéncia
Livres é formado por cinco conjuntos de caracteres assim compostos:

1. Letra “D” para identificar que trata-se de uma diretriz ou letra “P” para identifica
que trata-se de Proposta;

2. Letra “E” para diretrizes e propostas de conferéncias estaduais ou letra “L” para
diretrizes e propostas de Conferéncias Livres;

3. # mais a sigla para identificar as conferéncias estaduais e o numero da
Conferéncia Livre Nacional;

4. Letra “E” mais o nimero do eixo ao qual a diretriz ou propostas pertence;

5. Numero identificador de quatro digitos.

D =diretriz | E = Conf. #UF identificar o E1l =Eixo| | Numero
P= Estadual estado E2 = Eixo Il | identificador
propostas L = Conf. Livre Ne trés digitos E3 = Eixo de 4
identifica a 1] digitos2
Conferéncia Livre
Ex. 1 D E #BA El 0001
Ex. 2 P L 103 E2 0003

Ex. 1: D-E-#BA-E1-0001 - Esta é primeira diretriz do eixo um da Bahia

Ex. 2: P-L-103-E2-0003 - Esta é a terceira proposta do eixo dois da conferéncia livre de
numero 103

2 Quando uma proposta ou diretriz apresentar apds o nimero identificador de 4 digitos um niimero extra
precedido por um ponto significa que esta proposta ou diretriz foi separada em mais de uma parte pela
Comissao de Relatoria por conter em sua redacdo amis de um sentido.
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COMO LOCALIZAR NESTE RELATORIO ONDE AS DIRETRIZES E PROPOSTAS ORIGINAIS
ESTAO?

Cada diretriz e proposta informa o Cédigo de Origem. Quando a versao consolidada teve
origem na mescla de diferentes diretrizes ou propostas, estes cddigos serdo exibidos
sem sequencia mostrando todas as partes contempladas na redac¢do consolidada.

Na versdo eletronica deste relatério, utilize a ferramenta de busca do documento PDF
para localizar facilmente todas as diretrizes e propostas.

Para os estados utilize o simbolo # seguido da sigla da UF, como por exemplo #AC para
Acre, #SC para Santa Catarina e assim por diante.

Para as Conferéncias Livres Nacionais utilize o nimero de trés digitos que se encontra
na lista a seguir, como por exemplo 184 para CNL da ANEPS, 009 para CNL da UJS UNE
UBES e assim por diante.

LISTA DE IDENTIFICAGAO DAS CONFERENCIAS LIVRES NACIONAIS

Considerando que, para identificacdo das diretrizes e propostas vindas dos Estados e
Distrito Federal é sé observar a sigla ja utilizada por cada um, abaixo traremos a Lista
somente dos cddigos dados as Conferéncias Livres Nacionais:

Cddigo | Nome da Conferéncia Livre Nacional

002 Frente Nacional Contra Privatizacdo da Saude (FNCPS)

003 Confederagdo dos Trabalhadores no Servico Publico Municipal - CONFETAM/CUT

004 Associacdo Brasileira de Saude Coletiva - GT de Saude Bucal Coletiva
005 Associacdo Brasileira de Enfermagem Secdo Minas Gerais (ABEn-MG)
006 Associacdo Brasileira de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora

Confederagdao Nacional dos Trabalhadores em Seguridade Social da CUT -
007 CNTSS/CUT

008 Associacdes Comunitdrias - CONAN

009 UJS UNE UBES

010 Associacdo Brasileira de Enfermagem (ABEn)

011 Federacdo Nacional de Doulas do Brasil

021 OCUPE SUS JUVENTUDES

022 Forum Nacional de Residentes em Saude - FNRS

023 Associacdo Brasileira de Agroecologia

024 Federagdo Nacional dos Sindicatos de Trabalhadores em Saude

025 Articulagdo Nacional de Saude e Direitos Humanos/ANSDH

026 Juventude Patria Livre

027 Movimento Saude pela Democracia

028 Sociedade Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade (SBMFC)
041 ABRAz (Associacdo Brasileira de Alzheimer e condi¢Ges relacionadas)
061 Centro Académico Nise da Silveira

062 Associacdo Nacional Dos Bolsistas Mais Médicos

063 Departamento Nacional de Auditoria do SUS/MS
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064 Conselho Federal de Psicologia (CFP)
065 Grupo da Terra - Movimentos Sociais do Campo, Floresta e Aguas
066 Movimento Nacional de Residéncias em Saude
067 IFMSA Brazil
068 Conselho Federal de Biologia
069 Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES)
070 Escola Politécnica de Saude Joaquim Venancio (EPSJV/Fiocruz)
071 CONTAG
081 Mestrado Profissional em Saude da Familia (PROFSAUDE)
082 Faculdade de Farmacia da Universidade Federal da Bahia
102 Direcdo Executiva Nacional dos Estudantes de Medicina (DENEM)
103 Associacdo Rede Unida
122 ABRASME - Associacdo Brasileira de Saude Mental
142 Associagdo Brasileira de Ensino em Fisioterapia ¢ ABENFISIO
143 Férum das Entidades Nacionais de Trabalhadoras/es da Area da Satde (FENTAS)
162 Frente Nacional dos Técnicos e Auxiliares em Saude Bucal (FNTSB)
163 Central Unica dos Trabalhadores (CUT) Brasil
Forum Nacional das Centrais Sindicais em Saude da Trabalhadora e Trabalhador
164 (FNCSSTT)
165 Associacdo Nacional dos Auxiliares e Técnicos em Odontologia (ANATO)
ABRASITTI Associacdo Brasileira Profissional Para A Saude Integral De Pessoas
166 Travestis, Transexuais e Intersexo
182 SGTES e Fiocruz
183 Colégio Brasileiro de Ciéncia do Esporte - CBCE
Articulacao Nacional de Movimentos e Praticas de Educacdo Popular e Saude
184 (ANEPS)
202 Federacdo Nacional dos Trabalhadores do Servico Publico Federal (Fenadsef)
222 Movimento Compartilhar
223 DEGERTS/SGTES/MS




1. EIXOI-“DEMOCRACIA, CONTROLE SOCIAL E O DESAFIO DA EQUIDADE NA

1.1.

GESTAO PARTICIPATIVA DO TRABALHO E DA EDUCAGAO EM SAUDE”

DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0015

Origem

D-E-#ES-E1-0001; D-E-#SP-E1-0001

Conteudo

Fomentar politicas publicas com financiamento adequado para valorizar a
participacdo e o controle social, descentralizando a gestdo do trabalho e
educacdo em saude, reduzindo as desigualdades regionais com mecanismos
permanentes de representacdo de trabalhadoras/es, usuarias/os e
gestoras/es, assegurando praticas e comunicacdo inclusivas e protegidas.

1.1.1.

Propostas

Origem Cadigo Conteudo

Apoiar a regulamentagdo da profissao de técnico
de agente de saude e agentes de endemias por
meio de lei, possibilitando a sua inser¢ao nos

P-E-#ES-E1-0002; P-CN-E1- sistemas de saude e a garantia da realizacdo de
P-E-#ES-E1-0003 0159 exames admissionais e periddicos pelo SUS para

admissdo no servico publico e para a progressao da
carreira, conforme legislagao, priorizando o
atendimento no local de trabalho.

1.2.

DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0020

Origem

D-L-143-E1-0001; D-E-#df-E1-0001; D-L-184-E1-0001; D-E-#AP-E1-0003.0001;
D-L-223-E1-0001

Conteudo

Fortalecer a participacao social na luta pelo trabalho no e com o SUS de
qualidade, democratico, equanime, com respeito a pluralidade e a
diversidade, profissionais valorizados e qualificados com base na educacao
popular e orientados pela Politica Nacional de Educacdo Permanente em
Saude do SUS, com investimento em infraestrutura, controle social, gestao
participativa e ampliagcdao dos conselhos locais de saude, além de medidas
contra a precarizagao e a terceirizagao.

1.2.1.

Propostas

Origem | Cédigo | Contetdo

P-L-143-E1-0001;
P-L-143-E1-0002;

Criar Conselhos Distritais, Gestores Locais, Comités
e/ou Comissdes de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora a luz da Politica Nacional de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT) e do
Protocolo 008/2011 - Diretrizes da Politica

P-CN-E1- Nacional de Promogdo da Saude do Trabalhador e

0161

P-L-223-E2-0003 da Trabalhadora do SUS (PNPSTS) em todas as

unidades de saude do SUS, como também criar um
Banco de Dados, nas trés esferas de gestao, sobre
as condicdes de trabalho, de saude do territdrio,
das estruturas fisicas das unidades de saude, da



P-L-184-E1-0001;
P-L-184-E1-0002;
P-E-#SC-E3-0007

P-CN-E1-
0164

1.3. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0023

saude mental das/os trabalhadoras/es e
trabalhadores da saude, para subsidio as mesas de
negociagdo, comités, conselhos gestores, locais e
de salde.

Garantir a continuidade das ac¢des, estratégias e
projetos para a implementacao da Politica Nacional
de Educacdo Popular em Saude (PNEPS-SUS)

com recursos financeiros definidos, assegurar o
processo formativo em salde nos diferentes
ambitos da formacdo dos trabalhadores de salde,
extinguir os cursos de graduacdo da salde em
Educacdo a Distancia (EAD), as grades curriculares
dos cursos hibridos, possibilitar carga horaria
pratica, formacdo em educac¢do popular para os/as
profissionais, incluindo os mestres

populares, contribuir para o fortalecimento dos
conselhos locais, conselhos participativos de
gestdo e comités de equidade, e promover a
representatividade por género, raca e etnias, povos
qguilombolas, indigenas, populacdo urbana e rural,
do campo, das florestas e das aguas.

Origem D-L-008-E1-0001; D-L-163-E1-0001

Conteudo

Fortalecer a democracia no SUS por meio da ampliacdo dos espacos de
gestdo participativa e das politicas de equidade, visando a incidéncia
concreta de trabalhadoras/es por meio da representacédo sindical e das
comunidades no exercicio da cidadania.

1.3.1. Propostas

Origem | Cédigo | Contetdo
P-L-143-E2-0005; P-CN-E1- Implementar estratégias paritarias de gestao
P-L-064-E1-0002; 0052 participativa nas trés esferas de governo, para a

P-E-#PA-E1-0003;
P-L-007-E1-00089;
P-L-007-E2-0003;
P-L-006-E1-0001;
P-E-#MA-E2-0004;
P-E-#PE-E1-0003;
P-E-#RN-E2-0006;
P-E-#RN-E2-0004;
P-E-#RJ-E1-0003

melhoria das condi¢des de trabalho e remuneragdo
dos profissionais do SUS, fortalecendo as Mesas de
Negociagdao Permanente (MNPSUS), com a
participagao das entidades representativas de
trabalhadores, da sociedade civil, dos sindicatos e
das centrais sindicais para a desprecarizacao do
trabalho em saude e superagao dos desafios da
atengdo a saude no SUS, com planejamento
democratico que atenda as necessidades das
populagdes em seus territorios, e que recupere 0s
direitos atacados nas sucessivas reformas




P-L-008-E1-0001; P-CN-E1-
P-L-008-E1-0003; 0162
P-L-163-E1-0001;
P-E-#AM-E1-0002;
P-E-#MA-E1-0001;
P-E-#RS-E1-0003

P-L-008-E1-0002; P-CN-E1-
P-L-163-E1-0002; 0163
P-L-163-E1-0003;
P-E-#MG-E1-0002;
P-E-#MG-E1-0001;
P-L-068-E1-0001;
P-E-#MA-E1-0003

1.4. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0024

previdenciaria, trabalhista e proposta de
administrativa, com criacdo de um estatuto/codigo
de protecdo e promocdo da saude dos
trabalhadores e das trabalhadoras.

Reafirmar a politica de saude como direito de
todos e dever do Estado, com respeito a
integralidade, equidade e universalidade, com
financiamento sustentavel, sem cortes, sem
contingenciamento ou retrocesso, com amplia¢do
dos recursos de forma a atender os diversos niveis
de atencdo a saude, submetendo ao controle social
dos respectivos Conselhos e Conferéncias de
Saude, mantendo inclusive, esses espagos com
estrutura fisica, material, servidores nas areas
técnicas, materiais tecnoldgicos, construcdo de
sedes administrativas, respeito as deliberacdes,
criacdo e manutencao de portais com
informagdes/noticias sobre as formagdes e
conferéncias de saude, de gestao do trabalho e
educacdo na saude, de salde do trabalhador e da
trabalhadora, de salde da pessoa idosa, de saude
mental e outras.

Fomentar Politicas Publicas com o objetivo de
garantir o trabalho decente, como preconiza a
Organizacdo Internacional do Trabalho, e pela
aprovacado de lei que determine prazos para a
unido, os estados e municipios realizarem
concursos publicos, garantam 50% das/os
servidoras/es concursadas/os, extingam todas as
formas de precariza¢do dos vinculos empregaticios,
promovam a equidade entre os profissionais,
instituam planos de cargos e carreiras, fiscalizem
contratos de trabalho pelo poder publico e pelo
Controle Social, efetivem politica de gestao do
trabalho e educa¢do em salde permanente que
valorize a diversidade, a gestdo participativa e o
controle social, os espacos permanentes de
discussdo, a promocgao, a protecdo e 0 acesso a
ciéncia e tecnologia para a saude de
trabalhadoras/es.
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Origem D-E-#RS-E1-0001; D-E-#CE-E1-0001; D-L-162-E1-0001
Fortalecer a democracia nas instancias do controle e participagdo social na
gestdo do SUS, da Educagao, da Ciéncia, Tecnologia e Inovagao com garantia
de analise de situagao, planejamento, financiamento, promovendo a
. equidade nas relagOes de trabalho, efetivando os principios do SUS e a
Conteudo

inclusdo de todas/os nas decisdes, revogando os atos normativos que
atentem contra a liberdade, a conscientizacdo, o respeito, a dignidade da
pessoa humana, os direitos sociais e as garantias de direitos das pessoas
usuarias do SUS.

1.4.1. Propostas

Origem | Cédigo | Contetdo

Revogar atos normativos, constitucionais, legais ou
infralegais que atentem contra a liberdade,
respeito e dignidade da pessoa humana e contra os
direitos sociais, tais como o Orcamento Secreto, EC
86, EC 95, contrarreforma trabalhista,
previdenciaria, portarias que alteraram a Politica

P-CN-E1- Nacional de Atencdo Basica (PNAB), a Reforma

P-E-#RS-E1-0002 Psiquiatrica (e seu financiamento), a libera¢do dos

P-E-#CE-E1-0001; P-CN-E1-
P-L-223-E1-0003 0226

0165 o . ~
agrotoxicos, o desmatamento e mineragcao

desenfreadas, etc, usando todos os instrumentos
previstos na legislacdo pertinente, inclusive o
referendo revogatdrio as emendas constitucionais,
bem como normas legais e infralegais que
enfraquecem os principios do SUS e a efetiva
atencgdo a saude publica da populagao.

Financiar a Politica Nacional de Educacgao
Permanente em Saude de forma interfederativa,
fortalecendo as CIES e os Nucleos de Educacgao
Permanente em Saude com ampla participacao e
garantindo o repasse fundo a fundo, conforme Lei
Complementar 141/2012 para custeio dos
conselhos de saude conforme assegurado nos
instrumentos de planejamento do SUS,
proporcionando assim sua estabilidade financeira e
pleno funcionamento, com garantia de espago
predial proprio e adequado, aquisicao de
equipamentos de trabalho, manutenc¢do dos
conselhos de saude locais, distritais municipais,
indigenas, estaduais e nacional garantindo sua
atuacdo efetiva e eficiente.

1.5. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0025

Origem D-E-#RO-E1-0001; D-E-#MG-E1-0001; D-L-010-E1-0001; D-L-068-E1-0001; D-
g E-#AM-E1-0001; D-E-#PR-E1-0001

Conteudo | Construir um modelo de Estado e uma politica publica de saide sob um
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Projeto Nacional de Desenvolvimento Participativo com democracia,
participagdo social, controle social, direitos sociais, gestdo participativa,
transparente, equanime, financiamento, trabalhadores valorizados, politica
de educagao permanente com experiéncias transformadoras para a melhoria
de qualidade vida do povo brasileiro.

1.5.1. Propostas

Origem | Cédigo |

Conteudo

P-E-#SP-E1-0002;
P-E-#SP-E1-0001;
P-E-#MA-E3-0009

P-CN-E1-
0140

P-E-#RO-E1-0004;
P-E-#AM-E1-0003;  P-CN-E1-
P-E-#PE-E1-0002; 0166
P-E-#ES-E2-0007

P-CN-E1-
P-E-#AM-E1-0001 0167

P-CN-E1-
P-E-#RO-E1-0006 0168

1.6. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0032

Instituir, junto ao Ministério da Educacdo, a
obrigatoriedade, em todos os niveis de ensino,
desde a educacdo infantil, ensino médio e
graduacdo, o componente curricular de
Participacdo Cidada e da Educagdo Popular em
Saude, com mddulos de formacdo de agentes e
multiplicadores, com recursos inclusivos na
efetivacdo das leis de inclusdo vigentes para a
formacao do sujeito nas tematicas de valorizacdo
da gestao participativa de todo cidad3o nas
politicas publicas, com dotacdo Orcamentaria
propria, ferramentas necessarias e acessibilidade,
conforme previsto na LBl 13.146/15.

Instituir politicas publicas que promovam a
inclusdo e reconhecam a diversidade, tanto na
formacdo de profissionais de saide quanto no
atendimento a populacdo, garantindo a destinagao
de recursos especificos para fixacao, qualificacao,
sensibilizacdo e capacitacdao dos profissionais em
saude no acolhimento e atenc¢ao aos publicos
diversos, tais como pessoas surdas, com
deficiéncias auditivas e visuais, indigenas,
guilombolas, identidade de género, negros, ciganos
e outros, para o dominio da Lingua Brasileira de
Sinais e Braille, para desenvolver aplicativos e
plataformas digitais de monitoramento das
desigualdades em salde e suporte a participacao
social, consultas publicas online, denuncias e
sugestoes dos cidaddos e cidadas em saude.
Propor a revogacdo do inciso X da Resolugdo N2
453, de 10 de setembro de 2012, do Conselho
Nacional de Saude, que proibe a remuneracdo dos
Conselheiros de Saude.

Implementar a politica nacional de saude integral
da populacdo negra por meio de projeto de lei com
énfase na prevencao de doencas prevalentes da
populagdo negra.
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Origem D-L-065-E1-0001; D-L-023-E1-0001.0002
Promover a equidade na gestdo participativa e no controle social sob a
educagao emancipatdria voltada para o trabalho no campo, na floresta e nas
aguas, integrando a agroecologia como cuidado em salde, no combate ao
, racismo ambiental e institucional, promovendo a preservacao ambiental, o
Conteudo

acesso a alimentos e dguas sem agrotodxicos, e politicas publicas voltadas as
especificidades dos territérios e maretérios, incluindo grupos
vulnerabilizados nas decisdes, com vias ao fortalecimento da justica
ambiental com reparagao historica.

1.6.1. Propostas

Origem | Cédigo | Contetdo

Fortalecer o debate sobre gestdo participativa e
controle social na Gestdo do Trabalho e da
Educacdo em Saude, envolvendo a populacdo do
campo, das florestas e das aguas, nas instancias
colegiadas e/ou comités técnicos de todos os
niveis, valorizando as culturas alimentares locais, o

P-L-065-E1-0007; uso seguro das espécies com potencial medicinal,
P-L-065-E1-0009; P-CN-E1- tomando como referéncia o Grupo da Terra do MS,
P-L-065-E1-0008; 0169 promovendo a integragao, a territorialidade, a
P-L-023-E1-0003 intersetorialidade e a transversalidade entre os

1.7.

servigos de atengdo primaria a saude do SUS, a
educacdo, a assisténcia social, o desenvolvimento
agrario e ambiental, assegurando a articulagao
intersetorial e interfederativa na realizacdo de
acoes, estudos e pesquisa que abordem de forma
integrada as necessidades dessas populagdes.

DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0033

Origem

D-E-#PE-E1-0001; D-E-#BA-E1-0001; D-E-#MS-E1-0003; D-E-#MA-E1-0001; D-
L-009-E1-0001; D-E-#MT-E1-0001; D-L-166-E1-0001; D-E-#RJ-E1-0001.0002;
D-L-023-E1-0001.0001

Conteudo

Promover a participagdo inclusiva e democratica de gestoras/es,
trabalhadoras/es, representantes das comunidades na gestdo do trabalho e
da educagao em saude, que todas as vozes sejam ouvidas, especialmente as
de jovens, mulheres, pessoas negras, indigenas, quilombolas e LGBTQIA+,
eliminando a discriminacdo, o preconceito institucional, para a elaboracao,
implementagao e avaliagdo de projetos de educagdao permanente para o
desenvolvimento de novas competéncias e humanizagdo do atendimento do
SUS.

1.7.1. Propostas

Origem | Codigo | Conteldo
P-L-023-E1-0001; P-CN-E1- Ampliar a formacdo profissional e educacao
P-L-009-E1-0002; 0171 continuada em vigilancia, cumprir a Lei
P-L-009-E1-0003 11.265/2006 que regulamenta a comercializacdo
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de alimentos para lactentes e criangas de primeira
infancia e também a de produtos de puericultura
correlatos, garantir a gestao mais democratica e
transparente com o desenvolvimento e utilizagao
de ferramentas de avaliagao que permitam a
comunidade avaliar os servicos de saude,
promovendo um ciclo continuo de melhoria e
responsabilizacao dos servicos.

P-L-023-E1-0002; P-CN-E1- Promover politicas publicas e a gestao do trabalho
P-L-166-E1-0001; 0172 e da educacdo em salude que garantam acesso
P-L-166-E1-0002; equitativo, respeitoso, acolhedor e de qualidade
P-L-166-E1-0003 nos servicos de saude, para reduzir barreiras

estruturais, institucionais e sociais, a atencdo a
saude mental, indigenas, negros e pardos, PCD e
portadores de outras patologias, pessoas em
situacdo de rua, LGBTQIA+, ativistas ambientais e
da agroecologia, garantir a representacao desses
segmentos nos grupos de trabalho do Programa
Saude na Escola, e promover a problematizacdo e a
analise critico-reflexiva, histdrico-estrutural, dessas
guestdes nas grades curriculares dos cursos
superiores, além de induzir as instituicbes de
ensino a desenvolverem atividades pedagodgicas
com praticas educativas nos territorios.

1.8. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0045

Origem D-E-#G0O-E1-0001

Mobilizar e estabelecer dialogos diretos com a classe trabalhadora brasileira
acerca do trabalho e da educa¢do em saude, com base em diretrizes
Conteudo | democraticas, equanimes e no controle social, como um direito
constitucional, visando a defesa do SUS nas trés esferas de governo,
efetivando a gestdo participativa.

1.8.1. Propostas

Origem | Cédigo | Conteudo
P-E-#G0O-E1-0003;  P-CN-E1- Exigir que o Ministério da Saude (MS) crie
P-E-#GO-E1-0001 0173 normativas para cumprimento da CF/88 no que se

refere realizacdo de concurso publico e barre a
entrada dos modelos privatizantes que tém
explorado a forga do trabalho do SUS e tem sido
uma forma facilitacdo da corrupcao do dinheiro
publico, estabelecer e fazer cumprir pelas
instituicoes publicas e privadas de saude
mecanismos que assegurem a amplia¢dao da
participacdo das(os) trabalhadoras(es) nos eventos
oficiais do controle social.
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1.9. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0056

Origem D-L-071-E1-0001

Desenvolver politicas, acOes e estratégias de comunicacdo na saude que
garantam acessibilidade, inclusdo e equidade, utilizando uma abordagem

Conteudo | antirracista e popular, considerando a diversidade da populacdo, gestao,

trabalhadoras/es e controle social, promovendo o direito a informacdo e a
comunicacdo como parte integral do direito a saude.

1.9.1. Propostas

Origem | Cédigo |

Conteudo

P-L-071-E1-0001;

P-L-071-E1-0003; g'lgNo’El’
P-E-#SP-E1-0003

P-CN-E1-
P-L-071-E1-0002 0177

1.10. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0071

Elaborar diretrizes, protocolos de comunicacdo e
educacdo inclusiva para a¢oes de educacdo
permanente, e manual de acessibilidade que
integrem o ensino, a gestao, os servicos e a
comunidade, bem como orientem a producdo de
documentos e comunicados oficiais do SUS,
campanhas, videos institucionais, material
publicitario e jornalistico, mdédulos de comunicacao
e equidade para os processos formativos de
trabalhadoras/es, gestoras/es e membros do
controle social, produzido para diferentes midias
sociais, com linguagem e formatos adaptados a
diferentes publicos/grupos, incluindo pessoas com
deficiéncia visual, auditiva e cognitiva, garantindo
uma linguagem sensivel, respeitosa e livre de
estereodtipos.

Desenvolver a¢des de educacdo e saude, com
garantia de financiamento, orientadas pela
educacdo popular, com foco na comunicacdo e
equidade para a educacdo permanente e processos
formativos das/os trabalhadoras/es da satide em
todas as esferas, criando e elaborando a formacao
de Agente de Comunicagdo Popular (ACP), que
atuara intersetorialmente nos territorios junto as
redes de atencdo a salde - com o objetivo de
engajar a comunidade e trabalhadoras/es sobre
iniciativas de enfrentamento da determinacao
social da saude e promocdo a saude e da equidade.

Origem D-L-005-E1-0001

Conteudo

Garantir a inclusdo das Condi¢Ges Crénicas Nao Transmissiveis (CCNTs) como
uma prioridade na agenda das a¢Ges de gestdo do trabalho e da educacdo na
saude, promovendo a participacdo das pessoas que vivem com CCNTs nos

espacos de gest3o participativa e controle social do Sistema Unico de Saude.
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1.10.1. Propostas

Origem | Cédigo | Conteudo

Assegurar a realizagdao de conferéncias nacionais,
estaduais, municipais e as livres de Gestdao do
trabalho e Educacdo a cada quatro anos para
revisar as politicas e acompanhar as mudangas no
SUS, bem como criar, no ambito do Ministério da
Saude, uma Comissdo Nacional de Avaliacao,
Revisdao e Ampliagao das Politicas de Promogao da
Equidade em Salde, com representacdo de

P-CN-E1- gestoras/es, usudrias/os, trabalhadoras/es e

0178 pesquisadoras/es para assegurar a plena
implementacdo dessas politicas em todo territério
nacional, especialmente as referentes as pessoas
gue vivem com Condig¢Oes Crénicas Nao
Transmissiveis, conforme a resolugdo aprovada na
772 Assembleia Mundial da Saude, em 2024 (Social
Participation For Universal Health Coverage, Health
and Well-being), proposta pelo Brasil e outros
paises.

P-L-005-E1-0002;
P-L-005-E1-0003;
P-L-005-E1-0001

1.11. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0080

Origem D-L-022-E1-0001

Fomentar a autonomia do sujeito politico residente em salude para com seu
processo de formacdo atuar em instancias colegiadas relacionadas as
Residéncias em Saude e Controle Social e nas necessidades da populagdo e
seu perfil socioepidemioldgico locorregional.

Conteudo

1.11.1. Propostas

Origem | Cédigo | Contetdo

Estruturar plano de trabalho para revisao das
normativas das CNRMS, COREMUS e CODEMUS,
adequagdo das matrizes curriculares e projetos
politico-pedagdgicos dos programas de residéncia,
para a inclusdo da tematica do controle social,
participacao social e popular, priorizagao do
processo formativo do residente e sua participacao
em todos os espagos pertinentes a esses temas
como parte de sua carga horaria tedrico-pratica e
pratica, ampliar o nimero de preceptores do SUS,
assegurando a orientacao dos programas a
determinacdo social do processo salde-doenca, ao
perfil sécio-epidemioldgico da populagdo, as
necessidades da populacdo e da assisténcia, ao
papel da populacdo na estruturagdo da demanda,
garantindo estagio curricular com oferta publicada
em catalogo nacional eletronico.

