Diretrizes da Conferéncia Livre, Democratica e Popular do estado do Rio de Janeiro

O debate sobre satide no Brasil ndo pode desconsiderar a nossa longa historia de
desigualdades, injusti¢as, abandono das camadas da populacdo menos favorecidas e,
mais recentemente, a tradgica experiéncia que vivemos no periodo mais agudo da
pandemia de COVID-19. Nao pode fechar os olhos para o fato de que o atual governo
brasileiro atuou contra tudo que preconiza a ciéncia e a saude publica, expondo a
populagdo a letalidade de um virus ainda pouco conhecido, assumindo o risco de matar
os mais vulneraveis. Nao se pode esquecer que essa politica facilitou a circulagdo do virus
e suas variantes, como aconteceu em Manaus, palco de horrores derivados da incuria que
deixou faltar oxigénio e sedativos para intubagdo nos servigos de satde.

O Estado do Rio de Janeiro se encontra entre as unidades da federagao mais
atingidas pelos rumos da economia e da politica adotados pelo atual governo. E evidente
a degradagdo da qualidade de vida da populacdo fluminense, apesar dos beneficios
advindos do petréleo do pré-sal e de contarmos com uma razoavel infraestrutura,
envolvendo ciéncia e tecnologia, educagado, saude e assisténcia social. Somos vitimas da
falta deliberada de um projeto politico capaz de gerar uma dindmica econdmica e social
que beneficie a populagdo e preserve o meio ambiente, a qualidade de vida no campo
(areas rurais, florestas e interiores) e nas cidades, sobretudo das populacdes
historicamente mais vulnerabilizadas, como as que vivem em comunidades e periferias,
a populacdo indigena e quilombola, a populacdo negra, o segmento LGBTQI+ entre
outros.

Historicamente, a satide no Estado do Rio de Janeiro sofre com a insuficiéncia de
recursos para o setor social e com a adogao de politicas que valorizam a privatizacao da
gestdo publica, via mecanismos de terceirizacdo da prestacdo de cuidados de saude que
submetem as trabalhadoras e os trabalhadores a vinculagdo trabalhista marcada pela
fragilidade.

Grande parte do territério do Estado ¢ dominado pelo crime organizado, que
impde seu poder pela forga, pelas armas e pelo sequestro da maquina publica. O
planejamento e a implementagao de politicas de satide sofrem influéncia dessas forcas e
dos interesses de grupos politicos, impedindo o cumprimento das diretrizes de equidade,
integralidade e universalidade que conformam o SUS. Sobrecarregada, descaracterizada
€ sem recursos, a politica publica estadual de satide mostra-se incapaz de atender as

necessidades de satide da populag@o fluminense.



O desmonte da estrutura ptblica ¢ uma marca do Rio de Janeiro. Desmonte das
politicas de combate a precarizagdo do trabalho e auséncia de planos de carreira para
servidores, desmonte da Atencdo Primaria em Saude (APS) e da atengdo psicossocial
(CAPS). Como exemplos de desmonte temos os ocorridos na capital durante a gestdo do
ex-Prefeito Marcello Crivella e no municipio de Duque de Caxias sob o comando de
Washington Reis. Apesar dos esforcos e experiéncia dos profissionais de saude publica,
o Estado do Rio de Janeiro figura entre as unidades da federagdo com as menores
coberturas vacinais do Brasil e com algumas das maiores taxas de incidéncia, prevaléncia
e mortalidade de doencas como a COVID-19, a tuberculose, a sifilis, o HIV/Aids, o
sarampo e entre outras, que se somam a doengas derivadas das péssimas condigdes de
vida da maior parte da populagdo.

Assegurar melhores condicdoes de saude e de vida para toda a populacao
fluminense passa necessariamente pelo enfrentamento destas questdes e pelo
fortalecimento do SUS enquanto sistema publico, universal, integral e igualitario. Para

1sso estamos propondo para debate os eixos de luta abaixo.

EIXO 1 - SAUDE E FINANCIAMENTO E SUSTENTABILIDADE DO SUS

Criar bases financeiras e institucionais para expansao e recuperagdo do sistema de saude
estadual, o SUS, com o fortalecimento do estado e a redugdo das desigualdades entre as
Regides de Saude na oferta de servicos, de equipamentos diagnoésticos e terapéuticos e
de profissionais, mantendo o apoio do cofinanciamento aos municipios para a APS.

