Ministério da Saude
Conselho Nacional dos Secretarios de Saude
Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude

COMISSAO INTERGESTORES TRIPARTITE — CIT

PRINCIPAIS DISCUSSOES E DECISOES DA 22 REUNIAO EXTRAORDINARIA DE 2010

10 DE AGOSTO DE 2010

Decisoes / Encaminhamentos

1. HomologacGes e CertificagOes

a) Termos de Compromisso de Gestdo
Municipal (relacdo anexa).
DAGD/SE.

a) Homologados.

2. Discussoes e Pactuacoes

a) Cartdo SUS. DATASUS/SE/MS.

MINISTERIO DA SAUDE - MS:
. Destaques:

Apresentacdo e discussdo anterior acerca da proposta de revitalizacdo do Cartdo SUS no ambito do Grupo
de Trabalho de Informagcdo e Informética, da Camara Técnica da CIT.

Analise de especialistas sobre o Projeto de Revitalizacdo do Cartdo SUS, que geraram as seguintes
recomendagoes:

v necessidade de estabelecer parcerias fortemente pactuadas antes do inicio da execucédo do projeto;

v" necessidade de aperfeicoamento do sistema de seguranga, como por exemplo, a utilizacdo de senha
de acesso com mais de 4 digitos, garantindo a confidencialidade das informacdes;

v" necessidade da existéncia de data centers implantados por cobertura populacional.
Priorizar a revisdo do marco regulatério: normas, portarias e diretrizes que regulam o Cartdo SUS, além de




estabelecer novas regras para o funcionamento do Sistema Cartéo.

Proposta de revitalizacdo do Cartdo SUS focada na descentralizacdo e gestdo compartilhada das
informacdes.

Investimento federal na execucdo do projeto ao longo de 2010 circunscrito ao previsto no or¢camento 2010.
A implementacéo do projeto ocorrera no longo prazo, cerca de 10 anos, sendo que o Prontuério Eletronico é
o0 objetivo final do projeto.

Entendimento de que um modelo altamente centralizador para a implantacdo do Cartdo néo ira funcionar,
considerando de vital importancia que a arquitetura que possibilitard a integracdo de sistemas seja
compativel com a estrutura ja implanta pelos estados e municipios até o presente momento.

Expectativa de que a solugdo da Arquitetura Orientada a Servigos (SOA) e a integracdo de informagdes por
meio de barramento, possam ser pactuadas no presente momento e que demais aspectos do projeto
Revitalizacdo do CartdoSUS retornem ao Grupo de Trabalho de Informacdo e Informatica para
aprofundamento da discusséo.

CONASS
e  Destaques:

Contextualizagdo historica do processo de implantagdo do CartdoSUS, lembrando que a expectativa maior
acerca desta questdo permanece, qual seja, a criacdo de uma plataforma de integracdo dos sistemas de
informacdo, que possibilite sua utilizacdo no aperfeicoamento da gestdo e devida utilidade ao usuario do
SUS.

Hé& expectativa da garantia que ndo hajam novas interrupc@es nas a¢es de implantagcdo/implementacdo do
CartdoSUS, considerando a descontinuidade ocorrida nos ultimos 12 anos.

Perspectiva de avancos na padronizagéo das informacdes e facilidade no registro eletronico.

Importancia do fortalecimento do sistema de informacéo da atencédo basica, possibilitando a efetivacdo desta
como ordenadora da rede de atencdo. Recomenda que Cartdo SUS e Redes de Atencdo sejam discutidos
conjuntamente.

Devido ao carater extraordinario da reunido, em que pese a discussdo prévia ocorrida no Grupo de Trabalho
de Informacdo e Informatica, ndo houve tempo oportuno para a realizagdo de Assembléia do Conselho de
Secretarios, tornando fragil a posicdo dos Estados, e, consequentemente, impossibilitando pactuacéo
imediata de todos os itens da proposta apresentada pelo MS.




CONASEMS
. Destaques:

Impossibilidade de participagédo de alguns membros da diretoria na reunido tripartite, tendo em vista o
carater extraordinario da reunido.

Parabeniza 0 Ministério da Salde por trazer a baila a discussdo do Cartdo SUS, esperando a sua
operacionalizacdo ocorra no decorrer dos proximos 10 anos, conforme previsto.

Lembra que 0s municipios investiram muito para o cadastramento dos usuarios durante os Ultimos anos,
contudo a implantacdo do cartdo nao se concretizou, permanecendo alta expectativa quanto ao tema;

Propde a estruturacdo da rede para posterior entrega de cartdo aos usuarios do SUS, entendendo que deva
ocorrer investimento importante e expressivo para concretizacao da proposta.

Lembra que a dificuldade de acesso de alguns municipios a internet serd& um dificultador para a
operacionalizacdo do cartdo, devendo este aspecto ser considerado na proposta, sendo um ponto que
fortalece o argumento de investir inicialmente na estrutura para posterior revitalizacdo do cartdo.

O Cartdo SUS servira como importante ferramenta para os gestores apos sua efetiva implantacéo.

Entende que, no mérito, a proposta possa ser pactuada. Propdes pactuacdo escalonada, que considere
investimento em equipamentos, estruturacdo das redes de atencdo, investimento em tecnologias de
informacdo, para posterior concretizacdo das ferramentas de gestdo que possibilitem a implementacdo do
cartdo e sirvam aos gestores e usuarios do SUS.

CONSENSOS:

e Utilizacdo da Arquitetura Orientada a Servi¢os (SOA) e a integracdo de informacgdes por meio de
barramento no novo Cartdo SUS.

e Portal do Cidaddo como ferramenta de interacdo usuario-servico, devendo ser reorientada para a logica
do SUS.

ENCAMINHAMENTOS:

e Aprofundar a discusséo do Projeto Revitalizacdo do Cartdo SUS no Grupo de Trabalho de Informacéo e




Informética.

e Definir os Padrdes de Comunicacgdo a partir das bases dos sistemas do SUS e marcos regulatorios, para
pactuacdo na proxima reunido da Tripartite.

b) Reunido Ordinaria da CIT de
Agosto e Setembro/2010.

DECISOES:
e Cancelar a reunido ordinaria da Comisséo Intergestores Tripartite de Agosto-2010.
e Antecipar para o dia 16/09 a reunido ordinaria da Comisséo Intergestores Tripartite de Setembro-2010.