P-L-022-E1-0001;
P-L-022-E1-0003; P-CN-E1-
P-L-022-E1-0002; 0179
P-L-143-E1-0003

16




1.12. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0083

Origem D-L-122-E1-0001
Promover a ampliagao e qualificagdao da participagdo social nos processos de
gestdo do trabalho e da educacdo em saude mental, assegurando decisdes
Conteudo | tomadas de forma democratica, transparente e inclusiva, com foco na

equidade e na garantia de representatividade dos diversos segmentos
sociais, incluindo pessoas em situagdo de vulnerabilizagao.

1.12.1. Propostas

Origem | Cédigo | Conteudo

P-L-122-E1-0002;
P-L-122-E1-0001;

Realizar Férum Nacional de Educacdo e Gestao
Participativa em Saude Mental que problematize a
cronificacdo, a patologizacdao e a medicalizacdo de
usudrias/os, aproximando clinica e politica com
foco em praticas de gestdo participativa, direitos
humanos, equidade, com a presenca de
trabalhadoras/es, usuarias/os, gestoras/es e com
instituicoes de ensino para elaborar diretrizes

P-CN-E1- T o
nacionais para superar as vuInerablllzagoes na

0180

P-L-122-E1-0003 formacdo e na educacdo permanente de

profissionais, propor plano de a¢do nacional a ser
avaliado em conferéncias, definir indicadores de
equidade para monitorar e avaliar o impacto das
acoes nas comunidades, gerar relatdrios periédicos
com transparéncia e responsabilidade no processo
decisério e fortalecer o protagonismo de
usuarias/os e familiares para participagdo social

1.13. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0084

Origem D-L-021-E1-0001
Fomentar a participacao de jovens na educagcao em saude, especialmente
nas politicas de HIV/AIDS e tuberculose, por meio de nucleos de educacao
Conteudo | popular que integrem salude, educacdao e comunidade, incluindo pessoas

com deficiéncia e jovens vulnerabilizados, com vias a formacao de
profissionais comprometidos com a justiga social e a equidade.

1.13.1. Propostas

Origem | Cédigo | Conteudo

P-L-021-E1-0003;
P-L-021-E1-0002;

Fortalecer a inclusdo da juventude com
Tuberculose e HIV/AIDS, garantindo a sua
participacdo na educacdo continuada em Saude,
tornando o sistema de saude inclusivo, as politicas

P-CN-E1- SLLs . .
publicas mais eficazes, os espacos de didlogo e

0181

P-L-021-E1-0001 decisOes coletivas para disseminar informacoes e

promover acesso universal a prevengao,
diagnéstico e tratamento, particularmente nas
favelas e periferias em todo Brasil, com a¢des nas
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escolas publicas e outros espacos educacionais,
articuladas com outros servicos de saude e os
estabelecimentos de ensino, a sociedade e as
familias, priorizando jovens em situagao de
vulnerabilidade social e econdmica, incluindo
aqueles/as com deficiéncia, estimulando a
formacgao universitaria comprometida com a justica
social e reducao das desigualdades.

1.14. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0086

Origem D-L-062-E1-0001

Garantir a inclusao e o apoio aos estudantes da drea da saude em regides
prioritarias do SUS, especialmente aqueles em situacdo de vulnerabilidade
Conteudo | socioecondmica, promovendo e estimulando sua participagdo em programas
educacionais e de desenvolvimento profissional possibilitando sua
permanéncia e formagao.

1.14.1. Propostas

Origem | Cédigo | Contetdo \

Estabelecer como requisito curricular obrigatdrio a
participacdo de estudantes das areas de saude, em
estagios e programas de extensdo, em colaboracao
com escolas e instituicdes municipais, abordando
diversas tematicas tais como saude sexual, saude
reprodutiva, prevencdo de doencas cronicas, com
objetivos de propiciar vivéncia e discussdo sobre
P-CN-E1- educacdo em saude alinhada as realidades locais e
0170 as necessidades das comunidades atendidas,
orientar a populagdo sobre temas importantes,
sensibilizar os futuros profissionais de saude para
as necessidades especificas dessas populagdes,
promover a pratica profissional mais inclusiva e
equitativa, fortalecer a atengao aos problemas
enfrentados na regido, e ampliar a autonomia local
na proposicao de solucdes.
Implementar politica de incentivo e programa de
apoio financeiro e acesso equitativo a recursos
para estudantes/estagiarios da Saude, em
vulnerabilidade socioecon6mica, independente da
natureza juridica da instituicdo de ensino, para
P-CN-E1- inclusdo estratégica e participacao efetiva destes
0182 no SUS, em atividades de educacdo em saude,
inclusive no Programa de Educacdo pelo Trabalho
para a Saude (PET-Saude), por meio da criagcdo de
um Fundo de Garantia do Estudante de Baixa
Renda, financiado por contribuicdes
governamentais e parcerias, distribuidos na forma

P-E-#MA-E1-0002;
P-L-222-E1-0001;
P-L-061-E1-0001

P-L-062-E1-0003;
P-L-062-E1-0002;
P-L-062-E1-0001
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de bolsas para curso, estagio, pesquisa, extensao,
transporte, aquisicdao de materiais académicos e
outras despesas educacionais.
Implementar um sistema de acompanhamento
continuo e colaborativo dos curriculos dos cursos
P-CN-E1- de Fisioterapia, objetivando a integracao das
P-L-142-E1-0002 0217 necessidades de ensino, servico e comunidade e
atrelando-se essa andlise a com um bom
rendimento para a participagdo de editais e outras
propostas da SGTES

1.15. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0087

Origem D-L-070-E1-0001; D-L-165-E1-0001; D-L-028-E1-0001

Defender, garantir e fomentar a participagdo e a representagdo de todas/os
profissionais do SUS, incluindo os da medicina de Familia e Comunidade,
como também todas/os técnicas/os em salide em sua concepgdo ampliada,
inclusive os da salde bucal, nos distintos espacos decisérios e de controle
social, em diferentes esferas de governo, mediante a criagao de politicas
publicas que contemple a educagdo permanente e valorizagdo da/o
trabalhador/a, fortalecendo o compromisso com a democracia participativa,
o direito a saude e a equidade.

Conteudo

1.15.1. Propostas

Origem | Cédigo | Contetdo

Estabelecer diretrizes nacionais para
implementacdo e funcionamento dos Conselhos
Locais de Saude nas Unidades Basicas de Saude,
assegurando a sua importancia no processo de
controle social, garantindo a representatividade e
capacitagdo adequada dos médicos e médicas de
P-CN-E1- familia e comunidade nesses conselhos de saude e
0183 demais (municipais, estaduais e nacional),
fortalecendo seu papel nos espacos de controle
social, criando um observatério que acompanhe as
politicas publicas relacionadas a formagao,
provimento e fixacdo de Médicos de Familia e
Comunidade (MFCs) na Atencdo Primdria a Saude,
com participagao ativa do controle social.
Implementar a gestdo participativa nas unidades
de saude a partir da constituicdo de conselhos
gestores locais com incentivo a participacao das
P-CN-EL técnicas e técnicos do SUS, em sua concepgao
P-L-070-E1-0003 0184 ampliada, garantindo a proporcionalidade da sua
participacdo, equilibrando o percentual entre esses
trabalhadores e os trabalhadores de nivel superior
na representacdo nos conselhos gestores e de
saude, nas diferentes esferas de governo.

P-L-028-E1-0008;
P-L-028-E1-00089;
P-L-028-E1-0007
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P-L-070-E1-0001; P-CN-E1-
P-L-070-E1-0002 0185

P-E-#SC-E1-0001;
P-E-#SC-E1-0002;
P-E-#SC-E1-0003;
P-E-#SC-E3-0008;
P-E-#SC-E3-0009;
P-E-#RO-E1-0005;
P-E-#AC-E1-0003

P-CN-E1-
0187

Assegurar estratégias de formagao, informagao e
comunicacdo para o controle e a participacao
social de trabalhadoras(es) do SUS numa
concepgao ampliada, tendo em vista a criagao,
implementacgao e o fortalecimento dos conselhos e
conferéncias de saude nas diferentes esferas de
governo, bem como a transparéncia dos processos
decisorios para a garantia da democracia, do
direito a saude, incluido nessas estratégias o tema
do controle social como conteudo nos curriculos
dos cursos da saude das escolas técnicas e de
saude publica e das demais instituicdes publicas
formadoras, em parceria com servicos, instituicdes
gestoras e atores do controle social, promovendo
formacao critica e politica, educacdo permanente e
popular e mobilizacdo para a atuacdo nas diversas
instancias do SUS.

Garantir a realizacdo da Conferéncia Nacional de
Gestdo do Trabalho e da Educac¢do na saude a cada
04 anos, com pré-conferéncias, com ampla
divulgacdo, participacdo de trabalhadores/as,
usudrios/as e gestores/as e com financiamento nas
trés esferas de governo para o acompanhamento
da implementacdo das propostas aprovadas,
principalmente pelo Ministério de Saude e pela
Secretaria Estadual de Saude, bem como
implantar, regulamentar e promover agdes de
educacdo permanente em salde e em midias
sociais para os/as participantes dos Conselhos
Locais de Saude para o fortalecimento do controle
social, da Participac¢do Social e favorecer a
apreensdo da organizacdo, do funcionamento, dos
direitos e dos deveres do SUS e combate a fake
News sobre SUS.

1.16. PROPOSTAS CUJAS DIRETRIZES FORAM DESTACADAS PELA RELATORIA

Origem Codigo

Conteudo

P-E-#RN-E1-0003;
P-E-#TO-E1-0005;
P-L-007-E1-0001;
P-L-025-E1-0001; P-CN-E1-
P-E-#CE-E1-0002; 0148

P-L-067-E1-0005;
P-L-009-E1-0001;
P-L-184-E1-0003

Criar, ampliar e fortalecer, nas instancias de
Controle Social nas trés esferas, conselhos locais,
conselhos participativos de gestao, comissdes
intersetoriais, comités de equidade e educacao
popular, na perspectiva da gestao participativa,
equitativa e responsiva as demandas da
comunidade, com garantia da participagao
paritaria de pessoas em contextos urbanos, rurais,
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do campo das florestas e das aguas, com
representatividade por género, raca, etnias, povos
guilombolas, povos de terreiro, indigenas, outros
povos tradicionais, LGBTQIA+, grupos minoritdrios,
pessoas em situacdo de rua, com deficiéncia e
patologias, vivendo com HIV/AIDS, com doengas
raras, idosas, privadas de liberdade, em condicoes
equanimes, visando inclusive, implementar a
educacdo popular em saude nos territorios.

P-E-#MT-E1-0007;
P-E-#BA-E1-0002;
P-L-002-E1-0003;
P-E-#PR-E1-0002;
P-L-007-E1-0002;
P-E-#TO-E1-0004

P-CN-E1-
0149

Garantir recursos financeiros para a politica de
educacdo permanente de forma presencial e base
na educacdo popular, participativa e engajada, que
dialogue de forma efetiva e também para as
estratégias comunicacdo acerca das atribuicdes dos
conselhos de saude, ouvidorias, audiéncias,
associacbes, movimentos, comités e outras formas
de participagdo social com o intuito de fortalecer o
controle social no SUS, envolvendo também todos
as/os trabalhadoras/es, especialmente as/os da
saude, contribuindo para o fomento de liderancgas
e para o fortalecimento e autonomia do Controle
Social em todo o pais.

P-L-061-E1-0003;
P-L-182-E1-0002;
P-E-#PA-E1-0002;
P-L-142-E1-0001;
P-L-068-E1-0002;
P-E-#BA-E1-0003;
P-E-#MS-E3-0007;
P-E-#MS-E3-0008

P-CN-E1-
0150

Criar espacos de gestao participativa, educacao
permanente, redes de apoio e mentoria para as/os
trabalhadoras/es do SUS por meio de articulagdo
entre os Ministérios da Saude e Educagao, com
financiamento tripartite nos trés niveis, garantido
na Lei de Diretrizes Orgamentdria e na Lei
Orgamentaria Anual, para implantar tecnologias de
educagao em saude voltadas para a qualificagao
das/os trabalhadoras/es e sociedade civil, que
assegurem as condicoes de participacdo das
pessoas em situacdo de vulnerabilidade
socioeconOmica, incluindo estudantes, que
valorizem as diferencgas étnicas, regionais,
territoriais, socioculturais, de orientacdo sexual, de
identidade de género, geracionais e de
determinacdo social da saude, para efetivacdo de
politicas publicas eficazes e humanizadas.

P-E-#PB-E1-0003;
P-E-#PA-E1-0001;
P-L-025-E1-0002;
P-E-#SE-E1-0001;
P-E-#SE-E1-0003;
P-E-#PB-E1-0002;
P-E-#CE-E1-0003;
P-E-#MS-E3-0009;

P-CN-E1-
0152

Garantir a implementacdo da Politica Nacional de
Saude do Trabalhador/a nas trés esferas de
governos com a participacao desses atores sociais
na sua elaboracdo, para atender necessidades de
atencdo destes, assegurando a qualidade de vida e
a reducdo da morbimortalidade por acidentes e
doencas relacionadas ao trabalho, fortalecendo a
Rede Nacional de Saude do trabalhador/a,
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P-E-#MT-E1-0008

garantindo transversalidade da atencdo a saude,
planos de cargos e carreira, instituigdo e
regulamentacdo de piso salarial para todos os
profissionais, criagdo de incentivo financeiro para
os profissionais e as unidades de saude que
recebem estudantes em cenario de pratica,

se capacitarem continuamente e promoverem
espacos de escuta das demandas de saude das/os
trabalhadoras/es do SUS, inclusive as de saude
mental.

P-E-#PB-E1-0001;
P-L-067-E1-0004

P-CN-E1-
0153

Revisar integralmente a Politica Nacional da APS,
portaria 2.436/2017, reduzindo a carga horaria
das/os trabalhadoras/es de salde da Estratégia de
Saude da Familia, incluindo Bucal e Emulti, de 40
para 30 horas semanais, favorecendo a expansao
do numero de equipes e horarios noturno e
alternativos, visando aumento da qualidade da
assisténcia integral por equipe, garantindo
capacitacdo, em particular dos Agentes
Comunitarios em Saude (ACS), por meio de
programas semestrais, para acolher
vulnerabilidades, executar rodas de conversa e
outras dinamicas com a populagao, captar
demandas da comunidade, orientar sobre acesso e
fluxo, instancias de controle social e ouvidoria,
monitoramento e avaliacdo de suas atividades e
capacidade de representar sua populacao
vinculada.

P-E-#RR-E1-0001;
P-L-182-E1-0001;
P-E-#RR-E1-0002;
P-E-#PI1-E1-0003; P-
E-#GO-E1-0002

P-CN-E1-
0154

Criar um Comité para monitorar e propor a¢des de
equidade em saude e construir um Controle Social
nos trés entes federativos com o objetivo de
implementar politicas publicas que promovam
equidade no acesso aos servicos de saude,
mediante diagndstico permanente das
necessidades de grupos vulneraveis, incentivos e
projetos afirmativos, garantia da inclusdo e acesso
qualificado aos servicos de saude,
desburocratizacdo do atendimento, e
particularmente na triplice fronteira
Roraima/Guiana/Venezuela, promog¢do do acesso
as tecnologias de informacdo e de comunicacao
para as areas remotas do pais, considerando as
populacdes indigenas e migratdrias, suas extensodes
territoriais, o conhecimento popular indigena
desses trabalhadores(as) na elaboracgdo e execucao
de planos e agGes para essas populagoes.
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P-L-025-E1-0003;
P-E-#RN-E1-0002;
P-E-#MG-E1-0003;

Capacitar o publico jovem para o controle social e a
luta coletiva por uma saude publica equanime e
inclusiva, integralizada a educacdo, saude e bem-
estar social, introduzindo na Base Nacional Comum
Curricular (BNCC) e nas Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) dos cursos superiores,
conhecimentos e habilidades em tematicas sobre o
controle social, direitos e deveres das/os

P-E-#PR-E1-0001; 8-1C5N5-E1- usuarias/os do SUS, gestdo participativa e inclusiva,
P-E-#MT-E1-00089; participagdo popular, e ainda implantar politica de
P-L-067-E1-0006; educacdo permanente para os profissionais que
P-L-069-E1-0001 reafirmem essas tematicas, acrescidas de outras
tais como a Politica Nacional de Humanizacao
(PNH), democracia institucional, saude mental,
intersetorialidade entre as politicas publicas,
valorizacdo das/os usuarias/os, trabalhadoras/es e
gestoras/es.
Fortalecer a estrutura e funcionamento das
instancias de participacdo e controle social,
promovendo a cria¢cdo de foruns permanentes,
P-E-#TO-E1-0006; conse.Ih?s reg!onals a~f|ns, por meio d.a gara.nt|a de
ampliagao e vinculagdo de recursos financeiros, da
P-E-#RJ-E1-0001; P- .o . .
autonomia financeira e do provimento de recursos
E-#AC-E1-0001; P- tecnoldgicos para participacdao e mobilizacdo social
E-#RN-E1-0001; P- | P-CN-E1- forma 5go e e(Fj)uca péo efmganente de Iidegran ase ,
E-#RR-E1-0003; P- | 0156 s > el
conselheiras/os, considerando os principios da
E-#RS-E1-0001; P- ~ . .
Educagao Popular e incentivando a
E-#PR-E1-0003; P- . o - .
E-#PE-E1-0001 operacionalizacao de reunides descentralizadas do
Conselho Nacional de Saude (CNS) nos estados,
inclusive de suas Comissdes, para conhecer a
realidade dos estados e aperfeicoar os Conselhos
Estaduais e Municipais de Saude.
Investir na Politica de Gestao do Trabalho e
Educacdo por meio da pactuacgdo nos espacos de
articulacdo educacdo-trabalho (CIR, CIES, COAPES),
incluindo docentes, discentes, técnicos e
P-E-#PI-E1-0002; P- residentes, na atualizacdo das diretrizes
E-#AC-E1-0002; P- curriculares, na ampliagdo dos campos de pratica
E-#AL-E1-0002; P- P-CN-E1- no SUS, na gestdao democratica e participativa das
E-#AL-E1-0003; P- 0157 relagdes de trabalho, na valorizacdo dos

E-#BA-E1-0001; P-
L-069-E1-0002; P-L-
061-E1-0002

profissionais da saude, na efetivacdo da Politica
Nacional de Humanizag¢do, no monitoramento e
avaliacdo que valorize o trabalhador e qualifique a
assisténcia, na educacdo permanente e
capacitacdao em LIBRAS, em projetos de pesquisas
em ciéncia, tecnologia e inovacdo e de integracao
ensino-servico-comunidade, promovendo controle
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social, equidade, que mapeiem vulnerabilidades e
se alinhem as realidades das comunidades
atendidas.

P-E-#SP-E1-0007;
P-E-#ES-E1-0001;

Ampliar o financiamento publico tripartite, fundo a
fundo, nas trés esferas do SUS, com percentual
definido, prestacdo de contas continua e
transparente, capacidade institucional e estrutura
resiliente e robusta para efetivar a Gestdo do
Trabalho e Educacdo em Saude, viabilizar estrutura
adequada, recursos humanos, aquisicao de
material técnico-operativo para as escolas técnicas

P-L-069-E1-0003; (F;_ZCII;_EI_ e de saude publica, educagcdo permanente,
P-L-068-E1-0003; supervisdo clinica/institucional, intercambio de
P-L-142-E1-0003 praticas profissionais, preceptoria, cursos de
graduacdo, pds-graduacdo, pesquisa e inovagao no
SUS com as universidades, centros de pesquisas e
comunidades, com énfase em Saude Coletiva,
diversidade, saberes populares, equidade,
participacdo do controle social e outras tematicas
da realidade nacional, regional e local.
P-L-222-E1-0002; P-CN-E1- Incentivar parcerias estratégicas entre
P-L-222-E1-0003 0175 universidades publicas e o SUS, bem como prover

incentivos fiscais e outros beneficios tais como
isengdes fiscais, acesso a linhas de crédito
diferenciadas e reconhecimento publico através de
prémios e certificacdes em parcerias estratégicas
publico-privadas para pesquisa e desenvolvimento
de novas tecnologias e praticas no SUS voltadas
para o fortalecimento do SUS, que priorizem a
criacao de solucdes para os principais desafios de
saude do pais, com foco na equidade e no acesso
universal, observando critérios tais como equidade,
transparéncia e qualidade dos servicos de saude
oferecidos.

24




2. EIXO Il - “TRABALHO DIGNO, DECENTE, SEGURO, HUMANIZADO, EQUANIME
E DEMOCRATICO NO SUS: UMA AGENDA ESTRATEGICA PARA O FUTURO DO

2.1. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0001

BRASIL”

Origem D-L-028-E2-0002

Valorizar a especialidade médica Medicina de Familia e Comunidade,
considerando sua importancia para a Atencdo Primaria a Saude (APS), por

Conteudo | meio de politicas de inducdo de carreira fomentada pelo Governo Federal,

bem como politicas especificas de provimento e fixa¢cdo destas/es
profissionais na APS.

2.1.1. Propostas

Origem | Codigo

Conteudo

P-CN-E2-

P-L-184-E2-0005.1 0078

P-CN-E2-

P-L-028-E2-0003 0142

P-L-122-E2-0005 P-CN-E2-
0243

Garantir os processos de trabalho pautados no
cuidado, necessidades do territério e construidos
de forma interprofissional, intercultural,
intersetorial e colaborativa, que acolham os
saberes populares e os cidadaos em toda a sua
pluralidade, com a implementacgdo de circulos de
didlogos que problematizem os processos de
ambiente do trabalho, com participacdo de
gestores (as), trabalhadores (as), e usudrios (as).
Revisar os programas de provimento médico, como
o Programa Mais Médicos para o Brasil e Programa
Médicos pelo Brasil, incorporando as seguintes
modificacdes: a) Transformacgdo do vinculo bolsista
dos profissionais especialistas em MFC para vinculo
celetista; b) extinguir a possibilidade de adesdo dos
municipios via coparticipacdo; c) a adesdo ao
programa deve ser apenas para municipios de alta
vulnerabilidade social; d) gratificagcdo adicional
para médicos participantes que sejam MFCs; e)
prioridade para selecdo de MFCs titulados.
Desenvolver e implementar um Programa Nacional
de Valorizagdo e Cuidado dos Profissionais de
Saude Mental, que inclua agdes especificas para a
promogado da saude mental no ambiente de
trabalho, combate ao assédio, e fortalecimento de
praticas inclusivas que respeitem as diversidades.
O programa incluird a criacao de espacos de escuta
e acolhimento para os trabalhadores, a revisao das
condicdes de trabalho e a implementacado de
medidas preventivas contra riscos psicossociais,
com metas a serem atingidas em um prazo de 18
meses e avaliagdo continua por meio de
indicadores de bem-estar e satisfacdo dos
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2.2.

DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0002

profissionais.

Origem

0001.0001

D-E-#PA-E2-0002; D-E-#AM-E2-0002; D-E-#RJ-E2-0002; D-E-#SE-E2-0003D-L-
069-E2-0002; D-E-#RS-E2-0002; D-E-#MT-E2-0002; D-L-122-E2-0002; D-E-
#RN-E2-0002; D-E-#SP-E2-0002; D-L-004-E2-0002; D-L-064-E2-0001; D-L-064-
E2-0002.0001; D-L-007-E2-0002.0002; D-E-#CE-E2-0002.0002; D-L-024-E2-

Conteudo

Instituir a Carreira Nacional do SUS nas trés esferas de governo, de forma
isonbmica, através de concurso publico, com progressao garantida e piso
salarial para todas as categorias, assegurando repasses financeiros,
utilizando a negociagdo coletiva como estratégia permanente, valorizagao
dos trabalhadores(as) e contra toda forma de precarizagdo.

2.2.1.

Propostas

Origem | Cédigo |

Conteudo

P-CN-E2-

P-E-#MT-E3-0001

0027

P-CN-E2-

P-E-#ES-E3-0005

0032

P-CN-E2-

P-E-#ES-E3-0004

0033

P-L-028-E2-0001; P-CN-E2-
P-L-028-E2-0002 0194

Garantir recursos financeiros para Revisao do PCCS
(insercdo de novas classes, revisdo

do grau de insalubridade para todos os
profissionais).

Descentralizar e instituir as instancias de
negociacdo a partir dos estabelecimentos de saude
de forma ascendente para uma comissdo
permanente em

todos as esferas de governo, com participagao
garantida dos trabalhadores e suas respectivas
entidades de classe, para defender o trabalho
digno, decente, seguro, humanizado, equanime e
democratico.

Manter os direitos previdenciarios de
aposentadoria especial para Profissionais de
Saude.

Criar uma carreira para trabalhadoras/es da
Estratégia de Saude da Familia (ESF) com apoio do
Governo Federal e das Secretarias Estaduais e
Municipais de Saude, com financiamento tripartite
e remuneracdo diferenciada para médicas/os
especialistas em Medicina de Familia e
Comunidade (MFC) e outros profissionais, com
escalonamento salarial por tempo de atuacdo e
formacdao complementar, com valorizagdo da MFC
na Atencdo Primaria a Saude (APS) por meio de
incentivos financeiros para equipes com
especialistas em MFC; apoio a municipios com
cargos de MFC; e flexibilizacdo da carga horaria dos
trabalhadores da ESF para 20h, 30h ou 40h
semanais, garantindo um adequado numero de
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P-L-004-E2-0004

P-E-#RR-E2-0005

P-E-#PB-E2-0006;
P-E-#PE-E2-0004;
P-E-#PE-E2-0005;
P-E-#PE-E2-0006

2.3. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0003

P-CN-E2-
0205

P-CN-E2-
0206

P-CN-E2-
0276

profissionais para a populacdo adscrita.

Implantar e fortalecer as Comissdes Intersetoriais
de Salde Bucal -CISB nos Conselhos Estaduais e
Municipais de Saude para fomentar a discussao e
cumprimento das diretrizes em Saude Bucal no
SUS, a defesa das/os trabalhadoras/es em saude
bucal e os direitos das/os usudrias/os ao acesso a
saude bucal de qualidade; e também pactuar na
CIT que Estados e Municipios tenham
coordenacgOes de Saude Bucal ocupadas por
profissionais da carreira de seu respectivo nivel,
com carga horaria e remuneragdo compativel com
a funcdo, protegendo assim a Saude Bucal do SUS
de interesses meramente politicos e ao mesmo
tempo, incentivando a carreira profissional do SUS.
Garantir e fortalecer o programa cuidando do
cuidador de forma permanente voltado as/aos
profissionais nas perspectivas da saude indigena e
ndo indigena.

Criar, ativar ou reativar as mesas de negociacdo do
SUS em ambito municipal, estadual e nacional,
articulando as trés esferas de governo para
valorizar as/os profissionais de saude, incentivar a
fixagdo regionalizada, garantir planos de carreira
com piso salarial isonémico, dimensionamento
adequado e ingresso via concurso publico,
fortalecendo o atendimento

Origem D-L-183-E2-0001; D-L-183-E2-0002

Conteudo

Promover e valorizar a atuagao do profissional da Educagdo Fisica na
consolidagao da saude publica.