Cancelar o Regime de Recuperagao Fiscal (RRF), no qual a pactuagao da divida do estado
contém termos que implicam em retirada de direitos do povo, como a proibi¢ao de
concursos publicos, o teto de gastos para as areas sociais, 0 incentivo as privatizagdes €
um parco investimento para o sistema regional de Ciéncia e Tecnologia. Superar o RRF
consiste em retomar um Estado indutor do desenvolvimento.

EIXO 2 — UM SUS MELHOR PARA CADA FLUMINENSE —

Fomentar a gestdo compartilhada do estado com os niveis federal, municipal e regides de
saude. Enfrentar os desafios para ajustar o modelo assistencial as mudangas
sociopoliticas, demograficas, como o envelhecimento, ¢ mudangas nosoldgicas, como o
aumento das doengas cronicas, do adoecimento mental e de doencgas transmissiveis.

Aumentar a cobertura e a capacidade de resposta da APS, segundo as necessidades
expressas pelo perfil sociodemografico e nosologico da populagao no territorio. Estimular



os Nucleos de Apoio a Satide da Familia (NASF), apoiar a Atencdo a Saude Bucal e
expandir o Cuidado Domiciliar.

Articular e organizar no territorio a rede de urgéncia e emergéncia—e a assisténcia
hospitalar ampliando o vinculo destas com as APS, superando a atual fragmentacao.
Expandir a capacidade de diagndstico e a rede de Atencao Especializada nas Regides de
Saude.

Enfrentar os vazios assistenciais (como ¢ o caso do cuidado ao cancer e as doengas
cardiovasculares) com a ampliagdo da oferta de servigos, equipamento € recursos
humanos, além da adequag¢do e modernizacdo de servigos existentes, com especial
aten¢do para os hospitais de pequeno porte.

Recuperar os leitos desativados, repor a for¢a de trabalho e modernizar a estrutura dos
Hospitais e Institutos Federais, com foco nos servicos de alta complexidade. Colocar um
fim nas indicagdes politicas para as direcdes dos Hospitais Federais e apoiar a aprovagdo
do projeto de lei da Deputada Jandira Feghali que proibe essa pratica.

Estruturar linhas de cuidado para pacientes com sequelas pos-COVID e enfrentar a
demanda represada de agravos ndo relacionados a pandemia.

Investir no aprimoramento da Vigilancia a Satde e na sua capacidade de resposta as
futuras emergéncias sanitarias.

Tomar providéncias para garantir a implementagdo da Lei n° 8.986 de 25 de agosto de
2020 que dispde sobre as Organizac¢des Sociais no ambito da saude (OSS) no Estado do
Rio de Janeiro e revoga, a partir de 31 de julho de 2024, a Lei n° 6.043 que estabeleceu
o funcionamento das OSS no Estado.

Aperfeicoar o Sistema de Regulacdo, integrando o sistema estadual aos sistemas
municipais. Garantir a transparéncia e o acesso ao cuidado de saide em tempo adequado,
com base nas necessidades de satde de cada paciente no territorio.

Avangar a agenda da Tecnologia da Informagdo (“TI”) - telemedicina, tele regulagao.
Integrar o SUS, no ambito do Estado e dos territérios, ao do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS).

Considerando o alto indice de envelhecimento, o estado do Rio de Janeiro deve priorizar
as acoes de fortalecimento da APS centradas na pessoa idosa, assim como o acesso a
instituigdes de longa permanéncia de qualidade.

Promover o atendimento integral, humanizado, transdisciplinar ¢ de qualidade nos
servigos de atengdo materno-infantil, desde o inicio da gravidez até a ateng¢do ao recém-
nascido. Combater a violéncia obstétrica. Garantir a informagdo e o acompanhamento
necessarios para a pratica do aborto nos casos autorizados pela lei, respeitando o principio
de autodeterminacdo da mulher sobre seu proprio corpo.



Ampliar o Programa de Desinstitucionalizagdo na Satide Mental, fortalecendo a Rede
Substitutiva com garantia dos direitos dos usuérios. Expandir a Politica de Redugao de
Danos e ampliar os servicos especializados em Saude Mental como os CAPS, RTs, as
Unidades de Acolhimento para adultos e criangas, os Centros de Convivéncia e os leitos
em hospitais gerais. Vetar o uso de verbas publicas nas comunidades terapéuticas.

