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Decisões / Encaminhamentos 

1. Homologações e Certificações 

a) Termos de Compromisso de Gestão 

Municipal (relação anexa). 

DAGD/SE. 

a) Homologados. 

2. Discussões e Pactuações 

a) Cartão SUS. DATASUS/SE/MS.  

 

 

MINISTÉRIO DA SAÚDE - MS: 

 Destaques: 

Apresentação e discussão anterior acerca da proposta de revitalização do Cartão SUS no âmbito do Grupo 

de Trabalho de Informação e Informática, da Câmara Técnica da CIT. 

Análise de especialistas sobre o Projeto de Revitalização do Cartão SUS, que geraram as seguintes 

recomendações: 

 necessidade de estabelecer parcerias fortemente pactuadas antes do início da execução do projeto; 

 necessidade de aperfeiçoamento do sistema de segurança, como por exemplo, a utilização de senha 

de acesso com mais de 4 dígitos, garantindo a confidencialidade das informações; 

 necessidade da existência de data centers implantados por cobertura populacional.  

Priorizar a revisão do marco regulatório: normas, portarias e diretrizes que regulam o Cartão SUS, além de 



estabelecer novas regras para o funcionamento do Sistema Cartão. 

Proposta de revitalização do Cartão SUS focada na descentralização e gestão compartilhada das 

informações. 

Investimento federal na execução do projeto ao longo de 2010 circunscrito ao previsto no orçamento 2010. 

A implementação do projeto ocorrerá no longo prazo, cerca de 10 anos, sendo que o Prontuário Eletrônico é 

o objetivo final do projeto. 

Entendimento de que um modelo altamente centralizador para a implantação do Cartão não irá funcionar, 

considerando de vital importância que a arquitetura que possibilitará a integração de sistemas seja 

compatível com a estrutura já implanta pelos estados e municípios até o presente momento. 

Expectativa de que a solução da Arquitetura Orientada a Serviços (SOA) e a integração de informações por 

meio de barramento, possam ser pactuadas no presente momento e que demais aspectos do projeto 

Revitalização do CartãoSUS retornem ao Grupo de Trabalho de Informação e Informática para 

aprofundamento da discussão. 

CONASS  

 Destaques: 

Contextualização histórica do processo de implantação do CartãoSUS, lembrando que a expectativa maior 

acerca desta questão permanece, qual seja, a criação de uma plataforma de integração dos sistemas de 

informação, que possibilite sua utilização no aperfeiçoamento da gestão e devida utilidade ao usuário do 

SUS. 

Há expectativa da garantia que não hajam novas interrupções nas ações de implantação/implementação do 

CartãoSUS, considerando a descontinuidade ocorrida nos últimos 12 anos. 

Perspectiva de avanços na padronização das informações e facilidade no registro eletrônico. 

Importância do fortalecimento do sistema de informação da atenção básica, possibilitando a efetivação desta 

como ordenadora da rede de atenção. Recomenda que Cartão SUS e Redes de Atenção sejam discutidos 

conjuntamente. 

Devido ao caráter extraordinário da reunião, em que pese à discussão prévia ocorrida no Grupo de Trabalho 

de Informação e Informática, não houve tempo oportuno para a realização de Assembléia do Conselho de 

Secretários, tornando frágil a posição dos Estados, e, conseqüentemente, impossibilitando pactuação 

imediata de todos os itens da proposta apresentada pelo MS. 



CONASEMS 

 Destaques: 

Impossibilidade de participação de alguns membros da diretoria na reunião tripartite, tendo em vista o 

caráter extraordinário da reunião. 

Parabeniza o Ministério da Saúde por trazer à baila a discussão do Cartão SUS, esperando a sua 

operacionalização ocorra no decorrer dos próximos 10 anos, conforme previsto. 

Lembra que os municípios investiram muito para o cadastramento dos usuários durante os últimos anos, 

contudo a implantação do cartão não se concretizou, permanecendo alta expectativa quanto ao tema; 

Propõe a estruturação da rede para posterior entrega de cartão aos usuários do SUS, entendendo que deva 

ocorrer investimento importante e expressivo para concretização da proposta. 

Lembra que a dificuldade de acesso de alguns municípios à internet será um dificultador para a 

operacionalização do cartão, devendo este aspecto ser considerado na proposta, sendo um ponto que 

fortalece o argumento de investir inicialmente na estrutura para posterior revitalização do cartão. 

O Cartão SUS servirá como importante ferramenta para os gestores após sua efetiva implantação.  

Entende que, no mérito, a proposta possa ser pactuada. Propões pactuação escalonada, que considere 

investimento em equipamentos, estruturação das redes de atenção, investimento em tecnologias de 

informação, para posterior concretização das ferramentas de gestão que possibilitem a implementação do 

cartão e sirvam aos gestores e usuários do SUS. 

 

CONSENSOS: 

 Utilização da Arquitetura Orientada a Serviços (SOA) e a integração de informações por meio de 

barramento no novo Cartão SUS. 

 Portal do Cidadão como ferramenta de interação usuário-serviço, devendo ser reorientada para a lógica 

do SUS. 

 

ENCAMINHAMENTOS: 

 Aprofundar a discussão do Projeto Revitalização do Cartão SUS no Grupo de Trabalho de Informação e 



Informática. 

 Definir os Padrões de Comunicação a partir das bases dos sistemas do SUS e marcos regulatórios, para 

pactuação na próxima reunião da Tripartite. 

b) Reunião Ordinária da CIT de 

Agosto e Setembro/2010. 

DECISÕES: 

 Cancelar a reunião ordinária da Comissão Intergestores Tripartite de Agosto-2010. 

 Antecipar para o dia 16/09 a reunião ordinária da Comissão Intergestores Tripartite de Setembro-2010. 

 