2.3.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo
Instituir a Politica Nacional de Praticas Corporais e
Atividades Fisicas (PCAF) no SUS, garantindo a
inclusdo dessas praticas nos planejamentos e
P-L-183-E1-0003; P- gestdo do sistema, com apoio técnico e financeiro
L-183-E1-0004; P-L- tripartite. Promover a criacdo de comissdes nos
183-E1-0005; P-L- P-CN-E2- Conselhos de Saude para debater e fortalecer as
183-E2-0006; P-L- 0197 PCAF, e criar um observatério para monitorar o

183-E2-0007; P-L-
183-E2-0008

financiamento e implementacdo dessas ag¢oes.
Incluir os profissionais da educacdo fisica nas
equipes de saude da familia, nos editais de
concursos e residéncias em saude publica e
coletiva, assegurando o acesso da populagdo a
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acdes de promocado, prevencao e reabilitacdo em
saude.

2.4. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0004

Origem D-E-#MS-E2-0002; D-E-#MA-E2-0003; D-E-#MA-E2-0002; D-L-222-E2-0002

Fomentar a educacdo permanente e integrada ao servico em saude,
promovendo a qualificagdo continua dos trabalhadores, com melhoria das
condicOes e relacdes de trabalho no SUS, para propiciar ambientes
humanizados, e assegurar a salde e a seguranca das trabalhadoras/es.

Conteudo

2.4.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Garantir que as Institui¢cdes que integram a
Direcao do SUS nos niveis Municipal, Estadual e
P-CN-E2- Federal participem da construgdo e revisao das
P-E-#G0O-E2-0006 0202 Diretrizes/Matrizes Curriculares dos cursos de
formacdo em saude e areas correlatas em todas as
instituicdes de ensino sejam direcionadas ao
trabalho no SUS.
Realizar uma ampla revisdo e harmonizagdo das
Diretrizes Curriculares Nacionais para os cursos da
area de saude, assegurando que todos os cursos
incluam modulos sobre direitos trabalhistas, saude
ocupacional, ética profissional, e gestdo de
P-CN-E2- conflitos no ambiente de trabalho, com
0203 participacdo de representantes de instituicdes de
ensino, profissionais da saude, sindicatos e
conselhos de classe, garantindo que os curriculos
reflitam as necessidades atuais do mercado de
trabalho e as expectativas de uma pratica
profissional justa e ética.
Retomar, atualizar e implantar o Sistema
Humaniza SUS, fortalecendo o cumprimento de
normas de saude e seguranca no trabalho, com
P-CN-E2- combate efetivo ao assédio moral, ao
0247 neoliberalismo nas formas de contratagao,
especificamente nas plataformas digitais com
sistema de pagamento feito por produgdo sem
considerar a qualidade da assisténcia.
Promover e incentivar a Educacao Permanente e
continuada; fornecer boas condicdes de trabalho,
dimensionamento adequado das equipes, saude
P-CN-E2- . i
P-E-#SP-E2-0004. 2 0248 mental e ocupacional, mesa de negociacao
permanente, favorecendo qualidade no
atendimento e fortalecimento dos conselhos
municipais e locais de saude.

P-L-222-E2-0004

P-E-#SP-E2-0004. 1
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2.5. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0005

Origem D-L-002-E2-0002; D-L-223-E2-0002

Conteudo

Estabelecer como uma agenda estratégica para o futuro do Brasil medidas
contrarias a todas as formas de precarizagdo do trabalho decorrentes da
privatizacdo, terceirizagao e quarteirizagao, garantindo trabalho digno,
decente, seguro, humanizado e equanime no SUS.

2.5.1. Propostas

Origem | Cédigo \

Conteudo

P-CN-E2-
P-E-#AC-E2-0006 0204

P-CN-E2-
P-L-002-E2-0006 0208

P-CN-E2-
P-E-#MG-E2-0006 0264

2.6.  DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0006

Implantar e regulamentar de forma obrigatdria a
reducdo do tempo total de trabalho para 25 anos
para todas/os profissionais da salide da linha de
cuidado, que trabalhar por mais de 8 horas diarias
e/ou 40 horas semanais por periodo maior ou igual
a 10 anos, com vias a obtencdo de aposentadoria.
Criar Politica Nacional de Formacdo Critica de
Trabalhadoras/es para o SUS, que direcione a
formacdo contra a privatizacdo da salde e na
perspectiva da saude coletiva e interprofissional
como reordenador do modelo de atenc¢do a saude,
de modo que combata a concepc¢do de saude
biomédica e o modelo de atencado a saude
privatista, formando trabalhadoras/es da satde
orientadas/os pelos principios, diretrizes e
objetivos do SUS, em todos niveis de atencao.
Efetuar no nivel federal e fomentar nos estados e
municipios politicas transparente e definitiva que
garanta financiamento adequado ao SUS, de forma
a superar desafios cronicos quanto a falta de
condicdes de trabalho e salarios dignos,
combatendo o assédio moral sofrido pelas/os
trabalhadoras/es, assegurando ac¢des corretivas e
protetivas ao assunto e oferta de servicos de
atencdo integral a saude de seguranca das/os
profissionais.

Origem D-L-166-E2-0002

Conteudo

Garantir processos de trabalho em servicos de salde que permitam o
atendimento integral, equanime e humanizado de pessoas LGBTQIA+, com
condigdes para a contratagdo e permanéncia de pessoas trabalhadoras
LGBTQIA+ no SUS, de forma digna, segura e com combate a violéncia.

2.6.1. Propostas

Origem | Cadigo

Conteudo

P-CN-E2-

P-L-166-E2-0006 0196

Criar e financiar politicas contra a LGBTQIA+fobia
vivida por profissionais de saude, com énfase na
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protecdo de direitos trabalhistas, garantia de uso
do nome social e respeito a privacidade e vontade
individual.

P-CN-E2- Promover ag¢des voltadas para a implementagao

P-E-#RO-E2-0009. 2 do letramento racial, combate a LGBTQIA+ fobia e

0263 todo forma de preconceito.

2.7. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0007
Origem D-L-102-E2-0002.0001
Acabar com o Arcabougo Fiscal, que limita investimentos no SUS; extinguir a
. EBSERH, garantindo gestdo publica dos hospitais universitarios; fortalecer o
Conteudo . ‘s L
COAPES, promovendo equidade nos campos de pratica entre instituicdes
publicas e privadas.
2.8. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0008
Origem D-L-041-E2-0001
Implementar politicas publicas nas trés esferas federativas de forma a
efetivar o cuidado como direito, o direito de cuidar, o direito de ser cuidado
Conteudo | e ao autocuidado, de forma digna, decente, segura, humanizada, equanime
e democratica, apoiando, fortalecendo, reconhecendo e valorizando as
pessoas cuidadoras
2.8.1. Propostas
Origem | Cédigo \ Contetdo

P-L-009-E2-0006,P-
E-#RJ-E1-0002; P-E-

Desenvolver e implementar legislagGes que
formalizem as politicas de humanizagdo para
trabalhadoras e trabalhadores de satide, com vias
a garantir ambientes pautados no cuidado e
construidos de forma interprofissional,
intercultural, intersetorial e colaborativa, que

P-CN-E2-
acolham os saberes populares e as demandas dos

0063

#RO-E2-0007 territérios em toda a sua pluralidade, com a

implementacdo de circulos de didlogos que
problematizem os processos de ambiente do
trabalho, oferta de suporte a saude mental e
participagdo ativa de gestoras/es,
trabalhadoras/es, e usudrias/os.

Criar o servico publico de cuidadoras/es
domiciliares e comunitdrios de pessoas idosas no
SUS, integrando-o as politicas de atencdo primaria

em salde, bem como a intersetorialidade, de
P-CN-E2-

P-L-041-E2-0002 forma a garantir a democratizagao e

0201 . o .
universalizacdo do acesso a esse servigo nos

territdrios, incentivar a criacao de centros-dia e
hospitais-dia para pessoas idosas, facilitar o acesso
a medicamentos de uso continuo, bem como a
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P-CN-E2-

P-E-#PA-E2-0006

0237

P-CN-E2-

P-E-#MT-E2-0006. 1

0246

P-CN-E2-

P-L-041-E2-0003

0253

P-CN-E2-

P-L-041-E2-0001

2.9.

0288

DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0012

insumos para o cuidado de pessoas com maior
dependéncia nos seus domicilios, tais como
cadeiras de rodas, fraldas geriatricas, drteses,
préteses e outros, bem como criar politicas de
auxilio monetdrio para pessoas idosas que
necessitam de cuidados.

Promover a promogao e prevengao a saude do
trabalhador e da trabalhadora, com garantia de
acesso ao cuidado em saude quando for
necessario, com equipes multiprofissionais e
énfase ao cuidado em saude mental; de melhorias
nos ambientes e condi¢Ges de trabalho,
assegurando infraestrutura e disponibilizacdo de
EPIs para um trabalho digno, decente e seguro.
Promover a saude fisica e mental das/os
trabalhadoras/es, com normas, atividades,
medidas e a¢bes preventivas desenvolvidas para
garantir e melhorar a seguranca do ambiente de
trabalho, atuando também na prevencdo de
acidentes e doengas ocupacionais para um
diagnodstico do estado de saude da/o profissional
do SUS com equipe multidisciplinar.

Desenvolver e implementar legislacdes que
formalizem as politicas de humanizacdo para
trabalhadoras/es de saude, incluindo normativas
especificas para garantir ambientes de trabalho
seguros e higiénicos, promover comunicacao eficaz
e respeitosa, oferecer suporte a saude mental,
assegurar a participagdo ativa das/os
trabalhadoras/es nas decisdes institucionais, e
prover oportunidades de desenvolvimento
profissional continuo.

Retomar os investimentos na Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Saude, visando
qualificar as/os trabalhadoras/es do SUS para o
atendimento as demandas da populacdo idosa e
suas/seus cuidadoras/es, retomar o Programa
Nacional de Formacdo de Cuidadores de Idosos,
garantindo qualificacdo profissional gratuita e de
qualidade para essas/es trabalhadoras/es, apoiar a
regulamentacdo da profissdo de cuidador de
pessoa idosa, estimular a criagcdo de cursos,
oficinas, grupos de apoio e a¢Ges para treinamento
e orientacao para as pessoas cuidadoras no SUS.
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Origem D-L-142-E2-0002

Combater a precarizagao do agente formador por meio de marco regulatério

Contetdo para a formacdo de qualidade

2.9.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Garantir o financiamento do programa de
educacdo qualificada dos profissionais de saude
P-CN-E2- das normas e regulamentos que garantam a
P-E-#AC-E3-0009. 2 0281 gualidade e seguranca dos cursos de saude EaD,
incluindo a definicdo minima de critérios de
infraestrutura, acreditacdo de cursos, instituicdes
e mecanismos eficazes de fiscaliza¢3do.

2.10. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0013

Origem D-L-066-E2-0002

Fomentar o trabalho das residéncias em saude na producao do cuidado nos
Conteudo | territérios como impulsionador da democracia e consolidador dos principios
e diretrizes do SUS.

2.10.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

Regulamentar e equiparar profissional residente
como trabalhador/a do SUS com direitos
trabalhistas, garantindo a implantacdo da
programa de bem-estar, preveng¢ao do
P-CN-E2- adoecimento fisico e mental, e fortalecimento das
0220 ouvidorias e canais de denuncia, estabelecendo
um sistema de monitoramento continuo da salde
das/os trabalhadoras/es-residentes, com a criacdo
de um banco de dados para acompanhar
indicadores de saude e bem-estar.
Instituir uma gestdao democratica e participativa
sob a forma da Politica Nacional de Residéncias
em Saude, viabilizando o amparo do ensino e
trabalho nessa modalidade de formacgdo por meio
da formulagdo e aprimoramento de normas
nacionais no que concerne a qualificacdo da carga
horaria e a semana padrao; instituicdo do direito a
P-CN-E2- - . . o s
P-L-066-E2-0006 0221 auxilios e incentivos para regioes de dificil acesso,
provimento e fixacdo; adocdo de mecanismos
destinados a protecdo da saude mental e da
gualidade de vida no ensino e trabalho; bem como
a promocao da educacao permanente de tutores,
preceptores e coordenadores envolvidos nos
Programas de Residéncia em Area Profissional da
Saude.

P-L-066-E2-0005

32




2.11. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0014

Origem | | £ 4RO-E2-0002.0002

D-E-#df-E2-0002; D-L-103-E2-0001; D-E-#SC-E2-0002; D-L-184-E2-0002.0001;

Implementar a Politica Nacional de Gestao do Trabalho e Educagdo na
Saude, integrada a Educagdo Popular em Saude, assegurando dignidade,

Conteudo | seguranca e financiamento adequado, com dimensionamento da forga de

trabalho, adequacdo da infraestrutura, fortalecimento do ensino-servico,
com protegao da saude do trabalhador e organizagao coletiva.

2.11.1. Propostas

Origem | Codigo

Conteudo

P-CN-E2-

P-E-#SC-E2-0006 0210

P-L-103-E2-0001 P-CN-E2-
0234

P-CN-E2-

P-E-#RO-E2-00009. 1 0262

P-E-#PA-E2-0005; P-  P-CN-E2-
E-#RJ-E2-0006 0275

Majorar o limite prudencial da folha de pagamento
do setor de saude na Lei de Responsabilidade
Fiscal - Lei Complementar n? 101/2000, buscando
minimizar o caminho da terceirizacdo e
precarizacdo do trabalho, visando garantir a
realizacdo de concursos, e que a saude seja acdo
estratégica de Estado.

Criar plano de carreira nacional unificado e amplo
com garantia de financiamento tripartite e que
contemple: acesso por concurso publico com
equidade por meio de politicas de acoes
afirmativas para pessoas autodeclaradas pretas e
pardas, quilombolas, indigenas, pessoas com
deficiéncias, povos de religides de matrizes
africanas e pessoas trans e travestis, com garantia
de educagdao permanente com critérios de
progressdo, a mobilidade das/os trabalhadoras/es,
as desigualdades regionais, e nos diferentes niveis
de atencao, vigilancia, educacdo e gestdo em
saude.

Ampliar a oferta de capacitagdes, cursos técnicos,
graduacdes, pds-graduacdes, mestrados e
doutorados que oferecam formacgGes especificas a
cada drea de atuac¢do do SUS para lidar com
situacOes reais no ambiente de trabalho, para
cargos efetivos e celetistas, sendo que os cursos
de graduacao, pos-graduacgGes, mestrados e
doutorados sejam ofertados somente aos cargos
efetivos.

Investir em infraestrutura adequada, fornecimento
de equipamentos e insumos, € no
dimensionamento correto da forca de trabalho no
SUS, fundamental para garantir acesso universal e
valorizar os profissionais da saudem,
implementando agdes de combate ao assédio
moral e a violéncia no trabalho, além de incentivar
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0 ingresso por meio de concurso publico, assegura
direitos trabalhistas de forma equanime e
humanizada.

2.12. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0016

Origem

D-L-025-E2-0002

Conteudo

Assegurar acoes afirmativas de saude e valorizacdo das/os profissionais no
ambito do SUS.

2.13. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0017

Origem D-L-023-E2-0002
Fortalecer a agroecologia no SUS promovendo trabalho digno, seguro e
; humanizado, reconhecendo-a como movimento social, pratica e ciéncia na
Conteudo

atencdo integral a salde, com vias a garantia do acesso a alimentos de
gualidade e agua segura.

2.13.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

P-L-023-E2-0004; P-
L-023-E2-0005; P-L-
023-E2-0006

Inserir Hortos Agroflorestais Medicinais
Biodinamicos nas unidades de saude como um
Programa Nacional, focando em praticas
agroecolégicas e no uso de preparados
biodinamicos, em articulacdo com a Agricultura
Urbana e Periurbana, a fim de tornar o Brasil
protagonista em alimentos nutritivos e cultivos de

P-CN-E2- base agroecoldgica, além de promover inovagdes

0193 tecnoldgicas. Também é essencial implantar hortas
comunitarias e farmdcias vivas agroecoldgicas nas
escolas, em parceria com a Estratégia de Saude da
Familia (ESF), fortalecendo e agroecologizando a
ESF para garantir acesso equanime e um cuidado
ambientalmente e culturalmente adaptado,
criando ambientes saudaveis e resilientes as
transformacgdes do Capitaloceno.

2.14. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0018

D-E-#GO-E2-0002; D-E-#AP-E2-0001; D-E-#AL-E2-0002; D-L-163-E2-0002; D-

Origem E-#ES-E2-0002; D-L-070-E2-0003; D-E-#MG-E2-0002; D-E-#AC-E2-0002; D-L-
009-E2-0002; D-L-102-E2-0002.0002
Garantir condices de trabalho dignas, seguras e equanimes para todos os
trabalhadores do SUS, promovendo a humanizacdo e a democratiza¢do do
Conteudo | ambiente de trabalho, assegurando o bem-estar fisico, mental e social, e

implementando politicas de valorizagcdo e remuneracdo justas, priorizando a
dignidade no trabalho.

2.14.1. Propostas

34




Origem

Codigo

Conteudo

P-L-070-E2-0007

P-L-070-E2-0008

P-L-102-E2-0006

P-L-102-E2-0005

P-CN-E2-
0174

P-CN-E2-
0228

P-CN-E2-
0232

P-CN-E2-
0233

Desprecarizar o trabalho no SUS, em especial das
técnicas e técnicos de saude em sua concepg¢ao
ampliada, com adoc¢do exclusiva das modalidades
de contratacdo via RJU (Regime Juridico Unico) ou
Emprego Publico (CLT diretamente contratada
pelo servigo Publico) superando as formas de
terceirizagao e privatizagdo no SUS que geram
inseguranca, instabilidade e alta rotatividade,
visando assegurar as condi¢es de exercicio do
trabalho digno e seguro mediante o concurso
publico como Unica forma de acesso a cargos e
empregos no SUS.

Garantir condices dignas de trabalho, de
remuneracao justa e direitos trabalhistas voltadas
as trabalhadoras, cis e trans, especialmente, as
pessoas que gestam, considerando os marcadores
de género, étnico-raciais e de vulnerabilizacao
social, e ainda, a ampliacdo do quadro de
trabalhadoras do SUS através de a¢Oes afirmativas
para mulheres negras e o incentivo a formacao
profissional, implementando e ampliando as vagas
para estagios remunerados.

Desenvolver programas de saude psiquica e
mental para profissionais de saude,
disponibilizando servigos de prevengao e
tratamento de transtornos psicolégicos e
psiquiatricos que poderado ser gerados a partir do
trabalho, disponibilizados presencialmente nas
unidades de saude do SUS em que o/a
trabalhador/a atua, ou de forma online, ficando a
critério de escolha da/o profissional.

Extinguir a EBSERH e outros modelos de
privatizacdo da saude publica para que a gestdo de
hospitais universitarios seja efetivamente publica e
realizada pela comunidade universitaria,
concomitante ao fortalecimento dos movimentos
sociais e a construcdo de um observatorio que
fiscalize o modelo atual de gestao, sugerindo o
fortalecimento do COAPES nos municipios, com
énfase na pactuacao contratual de instituicoes
privadas com investimento de capital,
infraestrutura e instituicdes publicas com ensino,
extensdo, educacdo e saude, garantindo equidade
de vagas em campos de praticas entre diferentes
instituicoes, priorizando universidades publicas
nos campos de pratica.
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2.15. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0021

Origem D-L-071-E2-0002

Assegurar a incorporagdo da pauta da equidade nos processos de gestao do
trabalho em saude, considerando as diversidades e as interseccionalidades

Conteudo | de género, identidade de género, racga, etnia, sexualidade, geracdo e

deficiéncia, com vistas a enfrentar e combater as iniquidades existentes no
mundo do trabalho no SUS.

2.15.1. Propostas

Origem

| Cédigo

Conteudo

P-E-#AP-E2-0003; P-
E-#AP-E2-0008; P-L-
166-E2-0004

P-L-071-E2-0004

P-L-071-E2-0005

P-L-071-E2-0006

P-CN-E2-
0195

P-CN-E2-
0229

P-CN-E2-
0230

P-CN-E2-
0231

Estabelecer processos de selecdo que promovam a
equidade de género, raca, etnia, e inclusdo de
pessoas LGBTQIA+, das comunidades ribeirinhas,
rurais, quilombolas, nos concursos e contratacées
na area da saude, garantindo a representatividade,
além de cotas para pessoas trans.

Fomentar a criacdo de Comités Estaduais e
Municipais de Equidade no ambito da Gestdo do
Trabalho e Educacdo no SUS que subsidiem a
elaboracdo de critérios nitidos e objetivos

para instituir Planos de Cargos, Carreiras e
Remuneracdo (PCCR) em todos os niveis do SUS,
considerando as interseccionalidades e
promovendo a equidade salarial e de condi¢des de
trabalho, com vistas a combater/superar as
disparidades e as discriminagdes, existentes no
ambiente laboral, relacionadas as questdes
geracionais, de género, identidade de género,
raca, etnia, orientacao sexual, deficiéncia e
patologias.

Reestabelecer o Sistema Nacional de Negociagao
Permanente do SUS (SiNNP-SUS), com critérios
para instituir o Plano de Cargos, Carreiras e
Remuneracgdo (PCCR) em todos os niveis do SUS,
considerando as interseccionalidades e
promovendo a equidade salarial e de condicdes de
trabalho, garantindo a seguranca das/os
trabalhadoras/es, em uma politica nacional de
combate ao assédio e as discriminagdes no
ambiente laboral, relacionadas a género,
identidade de género, raca, etnia, orientacao
sexual, deficiéncia, etarismo e religiosidade,
garantindo concursos publicos para o SUS as
pessoas com deficiéncia, negras, quilombolas,
indigenas, LGBTQIA+ e em situacdo de rua.
Estabelecer critérios nitidos e objetivos para
instituicdo do Plano de Cargos, Carreiras
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e Remuneracdo (PCCR) em todos os niveis do SUS,
considerando as

interseccionalidades e promovendo a equidade
salarial e de condicdes de trabalho,

com vistas a enfrentar as disparidades e as
discriminacdes, existentes no ambiente
laboral, relacionadas as questdes de género,
identidade de género, raga, etnia,

orientacao sexual, deficiéncias, etarismo.
Garantir espagos que contribuam para a
permanéncia da mulher trabalhadora em seus
vinculos de trabalho, a fim de diminuir a

P-E-#RJ-E2-0005. 1 (F;_ZC6I\SI_E2_ desigualdade de género, com politicas afirmativas,
como por exemplo, o aumento dos dias de licenga
paternidade e a construcdo de salas de
amamentacao
Criar um protocolo para atencdo a saude e
protecdo da mulher trabalhadora com sistema de

P-CN-E2- alerta sentinela voltado a identificacdo de doencgas

P-E-#RJ-E2-0005. 2 0266 e acidentes relacionados ao trabalho, assegurando

2.16. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0022

flexibilidade de horario e sem Onus para carga
horéria trabalhada, sendo possivel estender aos
homens, quando necessario.

Origem

D-L-022-E2-0002

Garantir o trabalho ndo precarizado de residentes em salde por meio de
normativas que tragam carga horaria e remuneragao justas, conforme

Conteudo | posicGes dos encontros e féruns de residentes, além de politicas de absorc¢ao

direta.

e fixacdo de egressos de residéncias no SUS, por meio de administracao

2.16.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo
P-E-#AC-E2-0005; P- Criar uma Politica Nacional de Residéncias em
E-#AL-E2-0005; P-E- Saude que reconhega e valorize os profissionais
#AP-E2-0006; P-L- residentes como essenciais para o SUS; incluir a
007-E2-0005; P-L- implementagao de auxilio permanéncia, licenga
027-E2-0002; P-L- saude sem reposicao de horas, e horarios
027-E2-0003; P-L- protegidos para educacdo permanente, além de

P-CN-E2- ) ~ .

143-E2-0006; P-L- 0189 garantir a reabsorc¢do dos egressos no sistema de

163-E2-0004; P-L-
163-E2-0006; P-L-
166-E2-0005; P-L-
182-E2-0005; P-E-
#DF-E2-0004; P-L-
022-E2-0005; P-L-

saude; incentivar as Residéncias Multiprofissionais,
assegurando o pagamento integral das bolsas e o
respeito aos Foruns de preceptores; equiparar as
residéncias uniprofissionais, multiprofissionais e
médicas em termos de reconhecimento e
pontuacdo em concursos publicos, promovendo
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007-E3-0007. 2; P-L- isonomia nas condi¢des de trabalho e formagado, a
022-E2-0006 fim de fortalecer a qualificagdo no SUS e garantir a
empregabilidade dos egressos.

2.17. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0026

Origem D-L-063-E2-0001

Valorizar trabalhadoras/es da auditoria interna do SUS por meio da
construcdo uma Politica Nacional de Auditoria do SUS - PNAS, como
Conteudo | garantidora de mecanismos de apoio, incentivo e financiamento das acées
do Sistema Nacional de Auditoria (SNA), consolidando as atividades de
Auditoria Interna Governamental.

2.17.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Fomentar o apoio técnico e financeiro, nas trés
esferas de gestdo, para o aprimoramento e a
formacdo dos auditores do SUS no
P-CN-E2- desenvolvimento de competéncias necessarias e
0214 habilidades relevantes para execuc¢do da atividade
de auditoria interna, por meio da construcao de
um plano anual de desenvolvimento dos auditores
do SNA, com financiamento tripartite.
Realizar a construcdo da Politica Nacional de
Auditoria Interna do SUS, visando estabelecer
P-CN-E2- R . . . ~
P-L-063-E2-0002 0215 parametros minimos para apoiar a implementacao
e implantacdo dos Componentes do Sistema
Nacional de Auditoria do SUS.

P-L-063-E2-0001

2.18. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0027

Origem D-L-061-E2-0002

Promover a equidade e a valorizagdo das/os estudantes da area da saide em
situacdo de vulnerabilizacdo socioecondmica, garantindo condicdes
Conteudo | adequadas para o desenvolvimento de suas atividades académicas e de
pesquisa, contribuindo para a formacado de profissionais comprometidos
com as necessidades da populacdo.

2.18.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Garantir condigOes equitativas de avaliagao de
desempenho institucional entre académicos de

P-L-061-E2-0005 P-CN-E2- medicina bolsistas do Programa Mais Médicos e
0244 alunos pagantes nas faculdades autorizadas,
reduzindo as iniquidades e a violéncia
institucional.
P-CN-E2- Qualificar e modernizar as diretrizes nacionais para
P-E-#PI-E2-0006 0277 as condic¢Ges de trabalho no SUS garantindo a

oferta de cursos de capacitagao, qualificacao,
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graduacdo, extensao, pdés-graduacdo e pesquisa
as/aos trabalhadoras/es, fortalecendo os
conselhos de saude com meios de financiamento
para construcdo de espacos fisicos para suas
atividades e legitimacdo de suas decisdes
respaldadas legalmente na politica nacional do
SUS e no Ministério Publico Federal,
especialmente em relacao as tentativas de
privatizacdo da gestdo na area da saude.
Fortalecer a luta nos municipios e em ambito
federal contra a politica de desfinanciamento, por
meio da formacdo presencial das/os
trabalhadoras/es do SUS, pela contratacdo através
P-CN-E2- L e
P-L-007-E3-0007. 1 0236 de concursos publicos, contra a terceirizacdo e a
rotatividade, como forma de construcdo de uma
politica de formacdo permanente, continuada e
eficaz reiterando a multidisciplinariedade e a
abrangéncia de profissionais das areas meio e fim.
Fomentar a pesquisa por meio de chamamentos
publicos, possibilitando a valorizacdo das/os
pesquisadoras/es e a garantia de bolsas de
iniciacdo cientifica com valores compativeis com o
P-CN-E2- cenario nacional (CAPES/CNPq), para que
0289 estudantes bolsistas em situacao de
vulnerabilidade socioecon6mica possam executar
pesquisas e levantamentos socialmente
referenciados as necessidades das regides
prioritarias do SUS.
Fomentar a implementagao de equipes de apoio
psicoldgico e aconselhamento profissional dentro
P-CN-E2- e .
P-L-061-E2-0004 0294 das instituicdes de ensino para as/os estudantes
da drea da saude, a fim de promover um ambiente
equanime.

