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Contribuicao do Controle Social
para o Controle da Tuberculose



e A saude é um Direito Humano fundamental
e Constituicao brasileira de 1988:

- Art.196 — A saude é um direito de todos e um
dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducao de
doenca e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitario as acoes e servicos para
a sua promocao, protecao e recuperacao.
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* A Constituicao garante a participacao da
sociedade no processo.

- Art.198 — As acoes e servicos publicos de saude
integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema unico,
organizado de acordo com as seguintes
diretrizes:
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| — descentralizacao, com direcao unica em cada
esfera de governo;

Il — atendimento integral, com prioridade para
as atividades preventivas, sem prejuizo dos
assistenciais;

lll — participacao da comunidade



 Como esta prevista a participacao?

- Lei 8080/1990 — condicOes para a promocao,
protecao e recuperacao da saude, a
organizacao e funcionamento dos servicos
correspondentes.

- Lei 8142/1990 — participacao da comunidade
na gestao do SUS e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros
na area da saude.
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No Sistema de Saude brasileiro — SUS — ha
duas formas de participacao

- Conselhos de Saude
- Conferéncias de Saude
N3o sao as unicas possiveis.

Necessario acompanhar as discussoes e
implementacao dos Planos Municipais,
Estadual e Nacional de Saude.



* Controle Social € uma forma de
compartilhamento de poder de decisao entre
Estado e Sociedade sobre as politicas, um
instrumento e uma expressao da democracia
e da cidadania. Capacidade que a sociedade
tem de intervir nas politicas publicas.
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* O que esperar dessa participacao?

- Humanizacao das praticas de saude e de
gestao;

- Integracao de crencas e a superacao de

nreconceitos;

- Formacao de novas articulacdes entre atores
sociais;

- Fortalecimento da participacao em grupos de
debates sobre politicas publicas;
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- desenvolvimento de acdes colaborativas entre
pesquisadores, profissionais de saude,
gestores publicos e representantes da
comunidade;

- Fortalecimento da relacao ensino, pesquisa e
cidadania em saude.
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Controle Social em Tuberculose
- 2005 — Fundo Global inicia um trabalho no Brasil;

- 2006/2007 — Criacao de 11 Comités em 10 estados
brasileiros;

- 2007 — Instituido o Comité Metropolitano/RS composto
por 8 municipios prioritarios;
-2012 — Afasta-se o Fundo Global mas cria-se a Rede

Brasileira de Comités de Tuberculose, da qual o CEETB faz
parte;

- 2013 — Instituido o CEETB/RS, com 15 municipios
prioritarios, gestao e sociedade civil unidos para enfrentar a
doenca.



O que ja aconteceu via CEETB/RS?

Acdes de CAMS Projeto 0% de abandono de
tratamento; Cof — confuso em acao na Regiao
Metropolitana de Porto Alegre

Exposicao ltinerante Tuberculose tem cura- SUS
pra valer

Eventos: Acampamento Farroupilha, Expointer,
Feira do Livro, Semana do Humaniza SUS, Rodeio
Internacional do Mercosul, Vivendo Sul e
Nacional, Acao Global, Planeta Atlantida.
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- Sala de situacao em TB — apoio da Rede TB,
mostrando acdes realizadas por municipios e
instituicoes.

- Projeto Os bons ventos da informacao em

tuberculose circulando pelo RS — premiado na
142 EXPOEPI.

- Projeto Vivendo, costurando e ampliando o
CEETB/RS — Edital SVS/MS;
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Dia Estadual de Mobilizacao na Luta contra a Tuberculose —
22 de setembro/2014 — municipios e instituicoes
estimulados a realizarem acoes e iniciativas conjuntas com
as gestoes municipais e estadual.

Participacao nos Conselhos de Saude Municipais e Estadual
(Comissoes de IST/Aids/TB/ Hepatites virais).

Participacao em Conferéncias Municipais, Estadual de
Saude, de Vigilancia em Saude, de Direitos Humanos,
levando demandas de TB/HIV/Aids.

Participacao em Feiras Parlamentares Estadual e Nacional
de Enfrentamento do HIV/Aids/TB: desenvolvimento de
audiéncias publicas na Assembleia Legislativa e Camara dos
Deputados.
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- Participacao no Projeto “E se essa rua fosse
minha”, voltado "a pessoas em situacao de
rua.

- Participacao como integrante da Parceria
Brasileira na Luta contra a Tuberculose;
Workshop Nacional da Rede TB.



- 2017 — Lancamento pelo MS do Plano
Nacional pelo Fim da TB a fim de reduzir a
incidéncia da TB para menos de 10 casos/
100mil habitantes e reduzir para menos de
16bito/100mil habitantes até 2035.

- O Plano prevé como 1 de seus principios, forte
coalizao com as organizacoes da sociedade
civil e comunidades, reforcando a importancia
do controle social.
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Mas como atingir essa meta com parceria da SC?

Reconhecer que a participacao das comunidades e SC nao
discriminatoria em todos os aspectos do cuidado e prevencao da TB
é fundamental para a eliminacao da Tbh.

Estimular acdes de CAMS junto as comunidades e instancias locais.

Capacitar atores sociais para a busca do SR, encaminhando-os a
Rede do SUS para investigacao, tratamento e acompanhamento.

Estimular a realizacao de acdoes de monitoramento e avaliacao junto
aos servicos de saude e redes de politicas sociais afins.

Estimular a formacao de Redes de apoio aos doentes em
tratamento para que cheguem a cura.



- Implementar acoes locais ou regionais que
informem e orientem ao longo do ano, ndao so em
datas especiais.

- Participar em Conselhos de Saude e de direitos,
foruns, comités, visando a busca de politicas
sociais adequadas e efetivas.

- Estabelecer compromisso para esforco renovado
para prevenir, diagnosticar e tratar a TB, com foco
em populacoes vulneraveis(PPI, indigenas, Pop
rua, PVHA), nao deixando ninguém para tras.
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Comité Estadual de Enfrentamento
da Tuberculose

comite.tb.rs@gmail.com