Garantir a execucdo de politicas construidas através das lutas sociais;—que exigem a
interseccionalidade das politicas publicas: Politica Nacional de Saude Integral da
Populacdao LGBT (PNSILGBT), Politica Nacional de Saude Integral da Populacdo Negra
(PNSIPN), Politica de Promogao a Igualdade Racial (PNPIR), Politica Nacional de Saude
da Pessoa com Deficiéncia, Politica Nacional de Aten¢do Integral a Saide das Pessoas
Privadas de Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP), Politica Nacional para a
Populagdo em Situacdo de Rua (PNPSR) e Politica Nacional de Satide dos Trabalhadores
e das Trabalhadoras (PNSSTT), proveniente da luta sindical. Definir politicas para
garantir o direito a saude aos imigrantes.

EIXO 3 — SAUDE E GESTAO DO TRABALHO NO RJ

Implementar uma politica de valorizacdo das trabalhadoras e dos trabalhadores de saude
com o estabelecimento de carreira plblica em articulagdo com uma politica nacional de
incentivos, cujas diretrizes sdo o concurso publico, a reducdo de jornadas de trabalho,
salarios justos e garantia de progressao funcional. Reconhecer que estabilidade funcional
estd diretamente ligada a qualidade da assisténcia. Interromper o brutal quadro de
rotatividade, precarizacdo e reducdo de profissionais de satde na rede estadual. Esse
processo estratégico deve ocorrer mediante arranjos tripartites de financiamento,
provimento, selecao, contratacao e formagao dos profissionais de Saude.

Democratizar as relacdes de trabalho mediante didlogo transparente com representagdes
trabalhistas por meio de espagos de negociagdo coletiva com o efetivo fortalecimento da
Mesa Estadual de Negociagao do SUS.

EIXO 4 — SAUDE E DESENVOLVIMENTO

Promover o desenvolvimento humano e econdmico e garantir o direito a satide, mediante
a prestacao de cuidado de saude de qualidade que deriva do investimento em Ciéncia e
Tecnologia na area da saude.

Articular as politicas de saude as politicas de desenvolvimento econdmico do Estado,
fomentando a ampliacdo e diversificacdo da sua infraestrutura produtiva, cientifica,
tecnoldgica e de inovagao.



Incentivar a pesquisa e a inovagdo nas universidades e outras institui¢des de pesquisa,
fortalecendo os vinculos destas instituigdes com o SUS no Estado.

Apoiar o conhecimento e o trabalho produzido nos territérios (locais de trabalho e
moradia) por organizagdes sindicais, populares e comunitirias para melhoria das
condicdes de condi¢des de vida e saude.

Cobrar das autoridades politicas o preparo para o enfrentamento de situacdes de crise
sanitaria e desastres ambientais com a participagdo da sociedade civil organizada.

EIXO 5 - POLITICAS DE COMBATE A FOME E A INSEGURANCA
ALIMENTAR

Promover politicas de combate a fome e de garantia do direito a alimentacao adequada e
da soberania alimentar, combinando politicas emergenciais, para acesso imediato ao
alimento para familias em situa¢do de vulnerabilidade social e econdmica, e acdes
estruturantes, como a reforma agraria e politicas de abastecimento alimentar, geracao de
trabalho e renda e habitagdo, visando uma mudanga efetiva e permanente do atual quadro
onde quase 3 milhdes de pessoas passam fome no estado (15,9% da populagdo do Rio),
e mais da metade da populagdo do estd em situagdo de inseguranga alimentar.

EIXO 6 - SAUDE E DEMOCRACIA

Frente a acirrada polarizagdo na sociedade, que ameaca a democracia brasileira,
incentivar a criagdo de Comités Populares em defesa da vida, da democracia e do SUS.
A mobilizacdo das trabalhadoras e dos trabalhadores junto aos Comités Populares ¢
indissociavel da construcao de um debate programatico para satide no Estado e busca a
acumulagdo de forgas politica e ideologica para resistir a politica conservadora

Fortalecer o Controle Social no processo de construgao da politica de saude, estimulando
as instancias existentes e o surgimento de novas instancias e modalidades de participagao.
Garantir o carater inclusivo, democratico e deliberativo dos Conselhos de Saude e o seu
vinculo com a SES-RIJ.

Reconhecer a centralidade das lutas por politicas publicas de satide com as demais lutas
populares, sejam as de corte classista, anti-patriarcais, antirracistas, antilgbtfobicas, anti-
capacitista, entre outras, ampliando a base social de apoio ao SUS e integrando as
reivindicagdes por mudangas estruturais das politicas e da organizacao social.

Desenvolver politica de comunicagao para circular informacao sobre saude, servigos e
acoes prestadas pelo SUS no Estado, suas obrigacdes e prioridades, com vistas ao



fortalecimento do reconhecimento coletivo do SUS como patrimonio do povo brasileiro
e da ampliagcdo de uma consciéncia publica sanitaria.