P-L-061-E2-0006

2.19. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0028

Origem D-L-005-E2-0002

Assegurar a efetiva implementagao de uma politica de valorizagdo dos
trabalhadores do SUS, visando estabelecer um plano nacional de carreira
Conteudo | digno e com carga horaria adequada, visando a fixagao de servidores em
todo territério nacional de forma a enfrentar os vazios assistenciais e o
trabalho com vinculos precarios, especialmente na APS.

2.19.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo
P-CN-E2- Oferecer ac6es com periodicidade definida para
P-L-005-E2-0006 0207 acoes de educacao continuada e permanente em

saude com énfase na promoc¢do da equidade,
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direitos humanos e atendimento humanizado,
capacitando as/os profissionais de saude a
oferecer um cuidado humanizado, integral e
inclusivo voltado para pessoas que vivem com
Condigdes Cronicas Ndo Transmissiveis; além do
estimulo ao uso de linguagem adequada e
inclusiva, sem qualquer discriminagao, baseadas
nas diretrizes e recomendacdes do Linguagem
Importa.

2.20. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0029

Origem D-L-010-E2-0002

Garantir o trabalho digno, seguro e valorizado da Enfermagem, com
principios e critérios de isonomia, indicadores de valorizagao para a
Conteudo | promogdo das/os trabalhadoras/es, condi¢des dignas de trabalho e de
garantia de direitos trabalhistas (como salarios dignos e igualdade nas
mesmas fungdes de mulheres e homens).

2.20.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

Instituir uma Carreira Multiprofissional Unica
P-CN-E2- Interfederativa no SUS, com estabilidade, carga
P-L-069-E2-0004 0160 horaria fixada e salario digno, com financiamento
tripartite e que considere as fungdes de atengao a
saude e de gestdo do SUS.
Adequar a infraestrutura das unidades de saude,
com garantia de espacos adequados para todos os
processos de trabalho individuais e coletivos
P-CN-E2- preconizados pelas diretrizes do Ministério da
0225 Saude para as equipes trabalhadoras das unidades,
desde o projeto arquitetdnico até o processo de
implantagao, com destaque para as Unidades
Basicas de Saude.
Garantir implementacdo do Piso Salarial da
Enfermagem com reajuste anual e regulamentacdo
P-CN-E2- de 30 horas semanais, assegurando pagamento
0282 nas diversas modalidades de contratacdo, e
sancOes para gestoras/es e instituicGes publicas e
privadas que ndo cumprem a lei.

P-L-069-E2-0005

P-L-010-E2-0002. 2

2.21. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0030

Origem D-L-007-E2-0003

Enfrentar a precarizacdo do trabalho na saude diante das transformacdes
Conteudo | globais e tecnoldgicas, garantindo direitos e condi¢des dignas de trabalho
para todas/os as/os profissionais do SUS.

2.21.1. Propostas
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Origem | Codigo

Conteudo

P-CN-E2-

P-E-#PB-E2-0005

0238

P-CN-E2-

P-E-#P1-E2-0005

0239

P-CN-E2-

P-E-#RR-E2-0004

0261

P-CN-E2-

P-E-#PR-E2-0005. 1

0270

P-CN-E2-

P-L-007-E3-0006

0287

Criagdao de normativas na legislagao para que
limitem agdes de modelos privatistas na saude.
Ampliar recursos para o financiamento das
equipes de saude da familia (ESF), equipes de
saude bucal (ESB), praticas de atividade fisica e
educativas, assisténcia farmacéutica e aumento no
guantitativo de agentes comunitarios de saude,
garantindo a criagdo de politicas publicas voltadas
para a seguranca dos estabelecimentos de saude e
desburocratizacdo do processo de implantagdo do
SAMU, fortalecendo o papel das equipes
multiprofissionais para combater as desigualdades
sociais, promover a equidade de género e raca, e
incentivar a interdisciplinaridade e a integralidade
do cuidado.

Formular politicas publicas objetivando o trabalho
decente preconizado pela OIT para reparar a
precarizacdo do trabalho do SUS, incentivando a
equidade entre as/os profissionais desenvolvendo
planos de cargos e carreiras.

Realizar a revogagao da reforma trabalhista de
2019, juntamente com a revisao das leis
trabalhistas em vigor

Repensar a formagao presencial de maneira
permanente, continuada e multidisciplinar, tendo
em vista o crescimento do trabalho digital e uso da
inteligéncia artificial, por meio de cursos de
capacitacdo sobre a estrutura do SUS, politicas de
gestdo e financiamento e educagao em saude
voltados ao conjunto das/os trabalhadoras/es da
saude, para que dialoguem a partir de suas
realidades com os municipios e demais
localidades, priorizando a a¢do integrada focada
na participacao, fortalecimento e interacdo junto
aos Conselhos de Controle Social, visando
gualificar a gestao no SUS, mais financiamento,
valorizacdo das/os trabalhadoras/es e o combate a
terceirizacao.

2.22. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0031
Origem D-E-#SE-E2-0002
Estabelecer mecanismos e espacos insituticionais que promovam a
" participacdo ativa e o engajamento democratico de profissionais de saude
Conteudo

nas tomadas de decisGes relacionadas a gestdo e organizacao dos servigos
de saude, garantindo a transparéncia, inclusdo e equidade no processo de
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governanca do SUS.

2.22.1.

Propostas

Origem | Codigo

Conteudo

P-CN-E2-

P-E-#PR-E2-0005. 2

0271

P-CN-E2-

P-L-122-E2-0006. 1

0285

P-CN-E2-

P-L-006-E2-0004. 1

0291

Criar um grupo setorial de discussdo com
participa¢do das/os trabalhadoras/es e
movimentos sociais, visando a criacdo de um
codigo de protecdo e promogdo de saude das/os
trabalhadoras/es, a fim de garantir o
dimensionamento adequado das equipes de
saude, a jornada de trabalho de 30 horas, em
todas as esferas do governo, assegurando para o
exercicio de suas fungdes, ndo permitindo a
terceirizacdo e sucateamento da saude publica e,
consequentemente, a diminuicdo da qualidade do
servico prestado.

Implantar canais de didlogo entre trabalhadoras/es
e gestdo com vistas ao fornecimento de condicoes
de trabalho compativeis com demandas do
servigo.

Garantir espagos promotores de saude no
ambiente de trabalho, com processos de trabalho
participativos, reunides de equipe, tempo para
qualificagao e atualizagao profissional, espagos
coletivos de dialogos sobre o trabalho,
reconhecimento e valorizacdo das trabalhadoras e
dos trabalhadores do SUS.

2.23. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0069
Origem D-E-#PE-E2-0002.0001
, Implantar a Politica Nacional de Gestdo do Trabalho com provimento por
Conteudo . .
concurso e respeitando as cotas aprovadas por lei.
2.23.1. Propostas
Origem | Cédigo \ Conteudo

P-CN-E2-

P-L-069-E2-0006

0252

Construir Plano de Carreira, Cargos e Salarios
(PCCS) a partir de diretrizes e coordenacgao
nacionais, tendo por base a construgdo de um
fundo tripartite (envolvendo recursos da Unido,
Estados e Municipios). Dentre as diretrizes
nacionais para o PCCS constardo: valorizacdo da
administracao direta com o ingresso de
trabalhadoras e trabalhadores por meio de
concurso publico; contratos terceirizados ndo
terdo acesso ao Fundo Tripartite; incentivos para
progressdo horizontal e vertical na carreira, como
o trabalho em municipios remotos e com indicador
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de vulnerabilidade e Formagdao em Saude.

2.24. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0094

Origem

D-L-011-E2-0001

Conteudo

Incluir Doulas como parte da Equipe Multidisciplinar no Cuidado Pré-Natal,
Parto e Puerpério em todos os niveis de atengdo a saude.

2.25. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0095

Origem D-E-#CE-E2-0002.0001
Garantir a Politica de Saude das Trabalhadoras e dos Trabalhadores criando
Conteudo | canais de denuncias de situacdes de Assédios, discriminacdo e outras formas

de violagao.

2.26. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0097

Origem D-L-006-E2-0001
Viabilizar e implementar as linhas de acdo e estratégias relativas a saude
mental que constam no Programa de Atencdo Integral a Salude da
Conteudo | Trabalhadora e do Trabalhador da Saude no SUS - especialmente a diretriz

8.7, de forma articulada e integrada a Politica Nacional de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora e a Politica de Saude Mental.

2.26.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo \

Fortalecer a Comissdo Interna de Prevencdo de

P-CN-E2- Acidentes (CIPA) no setor de saude, capacitando

P-L-222-E2-0005. 1 seus membros para lidar com riscos especificos do

0279 ambiente hospitalar, ambulatorial e das unidades

basicas e de pronto atendimento.

2.27. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0099

Origem D-L-182-E2-0002D-E-#PR-E2-0002D-E-#MS-E2-0001D-L-068-E2-0002.0001
Formular, implementar e monitorar politicas de planejamento da forca de
trabalho em salde, alinhadas ao SUS, criando uma agenda estratégica para

. dimensiona-la, garantindo condicdes de trabalho dignas e seguras,

Conteudo

promovendo acesso universal, atencdo integral e fortalecendo o
financiamento das politicas publicas com base em indicadores da forga de
trabalho.

2.27.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo \
P-L-182-E2-0003; P- Instituir um Sistema Nacional da Forca de Trabalho
L-066-E2-0004; P-L- P-CN-E2- em Saude (SNFTS) com a atualizacdo constante e
007-E2-0004; P-L- 0074 um sistema de educacao que apoie estados e
022-E2-0004; P-L- municipios em metodologias de Planejamento e
182-E2-0004 Dimensionamento da For¢a de Trabalho em Saude,
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P-L-184-E2-0006; P-

L-184-E2-0004; P-E- g'lcz'i'Ez'
#SE-E3-0007
P-E-#GO-E2-0004; P-
E-#MA-E2-0005; P-L-
009-E2-0005; P-L-
024-E1-0002; P-L-
143-E2-0004; P-L-

’ P-CN-E2-
027-E2-0001; P-E- 0191

#SP-E2-0005; P-E-
#RS-E2-0006; P-L-
004-E2-0006; P-L-
005-E2-0005; P-L-
122-E2-0006. 2

P-E-#AM-E2-0004; P- P-CN-E2-
E-#AM-E2-0005 0192

com vias a construcdo de carreira de estado no
SUS para alcance do acesso universal a saude,
considerando a Agenda do Desenvolvimento
Sustentavel por meio de mapeamento de
necessidades de profissionais de salde em
diferentes regides e especialidades, politicas de
incentivo a Interiorizagao para a alocagao de
profissionais de saude em areas de dificil acesso e
situagdo de vulnerabilidade e monitoramento e
avaliagdo continuos para ajustar o planejamento
da forga de trabalho as mudangas nas demandas
de saude da populagao.

Garantir que as acoes da Politica Nacional de
Educacdo Permanente e a Politica Nacional de
Educacgdo Popular em Saude estejam no debate
sobre o dimensionamento da forca de trabalho no
SUS, proporcionando a inserc¢do dos profissionais
de saude nos espacos de formagdo em servico com
carga hordria protegida, trabalho ndo precarizado
e sustentem a carreira Unica no SUS, desde a
valorizacdo de todas as categorias de trabalho com
isonomia salarial e condigGes dignas e seguras de
trabalho, com garantia de investimento necessario
para a implementacdo efetiva da politica nacional
de gestdo do trabalho e educagdo na saude.
Implementar politicas para dimensionamento
adequado da forga de trabalho e fixagao de
profissionais no SUS, respeitando as
especificidades regionais; promover educacgao
permanente para atender as reais necessidades da
populagdo, priorizando trabalhadores em
territorios vulneraveis; além de fortalecer as
negociagoes coletivas e garantir o respeito a
liberdade sindical e aos direitos fundamentais,
com protegao contra assédios e discriminagdes,
assegurando ambientes de trabalho seguros,
inclusivos e livres de praticas opressivas.
Implementar um sistema de informacao nacional e
unificado, adotando o PEC e-SUS e demais
plataformas do Ministério da Sauide como sistemas
oficiais para a atencdo basica e a saude do/a
trabalhador/a, que devera garantir a
interoperabilidade e integracdo de dados entre
Estado e Municipios, possibilitando uma gestao
baseada no territdrio, além de ser responsavel
pela organizacdo de demandas, distribuicdo e
analise epidemioldgica, assim como pela
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P-CN-E2-

P-E-#PR-E2-0004. 3 0269

P-E-#PI-E2-0004; P-  P-CN-E2-
E-#MS-E2-0004 0273

2.28. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0101

coordenacdo dos processos de trabalho, incluindo
informacgdes sobre perfis profissionais, formacdes,
habilitacdes, vinculos e regulacdo, promovendo
uma gestao de saude eficiente e integrada.
Implantar a reorganizagao das ag¢des de vigilancia
de saude do/a trabalhador/a, conforme proposta
da Resolucdo CNS n? 603/2018, fortalecendo o
servigo publico com politicas intersetoriais,
garantindo a reposigao e expansao da gestao de
pessoas, considerando as questdes de equidade e
a saude em geral de quem cuida da populagao
usudria.

Regulamentar, como politica de Estado, a carga
horéria de 30 horas semanais para toda a forca de
trabalho do SUS, assegurando igualdade de
direitos entre trabalhadoras/es contratadas/es e
efetivas/os, garantindo igualdade salarial,
adicional de insalubridade, férias e aposentadoria
digna, sem perdas salariais, promovendo
condicdes justas e dignas para todas/os
profissionais de saude.

Origem D-L-024-E2-0001.0003

Conteudo

Incluir técnicos de enfermagem no Projeto Saude no Territério - PST e
garantir melhores condices de trabalho, saide e cumprimento de direitos.

2.29. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0103

Origem D-L-024-E2-0001.0002

Conteudo

Criar Fundo Nacional para a Carreira-SUS, revogar cargos extintos e o
Programa de Gestdo e Desempenho - PGD.

2.29.1. Propostas

Origem | Cadigo Conteudo
Fortalecer a gestdo dos recursos humanos no SUS
através do cumprimento do piso salarial e do
aproveitamento dos egressos dos programas de
residéncia, além de oferecer suporte para a saude
P-CN-E2- porte p

P-L-103-E2-0003 0241

2.30. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0108

mental dos trabalhadores e promover acdes de
educacdo permanente por meio das Escolas de
Saude Publica qualificando os trabalhadores e
gestores do SUS para atuar em situacdes
emergenciais na For¢a Nacional do SUS.
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Origem D-E-#BA-E2-0002D-E-#PE-E2-0002.0002
Garantir financiamento tripartite para efetivagdo do plano de cargos,
. carreiras e saldrios, viabilizar concursos publicos, promover a capacitagao
Conteudo

continua das/os profissionais, assegurar a democratizagdo das relagdes de
trabalho e proteger as trabalhadoras e trabalhadores contra a precarizagao.

2.30.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

Tornar obrigatério o Plano de Cargos e Salarios
das/os Trabalhadoras/es do SUS, onde o salario

P-E-#ES-E3-0006 P-CN-E2- ndo pode ter reajuste anual menor que a inflagdo,

0034 - s
com possibilidade de avaliacdo de ganho real
acima da inflagdo.

Fortalecimento de uma politica nacional de cargos
P-E-HAP-E3-0007 P-CN-E2- e.carr.eiras profissionais do S.US, obedecendo as

0035 diretrizes do SUS, como equidade e que atenda as
especificidades regionais.

Atualizar o plano de cargos, carreiras e salarios,

incentivando a qualificagdo profissional e

assegurando condicdes dignas de trabalho,
P-E-#PI-E3-0009 P-CN-E2- pr?movendo ag_;c")es deAampIa divulgagao na_s

0036 midias sobre a importancia do controle social e o
fortalecimento dos conselhos municipais de saude,
reforcando a participacdo populare o
engajamento no SUS.

P-CN-E2- Garantir saldrios adequados, promulgar e cumprir

P-E-#PR-E2-0004. 2 0268 lei de data base para servidoras/es publicas/os de
todas as esferas.
Investir na valorizacdo das trabalhadoras e dos
trabalhadores da salde, garantindo condi¢des de
P-L-164-E2-0002. 1 P-CN-E2- traballho a~dequa(?as, remuneragﬁojusta, ,

0284 capacitacdo continua e um ambiente saudavel e
seguro, com participacdo democratica na gestdo
do SUS e equidade no acesso aos servicos.
Garantir que os recursos especificos destinados a

P-CN-E2- educacdo permanente em saude em nivel federal,

P-E-#ES-E2-0008 0292 estadual e municipal sejam efetivamente utilizados

para a implementacdo de programas de formacao
e desenvolvimento.

2.31. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0109
Origem D-L-006-E2-0002D-L-007-E2-0002.0001
Fomentar um ambiente de trabalho no SUS que assegure dignidade,
seguranca, humanizacdo e equidade, reconhecendo a saide mental e as
Conteudo | condicdes de trabalho como partes essenciais da atencdo integral a saude,

integrando esses principios ao planejamento em todas as instancias do SUS,
com participacdo ativa do controle social.
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2.31.1. Propostas

Origem Cadigo Conteudo
P-L-009-E2-0004; P- ,

Assegurar a saude e seguranca das/os
L-163-E2-0005; P-L- . .

trabalhadoras/es por meio de fortalecimento das
164-E2-0001; P-L- . a ~ .

Comissodes Internas de Prevencao de Acidentes
222-E2-0006; P-L- .
002-E2-0005: P-L- P-CN-E2- (CIPA), campanhas educativas e programas de

’ 0037 certificacdo para instituicbes que demonstrem
006-E1-0002; P-L- ‘s

praticas exemplares de seguranca no trabalho e
006-E1-0003; P-L- .. L .

bem-estar de profissionais, incentivando a
164-£2-0003. 2; P-L- melhoria continua das condicdes laborais no SUS
184-E2-0005. 2 ¢ '

Garantir a implementacdo e fortalecimento da

Politica Nacional de Saide do Trabalhador/a em
P-E-#TO-E2-0007; P- tf)das fa\s esferas f.eder.at|vas, assegurano i

financiamento tripartite para promogao, protecao
E-#AC-E2-0004; P-E- ~ ,

e recuperacao da saude das trabalhadoras/es, com
el AERLLUEE P2 expansao do acesso ao atendimento
#BA-E2-0006; P-E- Sl .
HCE-E2-0006: P-E- multiprofissional e aos Centros de Referéncia em

’ P-CN-E2- Saude do Trabalhador/a (CEREST), promovendo
#MA-E2-0006; P-E- 0188 vigilancia continua das condig¢bes de trabalho
IO U S r‘geven 3o de riscos ocu aciognais e apoio ’
SIS L U S |:)sicolégico integral; criap do de comifsaes de
HRR-E2-0006; P-L- BB Isdicly BIEGED B "

protecdo a saude e adotar medidas para coibir
006-E2-0006; P-L- A . . .
007-E3-0008 violéncias laborais, incluindo assédio moral,
assédio sexual, racismo, LGBTQIA+fobia,
capacitismo e demais abusos, oferecendo um
ambiente de trabalho seguro e saudavel.
Criar um programa voltado a promogdo da saude
P-CN-E2- do trabalhador e prevengdo do esgotamento
P-E-#DF-E2-0005 0213 profissional, com implementacdo de espacos de
trabalho sauddveis e outros dispositivos
necessarios ao seu cuidado integral.

Implementar e fortalecer a politica nacional e

estadual de saude do/a trabalhador/a, com o

apoio dos conselhos de saude na criacdo de

comissOes de protecdo a salde promovendo a

valorizagao profissional por meio de a¢6es de

P-CN-E2- vigilancia, ampliacdo de recursos para contratacdo
P-E-#BA-E2-0005 0293 de novas/os trabalhadoras/es, implementacdo de

2.32. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0110

saldrios dignos, planos de cargos e carreiras, e
realizacdo de concursos publicos garantindo assim
condi¢Ges de trabalho adequadas e a proibi¢cdo de
vinculos precdrios, assegurando a valorizacdo do
trabalho decente e seguro para todas/os as/os
trabalhadoras/es da saude.

47



D-E-#RR-E2-0002D-L-164-E2-0001D-E-#PB-E2-0002D-L-143-E2-0002D-E-#TO-

Origem | -’ )003D-E-#PI-E2-0002.0003
Garantir trabalho digno, decente, seguro, humanizado, equanime e
, democratico no SUS dentro de uma agenda estratégica para o futuro do
Conteudo

Brasil, assegurando os direitos das trabalhadoras/es da saude, a equidade, o
respeito a diversidade e a melhoria das condi¢des de trabalho.

2.32.1. Propostas

Origem

Cadigo

Conteudo

P-E-#MG-E2-0004. 1

P-L-024-E1-0003

P-E-#PR-E2-0006

P-E-#RR-E2-0004; P-
E-#MS-E1-0003; P-E-
#MS-E1-0002; P-E-
#PB-E2-0005

P-L-222-E2-0005. 2

P-CN-E2-
0198

P-CN-E2-
0199

P-CN-E2-
0249

P-CN-E2-
0274

P-CN-E2-
0280

Criar mecanismos para modernizar a gestao de
saude publica com a retirada do gasto com pessoal
em saude do indice da Lei de Responsabilidade
Fiscal (Lei Complementar n°® 101/2000) assegurar
beneficios de insalubridade no grau maximo para
as categorias de profissionais da saude, calculados
sob o piso (salario base) das respectivas
categorias.

Revogar o Programa de Gestdo (PGD) para
promogao da valorizagdo das/os servidores;
melhorar as condicdes de trabalho e saude no SUS,
com EPIs e infraestrutura adequada; implementar
formacao e valorizagao real com qualificagao,
garantindo o cumprimento de direitos e
assisténcia integral as/aos trabalhadoras/es.
Incluir profissionais de fisioterapia, farmacia e
educagao fisica na Estratégia Saude da Familia
(ESF) para ampliagdo do trabalho de assisténcia e
implementagao de atividades de prevengao em
saude.

Assegurar a gestdo publica do SUS, impedindo
privatizacdes, terceirizacdes e a entrada de
organizacgdes sociais, e formular politicas publicas
voltadas a promocgdo do trabalho decente,
conforme orientado pela OIT, reparando a
precarizacado do trabalho, promovendo equidade
entre as/os profissionais, com planos de cargos e
carreiras justos e inclusivos, que valorizem e
respeitem todas/os trabalhadoras/es do SUS, com
legislacdo para que limitem a¢des de modelos
privatistas na saude.

Reduzir o intervalo entre auditorias periddicas e
aumentar a verba destinada a CIPA para
intensificar as fiscalizagdes e garantir
conformidade com normas de seguranga, a fim de
garantir que a CIPA promoverd uma cultura de
seguranca através de campanhas educativas,
assegurando a melhoria continua das condigdes de
trabalho e a redugdo de acidentes e doengas
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ocupacionais.

2.33. PROPOSTAS CUJAS DIRETRIZES FORAM DESTACADAS PELA RELATORIA

Origem

| Cédigo

Conteudo

P-L-003-E2-0001;
P-L-223-E1-000

P-L-065-E2-0005

P-L-065-E2-0006

P-E-#PA-E2-0005;
P-L-223-E2-0002

P-L-068-E2-0005

P-CN-E2-
0209

P-CN-E2-
0158

P-CN-E2-
0219

P-CN-E2-
0236

P-CN-E2-
0222

Mobilizar a sociedade para retirada da saude do
arcabouco da Lei de Responsabilidade Fiscal (LRF),
como meio de enfrentamento ao teto de gastos
criado pelo Ministério da Fazenda, ampliando a
vinculacdo de trabalhadoras/es de forma direta,
por concurso publico e com carreira no SUS,
atentando-se para a necessidade de instituir uma
Lei de Responsabilidade Sanitaria (LRS), na qual
o/a trabalhador/a seja priorizado/a como
elemento estruturante do SUS.

Proporcionar incentivo salarial e remuneracao
diferenciada, com adicional de deslocamento e
residéncia nas comunidades a fim de incentivar a
permanéncia dos profissionais de saude em areas
de campo, floresta e aguas.

Reconstruir um plano de carreira no SUS para
seguranca das/os trabalhadoras/es de saude e o
fortalecimento de vinculos entre comunidade e
profissionais, necessario para a Estratégia de
Saude da Familia e para a Atenc¢do Primaria a
Saude como um todo, contribuindo para a
implementacdo da Politica Nacional de Saude
Integral das PopulagGes do Campo, da Floresta e
das Aguas (PNSIPCFA) em todos os estados da
federacao.

Garantir o dimensionamento e planejamento da
forca de trabalho no SUS, nacionalmente, como
estratégia de garantia de acesso universal e de
valorizagao profissional dos trabalhadores e
trabalhadoras da saude, com incentivo ao ingresso
por meio de concurso publico, para garantia
equanime e humanizada dos direitos trabalhistas.
Incorporar e ampliar a atuagdo da/o profissional
graduada/o em Ciéncias Bioldgicas nas equipes
multiprofissionais de saude, seja na Atengdo
Primaria em Saude, na Vigilancia em Saude ou na
Gestao; considerando a agenda de
desenvolvimento sustentavel, os efeitos das
mudancas climaticas, o enfrentamento das
doengas emergentes e reemergentes, o programa
de Uma S6 Saude, a agenda comum do Ministério
da Saude com o Ministério da Educacao,
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P-L-068-E2-0006

P-L-164-E2-0003.
1

P-L-006-E2-0005.
1

P-CN-E2-
0223

P-CN-E2-
0283

P-CN-E2-
0290

Ministério do Meio Ambiente e Mudanga do Clima
e Ministério da Agricultura e Pecuaria, o Programa
Saude na Escola, a erradicagdo da pobreza e a
seguranca alimentar e nutricional.

Criar uma agenda publica e permanente de
combate a precariza¢do do trabalho no SUS entre
Ministério da Saude e Conselho Nacional de
Saude, com fortalecimento da importancia do
funcionalismo publico do SUS, com reformula¢ao
das grades curriculares das carreiras profissionais
do SUS, com ampliacao de investimento na
Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em educagao
permanente e no Parque Tecnolégico do SUS.
Assegurar condi¢Oes de salde mental para os
trabalhadores e trabalhadoras do SUS,
gualificando profissionais das Redes de Atencdo a
Saude (RAS) do territério para reconhecer e lidar
com transtornos mentais e fatores psicossociais.
Estabelecer agGes continuas de vigilancia e
monitoramento dos agravos a saude mental
relacionados ao trabalho no SUS, para conhecer a
magnitude dos problemas e os fatores associados
a sua producdo ou agravamento, promover o
cuidado e atencdo as pessoas afetadas e a
definicao de medidas de intervengao nos
ambientes e organizagao do trabalho.
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3. EIXO lll - “EDUCAGAO PARA O DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO NA
PRODUGAO DA SAUDE E DO CUIDADO DAS PESSOAS QUE FAZEM O SUS
ACONTECER: A SAUDE DA DEMOCRACIA PARA A DEMOCRACIA DA SAUDE”

3.1.

DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0035

Origem

D-L-182-E3-0003; D-L-025-E3-0003; D-L-064-E3-0003.0001

Conteudo

servicos prestados.

Promover a educag¢do permanente de forma sistematica, universal e
equanime, problematizada e indissociavel dos processos de gestdo do
trabalho, em todos os niveis da educacao para o SUS, garantindo que a
formacdo continua atenda as necessidades do sistema e qualifique os

3.1.1.

Propostas

Origem | Codigo

Conteudo

P-CN-E3-

P-L-163-E3-0007

0046

P-CN-E3-

P-L-082-E3-0003

0057

P-CN-E3-

P-E-#CE-E3-0007

0129

Garantir a formacao, capacitacdo e qualificagdo
continua e permanente das/os trabalhadoras/es
da saude, promovendo a atualizacdo constante
dos conhecimentos e habilidades para melhorar a
gualidade do assisténcia e valorizacdo da forca de
trabalho no SUS em todas as esferas de governo e
niveis de atencdo e especialidades.

Propor a elaboracdo de politica publica que
considere a proposta do trabalho decente sugerido
pela OIT (Organizacdo Internacional do Trabalho)
como base para a qualidade de vida da/o
farmacéutica/o e demais trabalhadoras/es da
saude, que contemple a educagdo permanente na
iniciativa publica e privada como elemento
norteador para exceléncia na operacionalizacdo do
SUS em todas as suas dimensdes.

Fortalecer a Politica de Educagao Permanente em
Saude por meio das escolas de saude publica com
o incentivo aos programas de mestrados,
doutorados e residéncias em salde, seja,
financeiramente por meio de bolsa para
preceptores e supervisores das residéncias, além,
da inclusdo do corpo docente mediante sele¢do
publica, da ampliagdo e garantia da oferta de
vagas para os profissionais do SUS, da valorizagao
do territdrio como espaco de formacao, da
inclusdo da educacao, da vigilancia popular em
saude, da utilizacdo de tecnologias educacionais
como metodologia de ensino e aprendizagem, e da
garantia de uma agenda protegida para as/os
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3.2. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0036

trabalhadoras/es para a educagdo permanente.

Origem D-L-183-E3-0003; D-L-082-E3-0001; D-L-102-E3-0001.0001

Promover a formacdo em Educacao Fisica, Farmdcia e demais cursos da drea
da saude, integrada as politicas de saude, com foco em atividades praticas,

Conteudo | integralidade e diversidade, considerando a formagdo humana, a clinica

ampliada e a determinagdo social da saude, visando a sustentabilidade do
cuidado integral e da assisténcia resolutiva e longeva.

3.2.1. Propostas

Origem

| Cédigo

Conteudo

P-L-222-E3-0008. 1

P-L-222-E3-0007. 1

P-L-082-E3-0002

P-CN-E3-
0020

P-CN-E3-
0021

P-CN-E3-
0059

Fortalecer Intercambios Regionais para Estudantes
da Area de Saude, a fim de melhorar e expandir a
politica de convénios para estagios eletivos
durante os cursos na area de saude, facilitando
gue as/os estudantes realizem intercambios
dentro do préprio pais, incentivados
especialmente em regides com realidades
culturais, sociais e de saude distintas,
proporcionando as/aos futuras/os profissionais de
saude uma compreensdo mais ampla das
diversidades regionais do Brasil, que inclua o
desenvolvimento de uma plataforma nacional que
conecte as universidades e facilite a mobilidade de
estudantes entre as instituicdes.

Organizar mutirdes de saude em dreas remotas
com participacdo comunitdria e parcerias locais,
envolvendo diretamente as comunidades,
especialmente em regides carentes do Pais, e
estudantes das faculdades das areas da saude da
regido, que permitam que futuras/os profissionais
da saude aprendam sobre necessidades de salude e
condicOes de vida da populagdo, enquanto
oferecem cuidados de salde e a¢des preventivas,
por meio de parceria entre faculdades e
comunidades vulnerabilizadas da prépria regido
com vias ao fortalecimento do aprendizado pratico
de estudantes, beneficiando a comunidade através
do relacionamento continuo com as instituicdes de
ensino, recebendo suporte de salde e educativo.
Avaliar a implementacdo e revisdo das atuais
Diretrizes Curriculares Nacionais em relagdo ao
cenario atual da educacdo farmacéutica e da
pratica profissional, com o fortalecimento e
gualificacdo do cuidado farmacéutico em todos os
niveis de atencdo a saude no SUS com énfase na
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P-L-102-E1-0001; P-
E-#AL-E3-0007; P-L-
142-E2-0008; P-L-
142-E2-0007

P-E-#MG-E3-0009

P-L-183-E3-0001

P-L-183-E3-0002; P-
E-#SE-E3-0009; P-L-
223-E2-0001

P-CN-E3-
0065

P-CN-E3-
0066

P-CN-E3-
0076

P-CN-E3-
0082

atencao basica, articulagdo entre ensino-servigo e
integragdo com a educagao permanente em saude
do profissional.

Implementar politicas especificas e reestruturar o
curriculo dos cursos de saude, com foco em
atividades praticas, simulagdes e experiéncias
presenciais, além de matérias obrigatdrias que
abordem integralidade e diversidade humana;
instituir atividades de educacgao interprofissional,
destacando a importancia do trabalho
colaborativo desde o inicio da formagao para
aprimorar a qualidade do atendimento, incluindo o
estagio supervisionado obrigatdrio para todas as
areas, com integracdo ensino- servico-
comunidade, desenvolvimento de habilidades
técnicas e socioemocionais aos estudantes e
fortalecimento da compreensao dos futuros
profissionais na perspectiva da formacao para,
com e no SUS.

Implementar programa de educac¢do para
profissionais que atuam no SUS assegurando
efetivacdo dos protocolos e dos principios do SUS,
abordando o acolhimento humanizado, revisar e
incorporar na grade curricular dos cursos de
saude, exigindo do MEC a insergdo da histéria,
principios do SUS, Rede Psicossocial, supervisao
em saude mental, monitoramento e avaliagdo das
Politicas de Gestdo do Trabalho e Educacdo na
Saude, instrumentalizando a Politica de Reducgao
de Danos, e potencializando o cuidado
antimanicomial, antiproibicionista, antirracista e
antiprisional, pautadas nos principios da educagao
permanente e educacdo popular, nos trés niveis de
governo, além do exame de suficiéncia e nao
certificacdo dos cursos de graduacdo drea da
saude 100% EaD.

Garantir a efetivacdo dos pressupostos, principios
e diretrizes para uma formacdo na area da saude,
em especial na Educacdo Fisica, fortalecendo o
SUS, conforme previsto na legislagdo vigente,
através de articulacdo intersetorial, criando
estratégias de apoio técnico e financeiro para
efetivacdo e sustentabilidade de ag¢des.

Assegurar a oferta de educacdao permanente e
continuada que articule as praticas corporais as
tematicas integrativas e transversais para
atualizacdo dos profissionais, em especial de
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Educagao Fisica, tais como: Praticas Integrativas e
Complementares em Saude (PICS), Educacao
Popular em Saude, Saude Mental, Reducgdo de
Danos, dentre outras; a partir de uma perspectiva
de combate ao capacitismo, as desigualdades de
género, raca/ etnia, classe, LGBTfobia, gordofobia
e demais opressdes que dialogam com a realidade
do campo de atuagao.

3.3. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0037

Origem D-E-#TO-E3-0001; D-E-#AM-E3-0003.0002; D-L-184-E3-0003

Construir processos de formacdo de trabalhadoras/es e gestoras/es do SUS,
com base na Educagao Popular em Saude (EPS), integrando ensino, educagdo
permanente, saber cientifico e popular, e fortalecendo a articulacdo entre
ensino-servigo-comunidade, da construcao coletiva do conhecimento, da
valorizagao dos diferentes saberes, para qualificar o trabalho e consolidar o
apoio ao SUS.

Conteudo

3.3.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

Construir e divulgar material orientador de
metodologias da educagdo popular com a
participacdo social e o didlogo entre os saberes
P-CN-E3- populares e cientificos, valorizando a educacao
P-L-184-E3-0009 0039 popular no processo formativo de estudantes e
trabalhadoras/es do SUS, comunidades
tradicionais, povos indigenas, lideres comunitarios,
junto da articulacdo do Ministério da Saude com o
Ministério da Educacao.
Garantir a inclusdo dos principios da Politica
Nacional de Educac¢do Popular em Saude,
articulada com a Politica Nacional de Educac¢ao
Permanente em Saude, nos curriculos formativos

P-L-184-E3-0008; P- das escolas de saude (técnico, graduacao e
E-#TO-E3-0003; P-L- residéncias), de forma interiorizada, com
184-E3-0007; P-L- provimento e fixagdo em areas remotas e em
002-E3-0009; P-E- situacdo de vulnerabiliza¢do, desenvolvendo
#CE-E3-0009; P-E- P-CN-E3- programas que visem o financiamento de estudos,
#PE-E3-0007; P-E- 0043 pesquisas e extensao, preceptoria e PET-salde,
#DF-E3-0008; P-E- gue sejam realizados com os movimentos
#TO-E3-0002; P-E- populares, por meio da educac¢do populare
#DF-E3-0007; P-L- direitos humanos, abordando a luta pela terra,
064-E1-0001 populacdes vulnerabilizadas, numa perspectiva

anticapacitista, antirracista, anticolonial,
antimachista, antilgbtfébica, priorizando o saber
cultural, a diversidade dos territorios e o
protagonismo da pessoa usuaria do SUS.
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3.4. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0038

Origem D-E-#RR-E3-0003; D-E-#PB-E3-0003; D-E-#ES-E3-0003

Conteudo

Fortalecer e ampliar a educagdo para o desenvolvimento do trabalho na
producdo da saude e do cuidado das pessoas que fazem o SUS acontecer,
consolidando a salde da democracia para a democracia da salude, com
énfase na formacdo de quem cuida.

3.4.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo
Assegurar ao/a trabalhador da saude o
afastamento remunerado para especializagdes em
P-CN-E3- nivel de residéncia profissional, pds-graduacao,

P-E-#MT-E3-0003 0025

P-CN-E3-

P-E-#AC-E3-0007 0123

P-CN-E3-

P-E-#BA-E3-0008 0138

P-CN-E3-

P-E-#RJ-E3-0007 0145

mestrado e doutorado na sua area de formacao
com garantia de prestacdo de servico local apds o
término do curso.

Garantir a ampliagcdo do orcamento, para execucao
da Politica de Educacdo em Saude, com a
viabilizacdo dos recursos financeiros federais para
a formacao de profissionais que atuam em locais
de dificil acesso e de auxilio transporte para
locomocdo dos trabalhadores que utiliza
transporte préprio no uso diario.

Garantir o repasse continuo de recursos do
Governo Federal para a manutencado e expansao
das acoes da PNES e a alocagdo justa e
descentralizada de recursos para atualizagdo e
formagdo permanente em diversas areas da saude,
incluindo educagdo continuada para profissionais
de salde,através de cursos tedricos e praticos com
suporte para alimentagao e transporte,apoio
financeiro e horario protegido, incentivo a
capacitacdo com bolsas de estudo e aumento da
oferta de cursos de aperfeicoamento e
financiamento de projetos para treinar
profissionais para atender as necessidades
especificas da populagdo, como pessoas com
deficiéncia e usuarios de drogas.

Fomentar a construcdo de um Plano Institucional
Politico Pedagdgico que estruture, por meio do seu
arcabouco tedrico-metodoldgico, dos seus valores
e principios, e dos seus eixos orientadores, as
atividades de formacdo, de desenvolvimento
profissional, de incentivo a pesquisa, de
cooperacao cientifica e comunitaria e que seja
construido junto aos Conselhos de Saude,
reconhecendo a educa¢do permanente como forte
indutora para a produgdo de conhecimento, para a
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qualificacdo do cuidado prestado, para a
transformacdo de realidades e para a atengao
integral a saude.

3.5. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0040
Origem D-L-166-E3-0003; D-L-103-E3-0002; D-L-222-E3-0003.0002
Promover a educacdo continuada e permanente, de forma obrigatdria, dos
profissionais de saude, com énfase na diversidade e nos processos
inclusivos, garantindo a formacao situada, sensivel as necessidades da
Conteudo | populacdo LGBTQIAPN+, com atendimento humanizado e experiéncias
praticas, incluindo as realizadas em areas remotas e intercambios regionais,
além de propiciar seguranca e acolhimento a profissionais de saude
LGBTQIAPN+.
3.5.1. Propostas
Origem | Cédigo \ Conteudo
Promover a¢Ges para participacdo efetiva do
movimento social LGBTQIA+ com os cursos da area
P-CN-E3- da saude por meio de fortalecimento dos projetos
P-L-166-E3-0008 0053 de extensdo, Educacdo Permanente em Salde, e
pesquisas, garantindo também a presenca dos
conhecimentos tradicionais e comunitdrios como
forma de fazer saude.
Curricularizar na graduacao e ensino continuado a
tematica da saude LGBTQIA+, garantindo o uso de
P-CN-E3- 100% da verba do Contrato Organizativo de A¢ao
P-L-166-£3-0007 0054 Publica de Ensino-Saude (COAPES) na Educacao
Permanente em Saude, incentivando-se a gestao
compartilhada entre servicos e comunidade.
Garantir qualificacdo dos profissionais de saude na
perspectiva do acolhimento e prestacdao do
cuidado assistenciais aos grupos vulneraveis
(indigenas, negros, pessoa com deficiéncia, idosos,
P-CN-E3- LGBTQIA+, populagdo de rua), incluindo e

P-E-#AC-E

3-0008 0122 ampliando a formacgdo de intérpretes para os
povos indigenas e para pessoas com necessidades
especiais, tendo formacao e capacitacdao com
certificado para os servidores, e ter uma
gratificacdo para o mesmo realizar o atendimento
humanizado para todos os grupos.

3.6. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0043
Origem D-E-#PR-E3-0003; D-L-142-E3-0003; D-L-064-E3-0003.0002; D-L-010-E3-0003
Defender a exclusividade da modalidade de ensino presencial na graduacao
Conteudo | em Fisioterapia e demais cursos da drea da salde, além dos de nivel técnico,

assegurando a qualidade da formacao por meio de politicas indutoras na
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Educagao em Saude, com foco na qualificagao do trabalho no SUS,
priorizando institui¢des publicas.

3.6.1. Propostas

Origem

| Cédigo

Conteudo

P-E-#RS-E3-0009; P-
E-#RN-E3-0009

P-E-#PR-E3-0007

P-E-#CE-E3-0008

P-L-064-E3-0009; P-
L-103-E3-0004; P-E-
#SE-E3-0008; P-E-
#ES-E2-0009

P-CN-E3-
0061

P-CN-E3-
0127

P-CN-E3-
0146

P-CN-E3-
0147

Fortalecer a formagao presencial nos cursos
técnicos e de graduagdo na drea da saude,
priorizando a integracdo entre ensino, servico e
comunidade e garantindo que alunos formados
por programas publicos cumpram prestacao de
servigo remunerado por pelo menos dois anos na
rede publica, reforcando o papel do Estado na
regulacdo educacional, com suspensdo da abertura
de novos cursos EaD na area da saude, avaliagdo
rigorosa dos cursos ja existentes e controle sobre
autorizagOes de cursos privados, assegurando a
gualidade e compromisso com o SUS.
Implementar politicas intersetoriais entre MEC e
Ministério da Saude para fomentar
credenciamento de cursos da saude, voltados as
necessidades do SUS, com diretrizes curriculares
gue estabelecam padrdes minimos de qualidade e
carga horaria, qualificando o monitoramento da
graduacado presencial e a distancia, de modo a
fortalecer e equilibrar responsabilidades entre
ensino e servigo, combatendo a oferta de cursos
de graduacao a distancia.

Aprovar projeto de lei (PL 5414/2016) que trata da
proibicdo da formacdo de cursos de graduacdo na
area da saude na modalidade de educagao a
distancia (EAD), vetar os cursos EAD na saude
(técnico, tecnoldgico, bacharelado e licenciatura) e
melhorar a fiscalizacdo no cumprimento das
normativas para implanta¢ao de cursos
presenciais, fortalecendo a integracdo ensino e
servico na saude para melhoria da atencdo e saude
no SUS.

Deliberar que os cursos de graduagado e pos-
graduacdo na area da saude sejam oferecidos
exclusivamente na modalidade presencial,
sustentados nos principios da educacao
permanente, educagao popular e ensino-servigo,
assegurando acesso, permanéncia e equidade, a
fim de fortalecer a regulacdo da oferta desses
cursos presenciais para garantir a qualidade dos
processos formativos e rejeitar a expansao do EaD
na formagao em saude.
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P-CN-E3-

P-L-010-E3-0003. 1

3.7.

0257

DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0048

Reforgar o papel do estado na saude e educagao,
revertendo autorizagao indiscriminada de cursos
privados, observando crescimento de cursos EAD
na drea de enfermagem, e imediata suspensdo de
abertura de cursos e garantia de 100% avaliagao
de cursos existentes

Origem

0003.0002

D-L-102-E3-0003; D-L-026-E3-0001; D-L-102-E3-0001.0002; D-E-#df-E3-

Conteudo

Ampliar e fortalecer o Plano Nacional de Assisténcia Estudantil (PNAES),
assegurando remuneracdo para estagios, auxilio creche, moradias e
restaurantes universitarios, com politicas de permanéncia e acessibilidade
para estudantes com filhos e grupos minoritarios, promovendo o acesso a
formagdo em saude cidada com base na realidade social da populagdo, com
articulacdo ao SUS, ensino humanizado e infraestrutura inclusiva.

3.7.1.

Propostas

Origem | Cadigo

Conteudo

P-CN-E3-

P-E-#PB-E3-0009

0017

P-CN-E3-

P-E-#RR-E3-0009. 1

0040

P-CN-E3-

P-L-102-E3-0007

0072

P-CN-E3-

P-L-102-E3-0009

0088

Estabelecer Programa de Desconto no FIES para
todas/os profissionais de salde que trabalhem no
SUS, ampliando o disponivel atualmente sé para
médicas/os.

Ampliar o financiamento do governo federal p/ os
programas de bolsas de estudo, de inovagao
cientifica, desenvolvimento tecnoldgico e inovagao
em saude

Criar politicas de permanéncia estudantil voltadas
para estudantes com filhas/os, focando nas
necessidades especificas dessa condigao; criar
vagas de estagio nos cursos da drea da saude que
considerem a conciliagdo com atividades de
cuidados com a familia, bem como a
disponibilizacdo de creches universitarias em
hordrios compativeis com os estdgios; além de
priorizar auxilios financeiros e suporte
biopsicossocial para pessoas nesse contexto.
Implementar acesso pleno de estudantes a
politicas de permanéncia estudantil de qualidade,
gue inclua acesso a bolsas estudantis em
gualidade suficiente e de facil acesso, garantia de
materiais de qualidade nos campos de pratica,
restaurantes universitarios e residéncias
estudantis de qualidade, bem como a politicas de
acessibilidade; com vias a fomentar o melhor
rendimento académico e saide mental das/os
estudantes, e devem ser compativeis com suas
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respectivas realidades, com ampliacdo da Politica
Nacional de Assisténcia Estudantil pelo Estado, que
deve se impor enquanto protagonista na
educacao.
Implementar amplamente a Politica Nacional de
Assisténcia Estudantil (Pnaes)e propor um plano
integrado que inclua os seguintes aspectos: a
implementacdo de remuneracdo para estagios
obrigatérios (inclusdo de internato) e
extracurriculares repartida entre universidade e
entidade contratante, auxilio creche em todas as
P-CN-E3- universidades, restaurantes universitarios com
0089 valores baixos ou tarifa zero em todos os campi,
construcdo e apoio a moradia estudantil,
assisténcia temporaria para moradia,
fortalecimento e ampliagdo das bolsas estudantis,
e transporte entre campi que ndo possuem
restaurante universitario. Assim, serdo garantidas
dignidade e permanéncia do estudante em
situacdo de trabalho.
Ampliar a Politica de Assisténcia e Permanéncia
Estudantil de estudantes dos cursos da saude
garantindo transporte publico para atendimento
as necessidades de formacgao, com enfoque na
atencdo a saude mental, promocdo de acesso a
estudantes em situacdao de maternidade com
P-CN-E3- S . o .
P-L-026-E3-0003 0116 subsidio financeiro e adaptagdes estruturais como
creches, visando promover a democratizacao do
acesso ao ensino superior e técnico e destacando a
importancia, responsabilidade e envolvimento dos
estudantes nos campos tedrico-praticos e de
estdgio obrigatdrio no SUS para a integracao
ensino-servigo-comunidade.

P-L-102-E3-0008

3.8. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0050

Origem D-L-062-E3-0002; D-E-#RS-E3-0003.0002

Promover a equidade no ensino médico nas regides prioritarias do SUS, com
uma agenda de planejamento e por meio da melhoria da infraestrutura de
saude, da implementagao de politicas de assisténcia e permanéncia para
estudantes em situacao de vulnerabilidade socioeconémica, defendendo a
prestacao de servigos pelos(as) estudantes com financiamento publico e
garantindo a viabilidade de acesso aos campos de pratica.

Conteudo

3.8.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

P-CN-E3- Estabelecer um programa de bonificagdo no

P-L-062-E3-0009 A .
0 3-000 0015 processo seletivo para a residéncia em Medicina
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P-L-062-E2-0005

P-L-062-E3-0008

P-L-062-E3-0007

P-CN-E3-
0016

P-CN-E3-
0106

P-CN-E3-
0107

de Familia e Comunidade (MFC) para as/os
discentes de medicina bolsistas do Programa Mais
Médicos, com o objetivo de fortalecer a formagao
de profissionais comprometidos com a atuagao na
Atencgdo Primaria a Saude (APS) em regides
prioritarias do SUS e com as necessidades das
comunidades mais vulnerabilizadas, especialmente
aquelas/es que ja estdo situados nas regides em
gue se formaram.

Implementar uma bolsa durante o internato para
estudantes de medicina em vulnerabilidade
socioecon6mica das regioes prioritarias do SUS, no
valor de 01 saldrio-minimo, a fim de proporcionar
a dedicagdo integral destas/es estagiarias/os nos
campos de pratica, considerando que muitas/os
sdo estudantes e trabalhadoras/es informais, o
gue impacta no desenvolvimento das habilidades e
competéncias necessdrias para a construgao do
perfil médico.

Implementar um programa de assisténcia
estudantil voltado para estagiarios das regioes
prioritarias do SUS, em situacdo de vulnerabilidade
socioeconOmica, que sdo estudantes de baixa
renda dessas regides, com foco na promogao da
saude da democracia para a democracia da saude.
O programa oferecera apoio financeiro e recursos
para assisténcia estudantil como: bolsas de
permanéncia, auxilio moradia, alimentagao e
acesso a servigos de saude. Tornando possivel a
participacdo dos estudantes/estagiarios em
atividades extracurriculares relacionadas a
promoc¢do da saude e do bem-estar, como praticas
esportivas, grupos de estudo e projetos de
voluntariado na comunidade.

Estabelecer um Programa de Mentoria, com
remuneracdo, sobre Formacdo em Saude
Comunitaria para estagidrios das regides
prioritarias do SUS, em situa¢do de vulnerabilidade
socioeconomica, visando o desenvolvimento de
habilidades e competéncias para atuagao no
sistema de saude enquanto integracao ensino-
servico-comunidade. Os mentores oferecerdo
orientacdo personalizada e compartilhamento de
experiéncias aos estudantes, auxiliando-os no
desenvolvimento de habilidades técnicas, sociais e
emocionais necessdrias para o trabalho no sistema
de saude, fortalecendo assim a integracdo ensino,

60



servico, sociedade e gestdao do SUS.

Implementar o auxilio transporte/deslocamento
para estagidrios em situagdo de vulnerabilidade
socioeconémica em municipios das regides
prioritarias do SUS que n3o possuem transporte
P-CN-E3- . . A
P-L-062-E2-0006 0108 publico e para aqueles em que a cidade tém
transporte publico, porém que as rotas nao
atendem as areas de campos de praticas, que em
sua maioria, sdo localidades remotas, periféricas
e/ou intermunicipais.
Construir hospitais universitarios e executar
P-CN-E3- adequacodes nas estruturas de saude ja existentes
P-L-062-E2-0004 0109 nas regides prioritarias do SUS, para que os
estagiarios tenham melhores condi¢des de
formacdo e/ou aprendizado.
Criar a politica nacional de residéncia
multiprofissional em saude e garantir dignidade,
visando a valorizagao do profissional residente
P-CN-E3- com efetivagdo de auxilio permanéncia em todo o
0139 territério nacional, licenca-salde sem necessidade
de reposi¢ao de horas, e horario protegido entre
preceptor e residente para a educacgao
permanente

P-E-#DF-E3-0009

3.9. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0057

Origem D-L-081-E3-0001; D-E-#GO-E3-0003; D-E-#df-E3-0003.0001

Fortalecer a Educagdo Interprofissional (EIP), para qualificar o trabalho no
SUS, como principio central em todos os niveis formativos, cursos técnicos,
graduacao, residéncia, mestrado, doutorado e educacdo permanente, para
promover praticas colaborativas interprofissionais e populares no SUS,
valorizando a gestdo participativa, transformando o modelo de gestdo e
ajustando as matrizes curriculares as especificidades e realidades territoriais,
além de fomentar a educacdo permanente que valorize a pessoa
trabalhadora e usuaria do SUS.

Conteudo

3.9.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

Implementar o SUS Escola como centro de
producdo de conhecimento interprofissional,
integrando espacos formadores nos niveis técnico,
graduacdo e residéncias das diversas categorias

P-CN-E3- profissionais, por meio de Comissdes de

0062 Integracao Ensino-Servico-Comunidade e
Contratos de A¢ao Publica Ensino-Saude, com
controle social, além de estratégias de educacdo
permanente em saude que alcancem todos os
niveis de atencdo, focando na humanizacdo e

P-E-#AL-E3-0009; P-
L-005-E3-0007; P-L-
066-E3-0009

61




P-L-067-E3-0003

P-L-067-E3-0001

P-L-081-E3-0003

P-L-081-E3-0002

P-CN-E3-
0094

P-CN-E3-
0095

P-CN-E3-
0112

P-CN-E3-
0113

atualizacdo continua dos profissionais do SUS,
alinhadas as diretrizes do SUS e ao matriciamento
na APS, considerando as realidades locais e as
necessidades de saude da populagdo atendida.
Incentivar o desenvolvimento de Grupos de
Trabalhos intersetoriais entre o MInistério da
Educagao e Ministério da Saude com o objetivo de
inserir nas Diretrizes Curriculares Nacionais dos
cursos da area da Saude vivéncias, habilidades e
competéncias que envolvam praticas conjuntas e
Projetos Terapéuticos Singulares (PTS) a fim de
melhorar o trabalho multiprofissional, garantindo
melhor atendimento aos cidaddos que usufruem
do Sistema Unico de Saude (SUS).

Institucionalizar de maneira obrigatéria, em todo o
territorio brasileiro, nas diretrizes dos cursos da
area da saude a inserc¢do pratica dos estudantes
dentro da saude coletiva e da gestdo do SUS com
objetivo de que os futuros profissionais construam
durante graduacdo habilidades e competéncias na
elaboracdo, execucdo e manutencao das politicas
publicas em saude, com intuito de garantir uma
formacdo de qualidade com vivéncias praticas no
aprimoramento do Sistema Unico de Satde (SUS) e
no fortalecimento da Saude Coletiva, sendo
vedado apenas o ensino teorico.

Instituir no ambito dos servicos dos SUS
instrumentos e ferramentas para promogao da
coparticipagao de usudrios e da populagao na
tomada de decisdo, na realizacdo e na avaliacdo da
producdo de seus cuidados, potencializando a
pratica colaborativa interprofissional das equipes.
- MS/MEC: coordenacéo, financiamento, criacdo
de grupo de trabalho e lancamento até dez/2025.
- Grupo de trabalho (docentes, discentes, gestores
das IES, gestores do SUS, representantes da
comunidade académica, usuarios, trabalhadores e
trabalhadoras do SUS, representantes dos
conselhos profissionais e representantes do
governo): elaboracdo até jul/2025.

Publicar documento orientador que fomente,
oriente e subsidie: a) ado¢do e implementacdo da
educacdo interprofissional em cursos técnicos, de
graduacdo e de pds-graduacdo em saude; b)
processos formativos interprofissionais no SUS
(educagdao permanente, preceptoria, tutoria,
supervisdo, estagio e pesquisa).
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P-CN-E3-

P-L-081-E3-0001 0114

P-L-103-E3-0006; P-  P-CN-E3-
E-#PI-E3-0007 0137

3.10. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0059

- MS/MEC: coordenacéo, financiamento, criacdo
de grupo de trabalho e lancamento do documento
até dez/2025.

- Grupo de trabalho (docentes, discentes, gestores
das IES, gestores do SUS, representantes da
comunidade académica, usuarios, trabalhadores e
trabalhadoras do SUS, representantes dos
conselhos profissionais e representantes do
governo): elaboragdo do documento até jul/2025.
Inserir critérios relacionados a educacao e trabalho
interprofissional no processo de autorizacao,
reconhecimento e avaliacdo, em consonancia as
DCN para a formacdo de profissionais de saude,
nos cursos técnicos, de graduacdo e de pds-
graduacdo em saude.

- MS/MEC: coordenacdo, financiamento, criacdo
de grupo de trabalho e langcamento até dez/2025.
- Grupo de trabalho (docentes, discentes, gestores
das IES, gestores do SUS, representantes da
comunidade académica, usuarios, trabalhadores e
trabalhadoras do SUS, representantes dos
conselhos profissionais e representantes do
governo): elaboracdo até jul/2025.

Fomentar e valorizar a formagao integrada aos
servicos por meio de iniciativas como: fortalecer o
VER-SUS e PET-Saude, promovendo a
interprofissionalidade e convivéncia com a gestao
do SUS; integrar residéncias a empregabilidade no
SUS, com foco na interiorizagdo; vincular
residéncias aos territorios, priorizando abordagem
territorial; promover a integracao entre programas
de residéncia médica e de area da saude,
garantindo isonomia de incentivos financeiros;
relacionar mestrado e doutorado a atuagdo
comunitaria como multiplicadores; ampliar a pos-
graduacdo profissional nos municipios e instituir
politica de assisténcia estudantil com moradia,
alimentacdo e apoio pedagdgico.

Origem D-L-066-E3-0003; D-L-068-E3-0003.0002

Conteudo

Fortalecer a Residéncia em Area Profissional da Salide como produgdo de
aprendizagem no trabalho, integrada a Educagdo Permanente, articulada
com o cotidiano e coletividade dos territérios e orientada pelas necessidades
sociais, assegurando a qualidade da formacao.

3.10.1. Propostas
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Origem | Codigo

Conteudo

P-L-066-E1-0003; P-

L-002-E3-0008. 2; P- 86(;'\'8'8'
L-066-E3-0008
P-L-066-E1-0001; P-
L-022-E3-0008; P-L- g;)CG';"E?"
002-E3-0008. 1
P-CN-E3-
P-L-066-E3-0007 0064
P-CN-E3-
P-L-066-E1-0002 0080

Promover a redugao da carga horaria dos
Programas de Residéncia em Area Profissional da
Saude de 60h para 44h semanais, sendo 80% de
carga hordria pratica e 20% tedrica, sem prejuizo
do valor da bolsa e garantindo carga horaria
protegida, enquanto R1 e R2, especifico para a
participagdo dos residentes nos espagos de
Controle Social e de eventos politicos e cientificos,
assim como nos diversos ambitos da administragao
publica, bem como o fomento de sua participagao
nos momentos de educacdao permanente
disponibilizados pelos entes federais, estaduais e
municipais.

Garantir a recomposi¢cao com a modificacdo da
atual Comissao Nacional de Residéncias
Multiprofissionais em Saude (CNRMS) de forma
democratica e paritaria, garantindo a
representacdo legitima e participacao dos foruns
nacionais de residentes, tutores, preceptores e
coordenadores, bem como, garantindo espacos de
formacao, participacdo e controle social no ambito
das residéncias, incluindo a presenca em
colegiados, conselhos e encontros nacionais como
eixo de formacao politica, além de apoiar a
aprovacdo do Projeto de Lei das Residéncias (PL
504/21) e da Politica Nacional de Residéncias em
Saude proposta pelo Movimento Nacional de
Residéncias em Saude.

Efetivar uma educagdo permanente, continuada,
popular e critica, com abordagem emancipatéria,
por meio da constru¢ao de uma grade curricular
minima compartilhada com todas as residéncias,
garantindo a valorizagao do espago formativo e a
participagdo ativa e autbnoma de residentes,
preceptoras/es e tutoras/es, com periodos
definidos; respeitando as especificidades
territoriais, abordando questdes de género,
sexualidade, raga-cor/etnia e promovendo uma
abordagem interprofissional e multidisciplinar;
rompendo com a ldgica biomédica tradicional e o
modelo flexneriano, potencializando a formacdo e
o cuidado interprofissional, integrado e
intersetorial em saude coletiva, fortalecendo o SUS
como escola.

Assegurar a promog¢do de equidade em saude
tanto para trabalhadoras/es, como para
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P-CN-E3-

P-L-064-E3-0007

0083

P-CN-E3-

P-L-002-E3-0008. 3

P-E-#RO-E

0125

3-0002; P-

E-#RJ-E3-0008; P-E-  P-CN-E3-
#TO-E3-0001; P-E- 0141

usuarias/os, como também garantir a participa¢do
ativa das/os diferentes atrizes/atores do trabalho
em saude, seja nos espacos de controle social, seja
fazendo valer a premissa da gestao participativa
do SUS, a partir do resguardo de momentos de
discussao coletiva que estabelegcam prioridades no
processo de trabalho dentro da carga horaria
pratica, conforme o quadrilatero da saude previsto
na Politica Nacional de Educagao Permanente em
Saude.

Desenvolver e estimular a interiorizacdo das
residéncias multiprofissionais na area da saude,
com a presenca da Psicologia, de modo que seja
fortalecida a qualificacdo para o trabalho da
psicéloga na atencdo basica e especializada.
Incluir sanitaristas nos programas de residéncia
conforme a lei federal 14.725/2023.

Criar e fortalecer uma Politica Nacional de
Residéncias em Saude e de educacgdo continuada,
com programas uniprofissionais e
multiprofissionais que promovam formacao
interprofissional e transdisciplinar alinhada as
necessidades sociais e das redes de atengdo, além
de garantir incentivo financeiro tripartite e federal
para bolsas e auxilios, priorizando areas com maior

#PR-E3-0009 caréncia e a fixacao de profissionais nas regioes,
além de disponibilizar cursos, workshops e
recursos educacionais para atualizagao profissional
continua, com incentivo para participagao em
eventos cientificos e suporte financeiro para
preceptores atuantes no SUS.

3.11. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0064
Origem D-L-005-E3-0003; D-E-#AM-E3-0003.0001; D-E-#AP-E3-0002.0001
Defender a Educagao na Saude como politica de desenvolvimento do
trabalho na produgdo da saude e do cuidado, a partir do fortalecimento da
, Educagao Permanente em Saude, garantindo a qualificagao continua da
Conteudo . -
forga de trabalho do SUS, promovendo uma atengao interprofissional,
segura, humanizada e integral, além da producdo da saude e do cuidado de
forma ampliada.
3.11.1. Propostas
Origem | Cédigo \ Contetdo \
Formar no SUS para o SUS com garantia do ensino-
P-CN-E3- servico no Sistema Saude-Escola com incentivos e
P-L-103-£3-0005 0077 investimentos financeiros e de forca de trabalho,

estimulando as politicas de integracao,
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P-L-068-E3-0009

P-E-#RJ-E3-0009

P-L-064-E1-0003

P-L-064-E2-0005

P-CN-E3-
0096

P-CN-E3-
0144

P-CN-E3-
0258

P-CN-E3-
0260

implementando agdes de educagao permanente,
da educagao popular, praticas integrativas, dos
saberes tradicionais, incentivando uma formagao
humanizada, de acordo com a Politica Nacional de
Humanizagao, para que se tenha profissionais cada
vez mais comprometidas/os com a saude publica,
com o SUS e uma populagdao mais participativa nos
espacos do controle social.

Incluir os profissionais graduados em Ciéncias
Bioldgicas nas equipes multiprofissionais de
Controle de Infec¢des Hospitalares, na construcao
de Protocolos de Biosseguranca, nos Protocolos de
Higiene e Saude, no Monitoramento
Microbioldgico, nas Equipes de Educacgao
Permanente, na Promocdo de Sustentabilidade e
Gestdo de Residuos de Saude; na Educacao,
Mobilizacdo e Participacdo Popular e na
elaboracdo das politicas publicas e de seus
instrumentos de gestao.

Investir no desenvolvimento de pesquisas e
producdo de conhecimento cientifico pelos
profissionais inseridos na rede de atencdo a saude,
em parceria com as instituicdes de ensino, que
sejam voltados para as necessidades do SUS e da
comunidade, que enfatizem os estudos
epidemioldgicos, intervengdes comunitarias e
avaliagdo de servigos, promovendo ampla
publicagdo dos resultados e/ou aplicagdo das
intervengdes, com a finalidade de transformar os
cenarios de pratica e formagao.

Implantar jornada maxima de 30 horas e piso
salarial Nacional a todas as pessoas trabalhadoras
do SUS, com plano de cargos e carreiras e outros
direitos trabalhistas, na perspectiva de combater a
precarizacao de salarios e fortalecer as trés esferas
do governo (federal, estadual e municipal) com
relacdo a atencdo a saude da pessoa trabalhadora,
considerando a conquista de um estado de bem-
viver.

Instituir espacos que contribuam para a
permanéncia da mulher trabalhadora em seus
vinculos de trabalho a fim de diminuir a
desigualdade de género, com politicas afirmativas
como, por exemplo, o aumento dos dias de licenca
paternidade e a construcdo de salas de
amamentacgao. Criar um protocolo para atencdo a
saude e protecdo da mulher trabalhadora com
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sistema de alerta sentinela voltado a identificacao
de doencas e acidentes relacionados ao trabalho,
assegurando flexibilidade de hordrio e sem 6nus
para carga horaria trabalhada, sendo possivel
estender aos homens, quando necessario.

3.12. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0065

D-L-062-E3-0003; D-E-#AC-E3-0003.0001; D-E-#AP-E3-0002.0002; D-L-068-

Origem | 2 1003.0001

Fortalecer a educacdo e a formacgao continua no SUS, por meio de um
Programa de Educacdo Permanente e Continuada (PEPC), integrando ensino
Conteudo | e pratica, e valorizando a participacdo democratica e a educacao popular
como pilares para o desenvolvimento profissional, o aprimoramento do
trabalho e a produc¢ado da saude e do cuidado no SUS.

3.12.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Assegurar e garantir as/aos trabalhadoras/es da
saude o acesso a qualificacdo profissional fora de
domicilio, educacdo continuada, permanente e
oficinas, preservando direito funcional e financeiro

P-CN-E3-

P-E-#AC-E3-0009. 1 3 durante seu processo de formacao,

0018 . . .
disponibilizando tempo e local, ampliando os
numeros de vagas nos programas de pds
graduacdo em saude, especializacdo, mestrado e
doutorado para servidoras/es em atuacdo.

P-L-182-E3-0007 P-CN-E3- Instituir a formacdo de facilitadoras/es em E_PSI, _

0029 para atuarem nos Estados com olhar no territério.

Investir na Politica de Educacdo Permanente em
Saude por meio dos Nucleos de Saude Coletiva e
Escolas de Saude Publica, incentivando o controle
social e a integracao ensino-servico-comunidade,
articulando a criagdo de cursos de graduagao em
saude com o controle social e investindo em vagas
de residéncias regionalizadas e interiorizadas,
conforme as necessidades locorregionais, além de
estabelecer tempo protegido e gratificacdo para o
aprimoramento dos profissionais de saude no
hordrio de trabalho, valorizando preceptores e
fortalecendo o papel do Conselho Nacional de
Saude do Ministério da Saude (CNS/MS) na
regulacdo da formacdo desses trabalhadores,
alinhado ao artigo 200 da Constituicao Federal.
Planejar a educacdao permanente e continuada em
P-CN-E3- saude, através das Escolas Estaduais e Nacional de
0097 Saude Publica e as autarquias parceiras, com
calendario (agendamento) anual para

P-L-166-E3-0009; P-
E-#RS-E3-0007; P-E-  P-CN-E3-
#PE-E3-0008; P-L- 0079
010-E3-0003. 2

P-L-068-E3-0008
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capacitacoes, treinamentos, foruns de discussao e
ampla divulgagao das oportunidades. Fortalecer e
ampliar as vagas para Residéncias
Multiprofissionais na EBSERH, nos Institutos de
Pesquisa, DATASUS, ANVISA, INCA e nas
Secretarias Estaduais e Municipais de Saude de
grande porte. Com amplia¢do de investimento.
Implementar o Plano Nacional de Formagao
Continuada para profissionais de saude e
membros do controle social que contemple:
programas de bolsas de estudo e auxilios
financeiros para estudantes de baixa renda e de
pessoas - negras, quilombolas, indigenas,
LGBTQIA+, com deficiéncia, ribeirinhos, povos

P-CN-E3- originarios, povos de terreiro, populacdo privada

0110 de liberdade, ciganos; campanhas de sensibilizacdo
voltadas a diversidade e inclusdo; rede de suporte
psicologico e social para estudantes e
profissionais; parcerias entre instituicoes de ensino
e unidades de saude para praticas
interdisciplinares; programas de mentoria para
estudantes de saude provenientes de contextos
vulnerdveis.

P-L-071-E3-0008

3.13. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0066

Origem D-E-#CE-E3-0003; D-E-#BA-E3-0003.0001; D-E-#AP-E3-0002.0004

Fortalecer a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude nas trés
esferas, com apoio técnico e financeiro, promovendo a qualificagcdo continua
Conteudo | dos trabalhadores do SUS e a educacdo participativa e inclusiva,
contribuindo para a melhoria do processo de trabalho e da atencdo a saude
da populacdo, de forma democratica e garantindo a qualidade do cuidado.

3.13.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Garantir nas trés esferas de governo, recursos
financeiros para a Educagao
P-CN-E3- Permanente em Saude, fortalecendo o

P-E-#MT-E3-0002 0026 aprendizado com formagao técnica e profissional,

contribuindo para a melhoria no processo do
trabalho do cotidiano dos trabalhadores e
trabalhadoras de saude do SUS.
Revisar a Politica Nacional de Educacgao

P-CN-E3- ,
P-L-182-E3-0008 0028 3 Permanente em Saude (PNEPS), com foco nos
processos e indicadores.
P-CN-E3- Implementar politicas de capacitagdo continuada

P-E-#RR-E3-0007 0042 pos desastres naturais, pandemia e epidemia
as/aos trabalhadoras/es do SUS, assim
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P-E-#SP-E3-0009

P-E-#BA-E3-0007; P-
E-#AP-E3-0004; P-E-
H#PE-E3-0009

P-E-#BA-E3-0009

P-E-#AM-E3-0009

P-CN-E3-
0085

P-CN-E3-
0126

P-CN-E3-
0131

P-CN-E3-
0132

contemplando uma assisténcia adequada a
populacdo usudria, com repasse especifico e
identificado nos portais oficiais de repasse, como o
Fundo Nacional de Saude.

Garantir por parte do governo federal aporte
financeiro e apoio técnico especifico para
Educagao Permanente em Saude por meio dos
Nucleos de Educacdo Permanente em Saude de
modo obrigatdrio e estruturados com forga de
trabalho especifica ao nivel estadual e municipal
com énfase em equidade de género, racga, etnia,
valorizacdo das trabalhadoras no SUS e
diversidade dos saberes em todos os niveis de
atencdo mediante a inclusdo da discussdo na grade
curricular, formacdo das/os trabalhadoras/es,
fiscalizacdo e participacdo do controle social,
sendo proposta efetivada em carater imediato a
partir das aprovagGes orcamentarias anuais.
Assegurar, nas trés esferas de governo, recursos
permanentes e tripartidos para as Escolas de
Saude Publica e Nucleos de Educagdo Permanente
em Saude (NEPS), instituindo a Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Saude (PNEPS) como
prioridade para efetivar agdes de formagdo
continuada nos ambitos local, regional e estadual,
fortalecendo a PNEPS com recursos continuos e
fiscalizagdo rigorosa, alocando-os em escolas de
governo e instituigdes publicas, qualificando
trabalhadores do SUS via programas regionais
adaptados as necessidades locais, com
treinamento continuo em humanizacao, ética e
praticas baseadas em evidéncias, e plataformas
digitais para ampliar acesso e certificagao.
Institucionalizar os Nucleos de Educacao
Permanente em Saude (NEPS) nas esferas
municipal, estadual e federal, garantindo apoio
financeiro tripartite, corpo técnico qualificado e
autonomia para suas atividades. Além da
implementacdo de programas de capacitacao
continua adaptados as necessidades dos
trabalhadores da salde e estabelecer mesas
permanentes de negociacdo para plano de carreira
e piso salarial justo, especialmente em municipios
de menor porte.

Adotar a previsao nos instrumentos de
planejamento e orgamento, garantindo recursos
financeiros dos entes federados para execucdo da
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P-L-065-E2-0004; P-
L-064-E2-0006

3.14. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0067

P-CN-E3-
0250

Politica de Educagdo Permanente, pactuando nas
comissoes intergestoras e aprovando nos
Conselhos de Saude os critérios de distribuicdo dos
recursos para execucao dessa politica, conforme
legislagao vigente.

Reconstruir um plano de carreira no SUS para a
seguranca das/os trabalhadoras/es e o
fortalecimento dos vinculos com a comunidade,
com a Estratégia Saude da Familia (ESF) e da
Atencdo Primaria (APS), facilitando a
implementagao da Politica Nacional de Saude
Integral das Populagbes do Campo, Floresta e
Aguas (PNSIPCFA) em todos os estados, com
equipes multiprofissionais (e-Multi) formadas por
profissionais capacitados para atender essas
populacdes com equidade e respeito as realidades
locais.

Origem D-E-#MG-E3-0003; D-E-#MT-E3-0003; D-E-#AP-E3-0002.0005

Conteudo

Fomentar, ampliar e fortalecer as estratégias de formacdo continuada e o
desenvolvimento tecnoldgico e inovador na saude, levando em consideracdo
as caracteristicas regionais e o perfil epidemioldgico da populagdo,
melhorando os sistemas de informacdo dos dados em saude, promovendo a
informatizacdo dos servicos, capacitando em tecnologias e ordenando a
formacdo legal e constitucional dos trabalhadores do SUS, integrando ensino
técnico, tecnoldgico e graduado, e promovendo a producdo de pesquisas
necessarias para as politicas e iniciativas da gestdo e do controle social.

3.14.1. Propostas

Origem

Codigo

Conteudo

P-E-#MG-E3-0008. 1

P-E-#MG-E3-0008. 2

P-CN-E3-
0068

P-CN-E3-
0069

Incentivar a criagdo de recursos tecnoldgicos e
financeiros destinados a criagao e manutengao dos
recursos de inovagao na saude bem como manter
a necessidade de aprofundamento e criagao de
novas estratégia de trabalho incluindo na grade
curriculo das escolas publicas e privadas - em
todos os niveis de escolar, disciplinas sobre a
promocdo e educacdo da salde publica assim
como criagdo de oficinas para tratar de temas de
saude - SUS, Rede de Atencgdo Psicossocial,
principais agravos regionais, emergéncias e
primeiros socorros.

Criar e disponibilizar um Aplicativo Nacional para
profissionais da saude, com protocolos, fluxos,
rotinas, discussdo de casos entre outros, a fim de
fortalecer e facilitar a tomada de decisdao em
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P-CN-E3-

P-E-#SP-E3-0010

0084

P-CN-E3-

P-E-#PB-E3-0008

0135

P-CN-E3-

P-E-#MA-E3-0007

0176

P-CN-E3-

P-L-068-E2-0004

0254

servicos de saude.

Ampliar o debate entre o SUS e as instituicdes de
ensino, assegurando conteudos de saude publica,
identificando novas competéncias de atuacao;
efetivar a integragao ensino, servigo e
comunidade, com gestao plena e participativa
como espacgo de organizagao de atividades
formativas de cursos da saude, proporcionando
producdo de conhecimentos e inovagdes,
respeitando as especificidades locais, a diversidade
de saberes, equidade, as exigéncias ético-legais em
pesquisa para qualificar o cuidado as/aos
usuarias/os, no prazo de 12 meses apos a
publicacdo dos resultados desta conferéncia, com
responsabilidade e competéncia pela efetividade
desta politica pelos trés entes federativos e
instituicdes parceiras.

Introduzir a formacdo critica em Saude Digital nos
processos de Educacdo Permanente em Saude no
ambito do SUS.

Ampliar o numero de bolsas oferecidas por
Fundagbes de Amparo a Pesquisa, direcionadas a
projetos de pesquisa e extensdo em saude
comunitdria, promovendo o desenvolvimento
cientifico e a aplicagdo pratica de estudos e
reconhecer a formagdo continuada de
trabalhadores e gestores da saide como um
elemento valorizador em seus planos de carreira,
de modo a incentivar uma maior adesao aos
programas formativos, promover a evolugdo de
cargos e acrescer o conhecimento tedrico-pratico,
contribuindo para uma gestdo publica mais efetiva
e eficiente.

Criar, nas trés esferas do governo, protocolos
minimos de trabalho digno, decente, seguro,
humanizado, equanime e democratico no SUS, de
forma que sejam asseguradas a diversidade e a
interdisciplinaridade das equipes, além da
protecdo e recuperacdo da saude mental e fisica
do profissional de saude.

3.15. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0070

Origem D-L-067-E3-0002; D-E-#BA-E3-0003.0002; D-E-#PI-E3-0003.0001; D-E-#AP-
: £3-0002.0003

Contetido Promover a formacao de profissionais de saude capacitados para

desenvolver, monitorar e aprimorar politicas publicas, integrando a
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formacgado técnica e pedagdgica com os sistemas locais de saude,
fortalecendo a colaboracdo salde-educacdo e assegurando um SUS
equanime e inclusivo, com participagao popular e democracia na gestdao do
trabalho e educacdo em saude.

3.15.1. Propostas

Origem | Codigo

Conteudo

P-CN-E3-

P-L-142-E3-0005 0022

P-CN-E3-

P-L-067-E3-0002 0047

P-CN-E3-

P-E-#PA-E3-0009 0092

P-CN-E3-

P-L-026-E3-0001 0118

3.16. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0072

Priorizar editais da SGTES para incluir InstituicGes
de Ensino Superior que valorizem o corpo docente
com vinculo empregaticio docente legal, ético e
moral, plano de carreira com dedicacdo a docéncia
e ao trabalho assistencial.

Criar um programa nacional para os profissionais
de saude que atuam na Atenc¢do Primaria a Saude
(APS) que ofereca formacgdes continuas,
sistematizadas com uso de metodologias ativas de
ensino, sequenciais e pedagogicamente
estruturadas com oferta de certificagdo a fim de
promover atendimento, cuidado humanizado,
diagnostico e tratamento farmacolégico e nao
farmacoldgico para criangas com transtorno do
neurodesenvolvimento, incluindo Transtorno do
Déficit de Atengdo e Hiperatividade (TDAH) e
Transtorno do Espectro do Autismo (TEA),
valorizando os saberes interprofissionais para
promoc¢ao do cuidado.

Incentivar formagao técnica e tecnoldgica e
profissional em saude, através da concepgao do
SUS como Escola, desenvolvendo formagao
cientifica e pedagdgica aos profissionais de saude,
reconhecendo os saberes locorregionais e
ativando parcerias intersetoriais e internacionais.
Instituir diretrizes curriculares dos cursos de
graduacdo e de nivel médio que contemplem a
responsabilidade social dos profissionais da saude;
a formacao tedrico pratica com base na integracao
ensino-servico-comunidade; e com campos de
pratica no SUS, inibindo a éremotizacdoé do ensino
e o Ensino a Distancia, além de instituir com
preceitos democraticos e participativos uma
agéncia de regulacdo de IES privadas, bem como
ampliar a lei de a¢des afirmativas N2 12.288/2010
no sentido de incluir pessoas transgénero nos
cursos de graduacdao em salde, capacitar docentes
e realizar adaptagdes estruturais para permitir o
acesso completo de estudantes com deficiéncia.
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Origem

D-L-222-E3-0003.0001; D-L-028-E3-0003

Conteudo

Promover a integracao de profissionais capacitados para o trabalho na
Atencdo Primaria a Saude (APS), com foco na Medicina de Familia e
Comunidade desde a graduagao e na residéncia médica como padrdo-ouro,
valorizando a educacdo médica permanente, inclusiva e integrada, que
respeite a diversidade cultural e regional e promova equidade na saude,
especialmente para populacdes vulnerdveis.

3.16.1. Propostas

Origem | Cadigo

Conteudo

P-CN-E3-

P-L-028-E3-0005

0048

P-CN-E3-

P-L-028-E3-0004

0049

P-CN-E3-

P-L-028-E3-0006

3.17.

0105

DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0073

Ter a residéncia médica como estratégia central da
formacdo de especialistas em MFC e construcdo de
um plano nacional de residéncia em MFC,
organizado e coordenado pelo Governo Federal,
com projeto pedagdgico Unico, baseado nas
diretrizes da SBMFC, com bolsa complementar
para residentes e incentivo financeiro a
preceptoria, bem como incentivo a fixacdo dos
egressos na APS local ap0s a residéncia. Para
garantir a oferta de residéncia em MFC em maior
numero de cidades e regides, deve ser retomada a
obrigatoriedade de oferta de vagas de residéncia
em MFC por IES com cursos de graduagcdo em
medicina, além do estimulo a interiorizacdo dos
PRMFC.

Criar departamentos de Medicina de Familia e
Comunidade (MFC) nas Instituicdes de Ensino
Superior (IES), pelo governo federal, constituidos
por especialistas em MFC, a partir de concursos
publicos em IES publicas e contratacdao em IES
privadas, com MFC docentes inseridos em
disciplinas ao longo de todo o percurso formativo
na graduacgdo, incluindo o internato, de forma a
contribuir para a formacdo com foco na
determinacdo social da saude e medicina centrada
na pessoa, com insercdo na Atencdo Primdria a
Saude, conforme as Diretrizes Curriculares
Nacionais vigentes.

Estabelecer educacdo continuada para
profissionais trabalhadores da APS, aproveitando
estruturas ja construidas, como a UNASUS. A
participacdo nessas ofertas de educacao
continuada tem o objetivo de qualificar a
assisténcia prestada a populacdo e deve ser
estimulada por meio da valorizagdo dessa
participacdo em editais e concursos futuros.
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Origem D-E-#P1-E3-0003.0002

Investir em infraestrutura, inovacao e valorizacao profissional, fortalecendo
a Estratégia de Saude da Familia (ESF), ampliando residéncias e cursos de
pds-graduagdo, e incentivando o controle social no Sistema Unico de Saude
(SUS).

Conteudo

3.17.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

Investir em infraestrutura, equipamentos e
tecnologias nos servigos de saude, otimizando os
recursos para aplicabilidade de inovagbes que
fortalecam o SUS e possibilitem a abertura de
vagas para residéncias multiprofissionais, além de
P-CN-E3- ampliar os recursos para fortalecimento da
0070 Estratégia de Saude da Familia (ESF) e escolas,
aumentando o numero minimo de profissionais
por territério e expandindo a equipe
multiprofissional para garantir condicoes
adequadas de trabalho e melhor assisténcia a
saude nas comunidades.
Assegurar a ampliacdo de investimentos do nivel
federal, estadual e municipal nas a¢des do
Programa Saude na Escola (PSE), garantindo a
inclusdo de a¢des educativas sobre prevencao de
Condicdes Cronicas Nao Transmissiveis (CCNTs) no
P-CN-E3- : P
P-L-005-E3-0009 0071 contexto escolar, integradas com condutas clinicas
das equipes multiprofissionais da Estratégia de
Saude da Familia, visando a prevencao e o
tratamento das CCNTs ainda na infancia ou
adolescéncia, além da inclusdao da familia neste
processo.
Ampliar a oferta da a¢Ges de formacdo para o
trabalho em saude, na modalidade de residéncias
multiprofissionais e do Programa de Educacdo pelo
Trabalho para Saude (PET-Saude), além de
P-CN-E3- assegurar a inclusdo das linhas de cuidados das
P-L-005-E3-0008 0115 CondicBes Cronicas Ndo Transmissiveis (CCNTSs)
nas ementas e disciplinas, tendo em vista a
demanda crescente por profissionais qualificados
para atender de forma integral pessoas com
CCNTs, especialmente na Atencdo Primaria a
Saude.
Inserir na composi¢ao da equipe E-Multi pelo
P-CN-E3- menos um profissional especializado em Lingua
0136 Brasileira de Sinais (LIBRAS) a fim de garantir
equidade na assisténcia em saude.

P-E-#P1-E3-0008

P-E-#PB-E3-0007
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3.18. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0074

D-L-163-E3-0003; D-E-#RJ-E3-0003; D-L-061-E3-0003.0001; D-E-#AC-E3-

Origem | ,103.0002
Implementar programas de educacdo permanente e de capacitacao
profissional para os trabalhadores do SUS, integrando ensino, pesquisa,
trabalho e controle social, com foco nas necessidades das regides
) prioritarias, fortalecendo o vinculo com a academia, revisando os processos
Conteudo

de educacgdo continuada, valorizando a formacao pratica, os conhecimentos
locais e a colaboragdo entre profissionais de saude e usudrios do SUS,
promovendo um SUS publico, equanime e de qualidade no cuidado em
saude.

3.18.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

Estabelecer parcerias académicas e profissionais
para criar uma rede nacional que conecte
unidades de saude, instituicbes de ensino e
pesquisa, facilitando a troca de informacdes e a
colaboracdo em praticas baseadas em evidéncias,
promovendo programas de educac¢ao continuada e
P-E-#GO-E3-0007; P- P-CN-E3- inovacdo na saude para atender as necessidades
L-009-E3-0007 0038 emergentes do SUS, com centros de exceléncia
regional focados em pesquisa aplicada e melhoria
continua das praticas de saude, bem como,
ampliando o programa Saude nas Escolas,
incluindo profissionais diversos e promovendo
caravanas de educagdo sexual em parceria com o
SUS.
Fortalecer e fomentar a pesquisa aplicada e a
inovacdo na saude, com o desenvolvimento de
projetos que promovam melhorias no atengdo a
saude, na gestao e no fortalecimento do SUS,

P-CN-E3- inclusive com a instituicdo e /ou ampliagdo de

0044 Nucleos/Centros de Educacdo Permanente em

Saude em todas as regides do pais, dedicados a
formacao, pesquisa e desenvolvimento de praticas
inovadoras na area de educac¢do permanente na
saude dialogando com a realidade nos territérios.
Promover a formacdo em praticas de saude para
estagidrios das regides prioritarias do SUS,
reconhecendo-os como componentes da forca de
trabalho do SUS, alinhando a formac¢do com as

P-CN-E3- . .

P-L-061-E3-0007 0104 necessidades locais e preparando-os para os
desafios de cada regido. Capacitar os
estudantes/estagiarios para o manuseio das
plataformas disponiveis, como o Prontuario
Eletronico do Cidaddo (PEC) e o Guia Eletrénico do

P-L-163-E3-0009

75




Sistema de Regulagao do SUS, além de bases de
dados de pesquisa, para aprimorar a assisténcia
em salde, inovar os cuidados com a comunidade e
melhorar a gestao da saude publica, reduzindo
erros e aumentando a seguranca dos pacientes.
Instituir programa nacional que promova a
integracdo entre ensino, pesquisa e pratica em
todas as unidades de saude do SUS, coordenado
pelo Ministério da Saude, em parceria com o
Ministério da Educacao, estabelecendo programas
P-CN-E3 de residéncia multiprofissional, nacional,
P-E-#G0O-E3-0009 0-121- i descentralizada, remunerada e obrigatdria, para
todas as formacdes ligadas a saude, garantindo a
aplicacdo pratica do conhecimento em unidades
de saude de diferentes complexidades, focadas em
sua area de atuacgdo, contribuindo como
instrumento de sua valorizagao profissional,
pesquisa e melhorias nas unidades de saude.

3.19. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0078

Origem D-L-069-E3-0003; D-L-009-E3-0003; D-L-061-E3-0003.0002

Promover a educacdo popular em saude e a integracdo ensino-servigo-
comunidade como ferramentas de transformacao social e fortalecimento da
Conteudo | formacdo dos trabalhadores do SUS, investindo na educac¢do continuada e
inovadora para desenvolver conhecimentos técnicos, habilidades
socioemocionais e éticas.

3.19.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Contetdo

Desenvolver curriculos de Educagdo Integral que
integrem aspectos técnicos, éticos e

P-L-009-E3-0008 SOC5N1E3 socioemocionais da formacdo em saude,
preparando as/os profissionais para um
atendimento holistico e centrado na/o paciente.
Incentivar projetos de extensdo e agdes
desenvolvidas por estudantes da area da saude em
educacdo popular em saude, abordando temas de

P-L-061-E3-0008 P-CN-E3- rellevéulncia ep’io!emiolégica escolhidos Pglos i

0103 préprios usuarios, assegurando a participacao

ativa da populacdo regional no planejamento das
iniciativas e reconhecendo a cultura popular e os
determinantes sociais da saude.

Garantir financiamento tripartite para a Educacao
Permanente em Saude (EPS) e Educacdo Popular
em Saude, com vista a qualificacdo das equipes de
saude contemplando os trabalhadores da zona
urbana e rural, através da implantacdo e

P-E-#AM-E3-0007; P- P-CN-E3-
E-#AL-E3-0008 0134
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3.20. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0079

implementagao da educagdo continuada em
saude, no cotidiano dos servigos de salde nos
diferentes niveis de complexidade (atencdo basica,
média e alta complexidade), com a oferta de
cursos técnicos, graduagao, especializagao,
mestrado e doutorado.

Origem D-L-002-E3-0003; D-L-022-E3-0003

Promover a educagado histdrico-critica e de qualidade para o
desenvolvimento do trabalho na producdo da saude e do cuidado, como

Conteudo | compromisso de Estado, com investimento pedagodgico, financeiro e politico

no processo de ensino-servigo-comunidade, valorizando as pessoas que
impulsionam o SUS.

3.20.1. Propostas

Origem

Codigo

Conteudo

P-L-142-E2-0009; P-
L-142-E3-0004

P-L-004-E3-0002; P-
L-182-E3-0006

P-L-163-E3-0008

P-E-#PA-E3-0007; P-
E-#GO-E3-0008; P-E-
#RO-E3-0003; P-E-

P-CN-E3-
0023

P-CN-E3-
0030

P-CN-E3-
0045

P-CN-E3-
0067

Indicar estratégias de regulacdo que visem a
adequacdo da relagdo entre o quantitativo
discente/docente no ensino presencial e remoto,
principalmente nos cursos de graduagdo em
saude, garantindo uma carga de trabalho
equilibrada para que seja possivel utilizar
metodologias ativas no processo ensino-
aprendizagem.

Fortalecer o Sistema Saude-Escola e as Comissdes
de Integracdo Ensino-Servico (CIES), promovendo a
educacdo pelo trabalho em todos os niveis e
respeitando especificidades locorregionais, a partir
do estimulo a criagdo de cursos técnicos e
residéncias em odontologia e demais profissdes da
saude, com politicas de financiamento para a
formacgao no SUS, apoio a permanéncia estudantil
e aquisicao de instrumentais, além de investir no
protagonismo estudantil e assegurar a
regulamentacdo da CIES por meio de portaria e
recursos dedicados.

Fortalecer as estratégias de integracdo em ensino-
servico-comunidade em todos os niveis de atencao
a saude, garantido que as/os trabalhadoras/es ndo
sejam penalizadas/os em decorréncia de sua
participacdao em atividades sindicais, nos processos
de educacdo permanente e controle social, sem
nenhum prejuizo para as/os mesmas/os.

Integrar a Base Nacional Comum Curricular (BNCC)
e no Programa de Saude na Escola (PSE) a
discussdo sobre politicas publicas de saide com o
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#RR-E3-0009. 2 intuito de conscientizar a populagdo sobre seus
direitos e deveres dentro do Sistema Unico de
Saude, bem como as formas de acesso, além de
outros temas de interesse para a populacao local e
em didlogo constante com o Controle Social.
Desenvolver um marco regulador com indicadores

P-CN-E3- confidveis para avaliar Institui¢cdes de Ensino

P-L-142-E3-0006 0075 Superior, assegurando a valorizacdo do trabalho
docente e a conformidade com valores éticos,
morais, sociais e legais
Reformular, junto a participacdo de atores
envolvidos no ensino-pesquisa-trabalho a saude, a
Politica Nacional de Educagdo Permanente em
Saude numa 6tica critica, aprofundando o debate

P-CN-E3- acerca das pedagogias acriticas e criticas,

P-L-022-E3-0009 0119 atentando para a sobrecarga de trabalho,
naturalizada na reestruturacao produtiva do
capital nas décadas de 1990 e 2000, e para o
deslocamento da
qualificacdo para a competéncia no
direcionamento educacional formativo.

3.21. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0085

D-E-#RO-E3-0003; D-E-#AL-E3-0003; D-E-#RN-E3-0003; D-L-068-E3-

Origem | 13030003
Investir na ampliacdo e oferta de formacdo em servico nas areas de pos-
graduacdo, mestrado, doutorado e residéncias profissionais em saide como
ferramenta de proposicao concreta de mudanca das praticas, processos e
’ organizacao do trabalho, implementando a educacdo permanente com
Conteudo

equidade de género, raca e etnia, qualificando os trabalhadores do SUS para
a producdo do cuidado em saude, com financiamento tripartite e
desenvolvimento de competéncias alinhadas as realidades territoriais,
conforme previsto nas Leis n2 8.080/90 e n2 11.129/2005.

3.21.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Expandir os programas de residéncia para todas as
areas da saude, aumentando o numero de vagas e
bolsas em especialidades médicas e
P-L-009-E3-0009; P- P-CN-E3- multiprofissionais como estratégia central de
L-069-E3-0008; P-E- 0031 formacdo em servico, inclusive respeitando as
#RN-E3-0008 limitacOes logisticas na interiorizacdo dos
programas, favorecendo acesso equitativo e
universal e fortalecendo os féruns de residéncia
nas instancias regional, estadual e nacional.
P-L-069-E3-0009; P-  P-CN-E3- Garantir processos de educac¢do permanente em
L-064-E3-0008 0055 saude que tenham como foco as necessidades de
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P-E-#RO-E3-0001; P-
E-#PR-E3-0008; P-E-
#AP-E3-0005; P-L-
010-E3-0003. 3; P-E-
#RN-E3-0007. 2

P-E-#PA-E3-0008

P-L-068-E3-0007

P-L-041-E3-0006

P-CN-E3-
0081

P-CN-E3-
0093

P-CN-E3-
0098

P-CN-E3-
0099

aprendizagem das/os trabalhadoras/es e de saude
da populagao e que promovam o processo de
transformacado das realidades dos servigos de
saude destacando a formacdo em residéncia
multiprofissional em Saude e valorizando também
o incentivo para o desenvolvimento de programas
de pds-graduacao, mestrado e doutorado
profissional para profissionais da rede de saude
com linhas de pesquisa orientadas a dimensao
subjetiva dos processos de saude-doenca.
Ampliar parcerias com institui¢cdes de ensino
superior, principalmente publicas, para expandir a
oferta de cursos, vagas e bolsas de programas de
aperfeicoamento, Lato e Stricto Sensu e formacgao
interdisciplinar em saude, incluindo critérios de
avaliacdo de carreira e implementando uma
politica nacional de gestdo do trabalho e educacao
continuada em saude, com diretrizes claras e
orcamento descentralizado, fortalecendo as
Escolas de Saude Publica e a expertise das
universidades como polos de qualificacdo, além de
regular a especializacdo lato sensu com carga
hordria pratica obrigatoria e aumentar as vagas de
residéncia para atender as necessidades regionais
e do SUS.

Potencializar a integragao ensino servigo a
comunidade através da ampliacdo de oferta de
vagas em cursos de graduacao, pds-graduacgao,
residéncias em saude, mestrado e doutorado
adequadas a necessidade locorregional,
priorizando as redes tematicas prioritarias
(Materno Infantil, Condi¢des Cronicas ndo
transmissiveis, RAPS e Pessoa com Deficiéncia).
Financiar, de forma tripartite, a educagao
permanente para os profissionais do SUS,
garantido na Lei de Diretrizes Orcamentarias e na
Lei Orcamentaria Anual; ampliar vagas nos
estagios curriculares, na pos graduagdo, mestrado
e doutorado profissionais.

Apoiar a implantacao do Plano e da Politica
Nacional de Cuidados, garantindo servicos e
infraestrutura de cuidados para o curso da vida,
centros de convivéncia, centros-dia para pessoas
idosas e para pessoas com deficiéncia e Instituicdo
de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI), ampliar a
capacidade e a cobertura dos servicos de atencdo
domiciliar, incluir cuidadores de pessoa idosa no
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P-L-061-E3-0009

P-E-#RN-E3-0007. 2

3.22. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0092

P-CN-E3-
0102

P-CN-E3-
0151

SAD, fortalecer a politica nacional de cuidados
paliativos, garantir horarios de trabalho flexiveis
para pessoas que cuidam de familiares, garantir a
aposentadoria das pessoas que cuidam sem
remuneragao e viabilizar auxilio financeiro para
cuidadores de pessoas com Doenca de Alzheimer e
outras condigdes incapacitantes.

Viabilizar a interiorizagdo de programas de
mestrado e doutorado para a formacao
continuada de qualidade dos profissionais de
saude frente as vulnerabilidades sociais e de saude
locais, visando a fixagdo de profissionais e o
fortalecimento do conhecimento cientifico no SUS.
Assegurar o financiamento e o aumento da oferta
de programas de mestrado e doutorado,
permitindo que os trabalhadores da saude, ao final
desses cursos, possam contribuir efetivamente
para a educacao permanente e para inovacgoes que
fortalecam suas atividades em nivel loco-regional.

Origem D-L-071-E3-0003; D-L-066-E3-0001; D-L-102-E3-0001.0003

Desenvolver processos democraticos de formacdo e educacao
antidiscriminatdrios, com base nas interseccionalidades de género,
identidade de género, raca, etnia, sexualidade, deficiéncia, religiosidade e
geracional, garantindo a representatividade e o principio da equidade nos

Conteudo | espacos propositivos e deliberativos que tratem de residéncia em saude,

assegurando qualidade e regulamentag¢do nos campos de estagio, sem
privatizacdes, com suporte financeiro e espacos para denuncias, a fim de
combater as iniquidades no SUS e promover acesso equitativo as acdes de
desenvolvimento profissional e educaciona

3.22.1. Propostas

Origem

| Cédigo

Conteudo

P-L-222-E3-0009. 1

P-L-069-E3-0007

P-CN-E3-
0019

P-CN-E3-

Implementar um mdédulo obrigatério nos
curriculos das escolas de saude focado na saude
LGBTQIA+, com especial atengao as necessidades
da populagao trans, que inclua incluir formagao
tedrica e pratica sobre as especificidades do
cuidado a essas populagdes, abordando temas
como hormonioterapia, saude mental, prevencado
de infec¢Oes sexualmente transmissiveis, e
respeito a identidade de género, além de criacdo
de parcerias com ONGs e grupos de apoio
LGBTQIA+ para enriquecer a formacao de
futuras/os profissionais de saude.

Fomentar a inclusdo da Lingua Brasileira de Sinais

80




P-L-071-E3-0009

P-L-102-E1-0003

P-L-102-E1-0002

P-L-071-E3-0007

0056

P-CN-E3-
0073

P-CN-E3-
0090

P-CN-E3-
0091

P-CN-E3-
0111

(LIBRAS) na formacdo das trabalhadoras e dos
trabalhadores do Sistema Unico de Satde, com
contratacao de profissionais qualificados de
LIBRAS e participagdo das pessoas do territério
com deficiéncia auditiva e usuarias da lingua na
formacao.

Implementar o Programa Nacional de Formagao
Continuada para profissionais do SUS e estudantes
da saude que contemple: a inclusdao de temas de
direitos humanos, interculturalidade e combate as
discriminagdes, programas de bolsas e auxilios
financeiros e suporte psicossocial para pessoas
negras, quilombolas, indigenas, LGBTQIA+, com
deficiéncia; campanhas de sensibilizacdo voltadas
a equidade; parcerias entre instituicdes de ensino
e unidades de saude para praticas
interdisciplinares; programas de mentoria e tutoria
para estudantes da saude; além de promover a
formacdo de estudantes da salde e profissionais
do SUS em areas como a LIBRAS e linguas
indigenas.

Assegurar, através das tres esferas de governo, a
gualidade dos cursos da saude, o que inclui gerir
seus proprios estabelecimentos de salde sem
langar mao de privatizagdes através das gestdes
hospitalares da EBSERH e outras OSSs, bem como
garantir que os estudantes nesses espagos sejam
inseridos e tenham pleno acesso a campos
praticos de qualidade. De igual maneira, que haja
regulamentacdo especifica e detalhada para
atender as atividades do estagiario visando uma
remuneracao adequada, junto a criacdo de
espacos para receber denuncias de
irregularidades.

Ampliar o acesso de grupos minoritarios a
Universidade, ndao somente nos cursos de
Graduagdao, mas em cargos superiores, programas
de pds-graduacdo, mestrado e doutorado, ndo
ignorando a necessidade de auxilio para
estudantes em estagio obrigatdrio/curricular de
acordo com suas realidades, para as questdes de
alimentacao e transporte.

Implementar as diretrizes do Contrato
Organizativo de Acdo Publica de Ensino-Saude
(COAPES) em todos os municipios e territérios do
Brasil, buscando enfrentar as estruturas de
desigualdade social e garantir o financiamento dos
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processos formativos no trabalho em saude,
incluindo conteldos sobre equidade nas grades
curriculares de cursos de saude e programas de
pds-graduacado, que discutam

questdes relacionadas as estruturas patriarcais,
capacitistas, LGBTQIA+fdbicas, racistas,
xenofdbicas, etnocidas e etaristas.

Garantir uma formagao pautada nos principios do
SUS - universalidade, integralidade, equidade,
descentralizagao, regionalizagao, hierarquizagao e
participagdo social - e nos contextos socio-
culturais. Desenvolver e ampliar politicas de saude
publica, estatal e gratuita junto as comunidades

P-CN-E3- periféricas, tradicionais e populagGes indigenas,

P-L-002-E3-0007 guilombolas, ribeirinhas, ciganas, de pescadores,

3.23.

12
0128 assentados, imigrantes, populacdo LGBTQIA+,

povos de terreiros e populacdo em situacdo de
rua, entre outras, com o objetivo de valorizar seus
saberes e ciéncias tradicionais e ancestrais,
considerando as diferencas e especificidades
culturais de cada povo garantindo a equidade e o
Bem Viver.

DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0093

Origem

D-E-#SP-E3-0003; D-L-202-E3-0001; D-E-#PE-E3-0003; D-E-#AP-E3-
0002.0006; D-E-#RS-E3-0003.0001

Conteudo

Fortalecer a politica de gestdo do trabalho e de educacdo na saude, com
gestdo democratica tripartite, normatizando financiamento especifico e
garantindo apoio técnico e financeiro para a execucdo da Politica de
Educacdo Permanente, de acordo com os principios do SUS, as necessidades
das pessoas e a humanizacdo dos locais de trabalho, respeitando a
diversidade de saberes e praticas, promovendo equidade, valorizagdo e
qualificacdo dos trabalhadores, reconhecimento e valorizacdo da preceptoria
e ampliando a capacidade de regulagao da formacao.

3.23.1.

Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

P-E-#RR-E3-0008

P-E-#SP-E3-0008

Reforgar o financiamento para politicas
sustentaveis de educagao e saude, para
profissionais de saude, gestores e membros do
P-CN-E3- controle social das 3 esferas de governo, com a
0041 descentralizacdo do repasse dos recursos para que
0s municipios com Plano de Educacdo estruturado
possam executar as a¢oes de Educacao

Permanente.
P-CN-E3- Definir e estabelecer por ato normativo o
0086 financiamento publico tripartite, por fundo a
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P-L-082-E3-0001

P-E-#MG-E3-0007

P-L-026-E3-0002

P-CN-E3-
0087

P-CN-E3-
0101

P-CN-E3-
0117

fundo, com percentual permanente que garanta
estrutura, recursos humanos e material técnico-
operativo para fortalecimento da politica de
gestdo do trabalho e educac¢do na saude nas trés
esferas, das escolas técnicas do SUS e de saude
publica, da supervisdo clinica/institucional, de
intercdmbio de praticas profissionais, preceptoria,
cursos, graduacao e pds graduacao com énfase em
saude coletiva, diversidade, saberes populares e
equidade, com participacao do controle social,
prestacao de contas continua e transparente,
assegurando recursos financeiros para educagao
permanente em salde.

Fortalecer a PNEPS e seu financiamento na
residéncia, pds-graduacdo e graduacado
(abrangendo estagios, extensdo e outros) relativa
a educacdo farmacéutica, em todos os niveis de
atencdo a saude e instancias no SUS, inclusive no
cuidado farmacéutico e no controle social,
contemplado a devida integracdo entre o servico e
ensino/educacdo, priorizando-se articulagdo com
IES publicas e garantindo sua instrumentalizacdo a
partir COAPES.

Criar e efetivar projeto de Lei Federal qua garanta
ao trabalhador da saude sua matricula e
participagdo em cursos de formagdo na drea em
qualquer nivel de educagao com financiamento
garantido na LDO para a educacgdo continuada, a
fim de promover educacao em salde de grupos
populacionais, com ampliacdo do niumero de
equipes e capacitacao dos profissionais nos
territérios. Instituir em ambito nacional, com
fomento nos estados e municipios, uma politica de
incentivo e participagao dos trabalhadores,
garantindo a sua liberacdo da carga horardria, com
custeio, sem prejuizos nos vencimentos, nas acdes
de educagdao permanente e, que sejam
multiplicadores e promovam espaco de dialogo,
possibilitando projetos de extensdo, estagios
curriculares para IE e fomento de pesquisas em
todas as areas do SUS.

Ampliar o orgamento das universidades e
institutos federais com a revogacdo do novo
arcabouco fiscal e a reducdo da taxa de juros do
banco central, além de definir critérios
democraticos de incentivo governamental para a
modernizacdo e estruturacdo complementar de
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P-CN-E3-

P-L-022-E3-0007

0120

P-CN-E3-

P-E-#AM-E3-0008

0133

P-CN-E3-

P-E-#RS-E3-0008

0143

P-CN-E3-

P-E-#MT-E2-0005

3.24. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0098

0235

cursos da area da saude.

Valorizar a integragdo ensino-servigo-comunidade
para qualificagdo e reconhecimento do SUS como
espaco de aprendizagem, garantindo que os
profissionais de salude preceptores/tutores sejam
qualificados na drea pedagdgica e de relagdes de
trabalho sem assédio, e que tenham hordrio
protegido para instruir estudantes em formacao,
com incremento financeiro para preceptoria (visto
a responsabilidade de organizagdo de espacos
formativos destes profissionais nas Residéncias em
Saude).

Promover a articulacdo tripartite com o Ministério
da Educacdo e Cultura (MEC), para viabilizar
incentivo financeiro das equipes formadoras que
atuam como tutores, coordenadores, supervisores,
preceptores na formacao dos profissionais de
saude, no ambito das residéncias, graduacao e
formacdo técnica de nivel médio.

Fortalecer e/ou criar plano de carreira dos(as)
profissionais da saude, prevendo o
reconhecimento da preceptoria, valorizando e
reconhecendo a preceptoria com sua qualificacdo
e devida valorizagao financeira, e sua viabilizagdao
através dos Contratos Organizativos da Acao
Publica da Saude (COAPES).

Estabelecer a obrigatoriedade de realizagao de
concurso publico com metas para alcangar no
minimo 70% para o contingente a partir do
dimensionamento da for¢a de trabalho e um
guantitativo maximo de 30% de trabalhadores
comissionados e terceirizados.

Origem D-L-122-E3-0003
Desenvolver e fortalecer os programas de educagdo permanente em saude e
de Supervisado Clinico Institucional para CAPS e redes de saude mental, com
Conteudo | foco na clinica ampliada, reducdo de danos, direitos e protagonismos de

pessoas usuarias e familiares, com o cuidado centrado nas/os usuarias/os,
familias e comunidades e na ldgica antiproibicionista.

3.24.1. Propostas

Origem | Cadigo

Conteudo

P-CN-E3-

P-L-122-E3-0008

0006

Investir na politica nacional de educacao
permanente em saude, visando a qualificacdo
das/os trabalhadoras/es cuidadoras/es da saude
mental, para atendimento das demandas dos SRTs
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P-CN-E3-
P-L-122-E3-0007 0007

P-CN-E3-
P-L-122-E3-0009 0008

3.25. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0100

e territorial ampliando a rede de cuidado das/os
usuarias/os; garantindo o direito a qualificacdo
profissional gratuita e de qualidade para essas/es
trabalhadoras/es, apoiar a regulamentacdo da
profissdo de cuidador social, estimular a criacdo de
cursos, foruns, oficinas e grupos de apoio e acdes
para treinamento e orientagao para
trabalhadoras/es cuidadoras/es do SUS.

Garantir a politica e o financiamento de agdes e
programas de formacao continuada e de educacao
permanente no campo da salude mental e atencao
psicossocial para os trabalhadores e as
trabalhadoras dos diferentes dispositivos da Rede
de Atencdo Psicossocial (RAPS) e a inclusdo da
Supervisdo Clinico e Institucional, sobretudo, nos
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS).
Implementar um programa nacional de
capacitacdo e educacdo permanente para as/os
trabalhadoras/es em Saude Mental, que inclua
conteudos sobre gestdo democratica, cuidado
humanizado, saude mental no trabalho e inclusdo
das diversidades e vulnerabilidades, em parceria
com instituicdes de ensino e pesquisa,
contemplando metodologias participativas e
interativas, e devera ser executado em um prazo
de 24 meses, além da criacdo de um sistema de
avaliagdo continua para monitorar o impacto da
capacitacdo na pratica profissional e na qualidade
do cuidado oferecido.

Origem D-L-023-E3-0003

Conteudo

saude.

Fortalecer a educacdao em agroecologia elemento central para o
desenvolvimento do trabalho humanizado e democratico no SUS,
promovendo a tomada de consciéncia sobre a importancia do cuidado
ambiental e das aguas.Integrar essa educagao com praticas integrativas
complementares, visando o cuidado de quem cuida e a promogdo de uma

3.25.1. Propostas

Origem | Codigo

Conteudo

P-CN-E3-

P-L-023-E3-0008 0003

Fortalecer, dentro dos principios da agroecologia,
todos os Postos Municipais de Saude e interliga-los
com um horto de plantas medicinais e plantas
alimenticias ndo convencionais promovendo ag¢des
fundamentais dentro do curriculo escolar junto as
escolas municipais/estaduais.
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P-CN-E3-

P-L-023-E3-0007

3.26. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0102

0004

Incluir agroecologia para os professores de base a
fim de conscientiza-los da integralidade dos
sistemas e a implantagao da mesma nas escolas
publicas, relacionando-a com o curriculo formal e
oculto.

Origem D-L-004-E3-0001
Superar as contradigdes da formacgdo dos diferentes niveis de trabalhadores
de salde bucal, com praticas que reconhecam os DSS, respeitem crencas e
Conteudo | culturas, e visem a promocdo da saude, a equidade, a producdo do cuidado;

processos esses garantidos pelo financiamento adequado do SUS (suas
politicas), bem como da educagao publica de qualidade.

3.26.1. Propostas

Origem | Codigo

Conteudo

P-CN-E3-

P-L-004-E3-0001

0005

P-CN-E3-

P-L-102-E2-0004

0245

Retomar e fortalecimento da Politica de Educacdo
Permanente em Saude para as/os
trabalhadoras/es da saude bucal que atuam na
gestdo e na atencao, pautando as questdes de
Equidade na perspectiva intercultural do trabalho,
com a descentralizacdo das acoes de Integracao
Ensino-Servico-Comunidade, com o
reconhecimento dos diversos saberes que
emergem da universidade, dos sujeitos, familias,
os territérios e comunidade, promovendo o
protagonismo das equipes de saude bucal na
construcdao de uma clinica ampliada a partir da
realidade do trabalho e das condicbes de saude
bucal da populacdo, inscrito na Rede de Saude
Bucal.

Revogar Arcabouco Fiscal, caracterizado pelo o
novo Teto de Gastos da saude e da educacdo,
entendendo que a austeridade fiscal € uma
ferramenta de acirramento da privatizagao e
sucateamento dos servicos publicos, de maneira
mais critica, do SUS, a fim de transferir capital para
a burguesia, as custas das vidas das e dos
trabalhadores brasileiros. O estado deve ser contra
a abertura desenfreada de novos cursos, o que
inclui ir contra grandes conglomerados
educacionais, além de ser protagonista na
abertura responsavel, bem estudada e em locais
estratégicos de novos cursos da saude, aliada a
politica de permanéncia do recém-formado na
regiao do curso.
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3.27. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0104
Origem D-L-041-E3-0002
Valorizar as pessoas que cuidam e sdo cuidadas viabilizando estratégias de
escuta participativa, fomentando apoio financeiro a quem cuida,
Conteudo | regulamentando a profissdao de pessoa cuidadora, garantindo a integralidade

do cuidado em parceria com as equipes de saude, mediante a educacao
continuada e permanente por instituicdes reconhecidas.

3.27.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Criar uma politica de promocdo da saude, apoio
emocional e orientacdo para cuidadoras/es
familiares e ndo-familiares, disponibilizando
oportunidades de orientacdo, formacao
continuada e apoio emocional gratuito, materiais

informativos como videos, manuais com
P-CN-E3- !

P-L-041-E3-0004 orientacOes praticas, cartilhas de orientacdo sobre

0050 o cuidado e autocuidado, seja em formato digital

como através de meios impressos, com ampla
distribuicdo nacional, favorecendo o acesso a
encontros com profissionais da rede de saude de
forma remota e presencial, de base
territorializada.

Implementar Centros de Apoio a Pessoa Cuidadora
de Pessoa Idosa em cada municipio, ou em regides
estratégicas, que proporcionem servicos
psicossociais, ajudando as pessoas cuidadoras a
lidarem com a sobrecarga do cuidado de longo
prazo, criando uma rede de suporte emocional,

P-CN-E3- fisica e social, com grupos de apoio, orientagdes

P-L-041-E3-0005 sobre direitos e beneficios sociais, acesso aos

0100 . , - .
servicos de saude, possibilitando implementar a

politica de autocuidado que ofereca ao cuidador a
possibilidade de ter intervalos regulares do
cuidado sem comprometer a sua qualidade,
através de servigos como cuidadores temporarios,
centro dia, ou estadias curtas em instituicdes
especializadas gratuitas.

3.28. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0105

Origem D-L-011-E3-0002
Incorporagao de processos de formagao e de educagao continuada das
doulas e da educagao permanente em saude nas equipes da linha de
Conteudo | cuidado em saude reprodutiva para possibilitar a agregacao e

horizontalizacdo dos conhecimentos acumulados por Doulas para
profissionais de saude
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3.28.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Apoiar projetos de pesquisa e inovagdo que
P-CN-E3- investiguem a eficacia e os beneficios do suporte

P-L-011-E3-0004 0001 oferecido pelas doulas, visando melhorar
continuamente a qualidade do cuidado materno
no SUS.

Desenvolver programas de formagao inicial e de
formacao continua especificos para doulas,
garantindo atualizacdo constante em praticas
baseadas em evidéncias e em conformidade com
as diretrizes do SUS, integrar doulas em cursos de

P-CN-E3- educacdo permanente oferecidos pelo SUS,

0002 promovendo a troca de conhecimentos e praticas
interprofissionais, estimulando a utilizacdo de
tecnologias educacionais e digitais para
capacitacdo e suporte continuo as doulas,
promovendo a dissemina¢ao de boas praticas e
conhecimentos atualizados.

P-L-011-E3-0003

3.29. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0106

Origem D-L-065-E3-0003; D-E-#PA-E3-0003

Garantir a educacdo em saude na perspectiva da articulagdo ensino-servigo-
comunidade, integrando saberes e praticas locais e territoriais de forma
inter e transdisciplinar, respeitando a diversidade biocultural, o notério
saber dos povos tradicionais e das populacdes do Campo, Floresta e Aguas,
através da contracolonialidade, e promovendo mudancas nas praticas e
processos de trabalho na saude, articulando ensino, pesquisa e cooperagdo
comunitaria com o cotidiano dos territdrios para constituir o SUS como
escola e fomentar a produgdo da saude e do cuidado.

Conteudo

3.29.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo

Fortalecer, financiar e promover iniciativas junto
as Escolas de Saude Publica para a oferta de
P-CN-E3- educacdo permanente, cursos de pds-graduacdes
P-L-065-E3-0003 0009 e treinamentos para trabalhadoras e
trabalhadores do SUS voltado a realidade dos
territérios e maretdrios do Campo, Floresta e
Aguas, com base na educacdo popular em satde.
Valorizar as/os mestras/es populares para que
tenham notoriedade na construgdo curricular,
P-CN-E3- levando em considerac¢do o notdrio saber, bem
P-L-065-E3-0002 0010 como a participacao ativa da comunidade
académica em vivéncias dentro destes territorios e
maretorios a partir da criacdo de um Programa
indutor de mudanca voltada a integracdo do
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ensino-servico-comunidade e a extensao rural (PET
-Satide dos povos do Campo, Floresta e Aguas).
Criar, fortaler e fomentar politico-financeiramente
a ampliacdo dos programas de residéncias
multiprofissionais e médicas, mestrado e
P-CN-E3- doutorado em Saude do Campo, Floresta e Aguas,
0011 bem como a estruturacdo de estagios e vivéncias
nos territdrios com a garantia do incentivo
financeiro para que as universidades e escolas do
SUS executem.
Fortalecer a Atencdo Basica e aprimorar o
Programa Saude na Escola (PSE), promovendo a
educacdo na saude continua e sistematica sobre
direitos e deveres, a composicdo do Sistema Unico
P-CN-E3- de Saude (SUS), a oferta de servigos e assegurar
P-E-#MA-E3-0008 que este conhecimento seja acessivel desde a
0211 P . . ~
infancia e para todas as idades dos cidad3dos
brasileiros, por meio de cartilhas e programas
educativos disponiveis digitalmente e em formatos
acessiveis, otimizando o acesso e acolhimento
humanizado.

P-L-065-E3-0001

3.30. DIRETRIZ D-N-CSL-E3-0107

Origem D-L-070-E3-0002

Fortalecer a educacdo profissional em salde e a educacao permanente
das/os trabalhadoras/es, técnicas/os em saude, em sua concepc¢do ampliada,
Conteudo | com politicas publicas promovidas em rede que articulem as instituicoes
publicas de formacdo e fundamentadas em estudos e pesquisas sobre
trabalho, educacdo e saude.

3.30.1. Propostas

Origem | Cédigo \ Conteudo \

Garantir financiamento de estudos e pesquisas em
temas estratégicos e prioritarios para a gestdao do
trabalho e da educagao para a Rede de
Observatoérios de Recursos Humanos em Saude e a
criacdo de uma Agenda Coletiva de Pesquisa sobre
a formacdo e o trabalho das/os técnicas/os em

P-CN-E3- saude, em concepc¢do ampliada, sob a

0012 corresponsabilidade do Observatdrio de Técnicos
em Saude (OTS) e das escolas publicas de
educacdo profissional em saude (ETSUS, Escolas de
Saude Publica e Rede Federal), visando a producao
de dados e informacgdes que subsidiem as politicas
publicas, o movimento organizado das/os
trabalhadoras/es e os processos formativos.

P-L-070-E3-0005 P-CN-E3- Organizar, em articulacdo entre os Ministérios da

P-L-070-E3-0004
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P-L-070-E3-0006; P-
L-223-E1-0002

P-L-122-E2-0004

0013

P-CN-E3-
0014

P-CN-E3-
0242

Saude e da Educacao, politicas educativas e
diretrizes curriculares para os cursos técnicos e de
tecndlogos, que articulem a formagao geral com a
educacdo profissional em saude, com vistas ao
aumento da escolaridade e a profissionalizacao e
qualificacdo das/os trabalhadoras/es técnicos, em
sua concepcgao ampliada, integrando os saberes
tacitos e técnicos, cientificos, histéricos, culturais,
éticos e politicos, baseados em teorias criticas,
considerando as desigualdades da realidade
brasileira, em perspectiva interseccional, e
assegurando parametros essenciais da formacao
para o SUS, favorecendo novas praticas na gestao,
atencao e controle social.

Fortalecer a formacdo publica para o SUS,
garantindo politicas e acdes de educacdo
profissional em saude com financiamento
prioritario para as Escolas Técnicas do SUS, Escolas
de Saude Publica e Institutos e Escolas da Rede
Federal, das redes estaduais e municipais,
estruturando uma rede publica de cooperacao
capaz de realizar a formacdo e qualificagcdo dos
técnicos, em sua concepg¢do ampliada, e formacgdo
das/os docentes, com liberacdo da carga horaria
para a educacdo permanente e a formacgao
profissional, predominantemente de forma
presencial, assegurando nestas instituicdes:
relagdes e condi¢des de trabalho dignas; criagao
de carreiras; e processos democraticos, incluindo a
eleicao de dirigentes.

Implementar, em até 24 meses, um plano nacional
de valorizagao e protecao dos trabalhadores de
saude mental, incluindo politicas de prevengao ao
assédio moral, acesso a suporte psicoldgico para
profissionais; revisar as tabelas salariais para
corrigir distorcdes e promover a equidade salarial
entre os diferentes niveis de atuagao. A
responsabilidade sera do Ministério da Saude em
conjunto com sindicatos e associa¢des
profissionais.
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4. DESTAQUES DA RELATORIA (DIRETRIZES E PROPOSTAS) ORGANIZADAS POR

EIXO E TEMAS

4.1. EIXO|-“DEMOCRACIA, CONTROLE SOCIAL E O DESAFIO DA EQUIDADE NA
GESTAO PARTICIPATIVA DO TRABALHO E DA EDUCAGAO EM SAUDE”

4.1.1. FINANCIAMENTO

4.1.1.1. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0019
Origem D-E-#SC-E1-0001; D-E-#SC-E1-0003
Garantir financiamento adequado para manutencdo do Sistema Unico de
Conteudo | Saude, com repasse minimo financeiro de 25% do orcamento da Unido, com
reajuste da tabela SUS anualmente, condizente com o indice IPCA.
4.1.1.2. DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0051
Origem D-L-002-E1-0001
Reverter a privatizacdo do SUS, garantindo gestdo publica, 100% estatal, sob
; comando dos/as trabalhadores, fortalecendo o controle social, com
Conteudo

financiamento efetivo de 10% do PIB, para assegurar um SUS laico, gratuito,
de qualidade e para todas as pessoas.

4.1.2. RELAGCAO PUBLICO-PRIVADO

4.1.2.1.

DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0010

Origem

D-L-182-E1-0001; D-E-#RN-E1-0001; D-E-#AL-E1-0001; D-L-061-E1-0001; D-L-
007-E1-0001; D-L-142-E1-0001; D-L-069-E1-0001; D-L-025-E1-0001; D-E-#SE-
E1-0001; D-E-#RR-E1-0001; D-E-#PB-E1-0001; D-L-067-E1-0001; D-E-#TO-E1-
0002; D-E-#AC-E1-0001; D-E-#PA-E1-0001; D-E-#PI-E1-0001; D-E-#AP-E1-
0003.0002; D-E-#RJ-E1-0001.0001

Conteudo

Fortalecer o SUS de acesso universal, democratico, intersetorial, por meio da
gestdo participativa e popular e trabalhadoras/es valorizadas/os, com
medidas de enfrentamento a privatizacdo, subfinanciamento e a
desprecarizacdo nas relagGes de trabalho, com educacdo permanente para
as/os profissionais, estudantes e liderangas comunitarias, que acolha as
diversidades, a pluralidade, o protagonismo dos territérios e as realidades
nas comunidades.

4.1.2.2.

DIRETRIZ D-N-CSL-E1-0054

Origem

D-L-222-E1-0001

Conteudo

Fortalecer a gestdo participativa no SUS por meio de parcerias estratégicas
entre os setores publico e privado, promovendo a democratizacdo do acesso
a saude e a equidade no cuidado. Essa associacdo deve ser fundamentada
em principios de transparéncia, controle social e compromisso com a
qualidade e universalidade dos servicos de saude.
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4.1.3. RELAGAO PUBLICO-PRIVADO E FINANCIAMENTO
4.1.3.1. PROPOSTAS P-CN-E1-0227

Origem | Cédigo | Contetdo

Reverter as privatizacdes no ambito do SUS por
meio de repasse da gestao para OSs, OSCIPs,
FEDPs, EBSERH, PPP e Servico Social Autbnomo, as
politicas de austeridade fiscal, a Lei Complementar
N2 200/2023 que instituiu o novo arcabouco fiscal,
crescente contratualizacao de servicos hospitalares
P-E-#AL-E1-0001; privados, suspender o pagamento dos juros da
P-E-#PI-E1-0001; P- divida publica e direcionando esses recursos para o

L-010-E1-0001; P-L- 82C2N7E1 SUS, bem como o financiamento efetivo de 10% do
002-E1-0001; P-L- PIB e o manter o piso constitucional de no minimo
002-E1-0002 de 15% do orgamento federal, implementar uma

Reforma Tributdria progressiva com taxac¢ao de
grandes fortunas e defender um SUS laico, publico,
estatal, gratuito, de qualidade, fortalecendo todos
niveis de atengao com a administragao direta do
Estado e que o Ministério da Saude respeite as
decisdes do CNS.

4.1.4. CARREIRA DO SUS
4.1.4.1. PROPOSTA P-CN-E1-0224

Origem | Cédigo | Conteudo
P-E-#AP-E1-0001; P-CN-E1- Investir no/a trabalhador/a e na aten¢do com
P-E-#AP-E1-0002; 0224 acdes que crie a Carreira do SUS, garanta um plano
P-E-#DF-E1-0001; para a reposicdo das trabalhadoras/es de saude
P-E-#AP-E1-0009; por meio de concurso publico, implante Equipe
P-E-#DF-E1-0003; Multiprofissional nas comunidades rurais e
P-E-#DF-E1-0002; ribeirinhas, forme agentes educadoras/es
P-E-#SE-E1-0002 populares de saude, fomente conselhos locais nas

Unidades Basicas de Saude, garanta financiamento
federal para o Programa Cuidando do Cuidador,
promova as Praticas Complementares e
Integrativas em Saude e amplie a Rede de Saude
Mental, revogando a Portaria n? 336 de 19 de
fevereiro de 2002, para modificar os critérios de
credenciamento e financiamento dos CAPS nos
municipios, extinguindo a légica de quantidade
populacional, substituindo-a pelo nimero de
pessoas em sofrimento psiquico.

4.1.4.2. PROPOSTA P-CN-E1-0186

Origem | Cédigo | Contetdo
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P-L-165-E3-0001; P-CN-E1- Implantar a Comissao Intersetorial de Saude Bucal,

P-L-165-E3-0002; 0186 criar pisos salariais e Planos de Cargos, Carreiras e
P-L-165-E3-0003; Vencimentos para Auxiliares de Saude Bucal e
P-L-162-E2-0001 Técnicos de Saude Bucal, fixados em lei, em todos

os niveis, negociados com o controle social e
sindicatos, assegurar formacdo e educacao
continuada para que essas categorias ampliem
suas possibilidades de acompanhar as mudancgas
do mercado de trabalho, e participem de acdes
estratégicas para educacdo popular em sadde
bucal, fluoretacdao, acompanhamento profissional,
realizacdo de campanhas e a¢des rotineiras de
promocao e prevencao, vacinacdo, colaboracao
com o programa de saude escolar, investindo em
pesquisa e desenvolvendo novas tecnologias de
atencdo que atendam toda a populacdo, em
especial as populagGes vulneraveis.

4.2. EIXO Il - “TRABALHO DIGNO, DECENTE, SEGURO, HUMANIZADO,
EQUANIME E DEMOCRATICO NO SUS: UMA AGENDA ESTRATEGICA PARA
O FUTURO DO BRASIL”

4.2.1. CARREIRA DO SUS

4.2.1.1. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0009
Origem D-L-003-E2-0001
Instituir carreira Unica interfederativa para todas/os trabalhadoras/es do
SUS, conforme NOB-RH SUS e diretrizes do Plano de Cargos e Carreiras do
, SUS como estruturantes da carreira, com financiamento tripartite,
Conteudo N ) - . o
contratacdo exclusiva por concurso publico, combate a terceirizacao,
valorizagdo das/os trabalhadoras/es da saude e ampliagcdo das politicas de
educacdo permanente.
4.2.1.2. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0044
Origem D-L-027-E2-0001; D-L-068-E2-0002.0002; D-L-184-E2-0002.0002; D-E-#RO-
. E2-0002.0001
Garantir a regulacdo da formacao e do exercicio profissional no SUS,
promovendo o trabalho na salde como carreira de Estado, com
Conteudo | regulamentacdo da carreira Unica e participacdo popular na discussdo de
planos de cargos, a fim de assegurar direitos trabalhistas, dignidade,
condicOes justas e valorizacao das trabalhadoras e trabalhadores.
4.2.1.3. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0011
Origem D-L-065-E2-0002
Conteudo | Consolidar a carreira publica do SUS, pautada no trabalho digno, decente,
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humanizado, seguro e equanime para as equipes que atuam no campo,
floresta e dguas, implementando e fortalecendo as linhas de cuidados e
estratégia de saude, de forma participativa, articulada e integrada, afim de
mitigar as disparidades geograficas e sociossanitarias.

4.2.1.4. DIRETRIZ D-N-CSL-E2-0047

Origem D-L-064-E2-0002.0002

Assegurar direitos e a promocado da atencdo integral a salde e saide mental
Conteudo | do/a trabalhador/a, com Carreira de Estado no SUS, e contra toda forma de
precarizagao.

4.2.1.5. PROPOSTA P-CN-E2-0190

1. Origem | Cédigo | Contetdo
P-L-024-E1-0001; P-CN-E2- Instituir a carreira Unica no SUS, com ingresso
P-E-#SP-E2-0006; 0190 exclusivo por concurso publico, financiamento
P-E-#MG-E2-0005; tripartite e fundo de custeio interfederativo, que
P-L-004-E2-0005; contemple piso salarial nacional, reajustes dignos,
P-E-#SE-E2-0006; gratificacGes por desempenho e progressdes
P-L-003-E2-0003; funcionais, além de assegurar condicdes de
P-L-003-E2-0002; trabalho justas, com jornada maxima de 30 horas
P-L-005-E2-0004; semanais, combate a terceirizacdo e eliminacdo de
P-E-#GO-E2-0005; vinculos precarios, promovendo a valorizacao
P-L-002-E2-0004; continua e equitativa dos trabalhadores em todo o
P-E-#CE-E2-0004; territério nacional.

P-E-#SC-E2-0005;
P-E-#SC-E2-0004;
P-E-#BA-E2-0004;
P-E-#DF-E2-0006;
P-E-#AL-E2-0004;
P-E-#AM-E2-0006;
P-E-#RN-E2-0005;
P-E-#TO-E2-0009;
P-E-#TO-E2-0008;
P-E-#RS-E2-0005;
P-E-#RS-E2-0004

4.2.1.6. PROPOSTA P-CN-E2-0272

2. Origem | Cadigo | Conteudo
P-E-#MS-E1-0001;  P-CN-E2- Implantar Plano de Cargos, Carreiras e
P-E-#MS-E2-0005; | 0272 Remuneracgdo (PCCR) unificado, interfederativo
P-E-#MS-E2-0006; com carreira unica no SUS, assegurando piso
P-E-#MT-E2-0004; salarial nacional para todas as categorias
P-E-#PA-E2-0004; profissionais e valorizando os(as) trabalhadores(as)
P-E-#PB-E2-0004; da saude, garantido repasses de financiamento
P-E-#RJ-E2-0004 tripartite permanentes para o desenvolvimento de
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politicas publicas que promovam planos de
carreira, salde e seguranga, restituindo todos os
direitos trabalhistas, assegurando a participacao
democratica na Mesa Nacional de Negociacdo
Permanente, nas diferentes regides e setores do
SUS.

4.2.1.7. PROPOSTA P-CN-E2-0267

3. Origem | Cédigo | Contetdo
P-E-#PR-E2-0004.1 P-CN-E2- Realizar um diagndstico nacional sobre as
0267 condicdes de trabalho por niveis de atencao, de

forma a subsidiar a criacdo de programas concretos
de valorizacao profissional, por meio de carreira
Unica do SUS e ingresso por concurso publico.

4.2.1.8. PROPOSTA P-CN-E2-0256

Origem | Cédigo | Contetdo
P-E-#R0O-E2-0008 P-CN-E2- Implementar valorizagao salarial com a
0256 participacdo das/os trabalhadoras/es por meio de

planos de cargos e carreiras, que sejam justos,
transparentes e baseados em critérios explicitos de
competéncia e desempenho, e revisados
regularmente para que permanegam relevantes e
eficazes; ampliar a oferta de concursos publicos e
criagdo de carreira Unica para trabalhadoras/es do
SUS.

4.2.1.9. PROPOSTA P-CN-E2-0240

Origem | Cédigo | Conteudo
P-L-103-E2-0002 P-CN-E2- Ampliar, descentralizar e interiorizar diferentes
0240 niveis de formacdo em saude (Técnico, Graduacao,

Residéncias e Pés-Graduacdo) contemplando
profissionais ja inseridas/os no servigo, através da
perspectiva de educagdao permanente em saude,
planejadas e implementadas com a participagao de
liderangas locais e demais setores publicos
incluindo ac¢des afirmativas, valorizando a
populacdo da regido nos processos seletivos e sua
utilizacdo como caminho para a execu¢do de uma
carreira Unica do SUS.

4.2.1.10. PROPOSTA P-CN-E2-0255

Origem | Cédigo | Conteudo

P-L-011-E2-0001 P-CN-E2- Redimensionar a forga de trabalho para construgao
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0255 de carreira de estado no SUS com progressao
automatica de acordo com a qualificacdo do/a
trabalhador/a do SUS.

4.2.1.11. PROPOSTA P-CN-E2-0200

Origem | Cédigo | Contetdo
P-L-011-E2-0002 P-CN-E2- Promover a formalizacdo e regulamentacdo do
0200 trabalho das doulas no SUS, combatendo a

informalidade e a precarizacdo do trabalho, por
meio de incentivos e beneficios para doulas que
optarem por seguir carreira no SUS, assegurando
estabilidade, crescimento profissional e
valorizagao, com carreira de estado especifica,
reconhecendo sua importancia no cuidado integral
a saude materna e infantil, além de adaptacao de
politicas de protecdo trabalhista para doulas que
atuam de maneira independente ou em
plataformas digitais, garantindo-lhes direitos e
seguridade social.

4.2.1.12. PROPOSTA P-CN-E2-0216

Origem | Cédigo | Conteudo
P-L-063-E2-0003 P-CN-E2- Criacdo da carreira de auditor interno do SUS como
0216 estratégia para garantir a permanéncia desse

profissional na auditoria, preservando ou
enquadrando os atuais servidores do SNA nas
mesmas condi¢des salariais da nova carreira,
reforcando a prerrogativa legal do SNA como 6rgao
de avaliacdo técnica, financeira, contabil e
patrimonial do SUS, em articulacdo com os 6rgaos
competentes de defesa da legislacdo e dos direitos
da cidadania, servindo a criacao da Carreira de
Auditor Federal do SUS como parametro para que
as outras esferas (estaduais e municipais) também
possam instituir a carreira de Auditor do SUS.

4.3. EIXO Il - “EDUCACAO PARA O DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO NA
PRODUCAO DA SAUDE E DO CUIDADO DAS PESSOAS QUE FAZEM O SUS
ACONTECER: A SAUDE DA DEMOCRACIA PARA A DEMOCRACIA DA
SAUDE”

4.3.1. CARREIRA DO SUS

4.3.1.1. PROPOSTA P-CN-E3-0278

Origem | Cédigo | Conteudo
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P-L-004-E3-0003.2 P-CN-E3- Estimular propostas de educacdo popular em
0278 saude bucal para o fortalecimento do SUS

4.3.1.2. PROPOSTA P-CN-E3-0259

Origem | Cédigo | Contetdo \
P-L-064-E2-0004 P-CN-E3- Unificar o regime juridico de provimento no ambito
0259 do SUS com implementacgdo do Plano de Cargos,

Carreiras e Salarios (PCCS) de forma unificada e
equanime, garantindo jornada especial para o
exercicio profissional adequado, considerando a
Educacdo Permanente em Saude, instituindo a
carreira Unica de Estado para a saude, com justa
remuneracdo conforme fungdes e
responsabilidades, progressao e valorizacdo da
experiéncia e conhecimento, garantindo o
cumprimento das Normas Regulamentadoras e
politicas de seguranca no trabalho, com
provimento de 100% dos cargos por concurso
publico, promovendo a estabilidade, mantendo o
vinculo com o territério e a continuidade dos
servigos.

4.3.1.3. PROPOSTA P-CN-E3-0251

Origem | Cédigo | Conteudo \
P-L-070-E2-0009 P-CN-E3- Garantir o reconhecimento da carreira Unica do
0251 SUS com jornada maxima de 30 horas semanais,

sem reducdo dos salarios, que contemple a
concepgdo ampliada de trabalhadoras(es)
técnicas(os); assegurar mecanismos legais de
qualificacdo, mobilizacdo, representacdo,
negociacdo permanente e deliberagcdo em todas as
instancias federativas com valorizacdo da gestdo
participativa, da desprecarizacdo e das
singularidades de diferentes categorias
ocupacionais técnicas para fortalecimento do
pertencimento ao SUS.

4.3.1.4. PROPOSTA P-CN-E3-0024

Origem | Cédigo | Conteudo
P-L-202-E3-0001 P-CN-E3- Estabelecer a carreira Unica do SUS interfederativa,
0024 com financiamento tripartite, piso nacional para

todas as categorias profissionais, combate a
terceirizacdo, valorizacdo das pessoas
trabalhadoras da saude e priorizagdo das que
trabalham no territdrio, ampliacdo das politicas de
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educagao permanente, atendendo as reais
necessidades da populacdo brasileira.
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