AGENDA DE RECURSOS
HUMANOS EM SAUDE DO
MERCOSUL




Antecedentes

m Mercado Comum do Sul (MERCOSUL) € iniciativa de integracao regional
inicialmente desenvolvida pela Argentina, Brasil, Paraguai e Uruguai, que
posteriormente inclui a Venezuela (suspensa desde 2016) e Bolivia (ainda em
processo de adesao).

m Criadoem 1991 por meio do Tratado de Assuncao com objetivo de promover
espaco comum para o comércio e investimento “mediante integracao competitiva
das economias nacionais ".

m Estrutura de funcionamento: 6rgaos deliberativos e consultivos/administrativo: o
Conselho de Mercado Comum (CMC), o Grupo Mercado Comum (GMC), o Comissao
de Comércio (CCM), o Parlamento do Mercosul, o Foro Consultivo Econénimo-Social
(FCES), a Secretaria do Mercosul (SM), o Tribunal Permanente de Revisao (TPR), o
Tribunal Administrativo-Trabalhista e o Centro Mercosul de Promocao do Estado de
Direito*.

* MERCOSUR. Organos Derivados de Textos Fundacionles. Disponivel em http://www.mercosur.int/innovaportal/v/3878/11/innova.front/organos-
derivadoce-de-textoce-fiindacionalec




Grupo Mercado Comum (GMC)

m GMC: 6rgao executor do MERCOSUL composto obrigatoriamente por representantes
do Ministério das Relacoes Exteriores, Ministério da Economia e Banco Central.
Manifesta-se por meio de Resolucoes que devem ser acatadas por todos os Estados
Parte.

m Formado por 14 subgrupos de trabalho (SGT “s), orgaos técnicos divididos em areas
especificas que elaboram projetos de normas a serem aprovados pelo GMC e
Conselho de Mercado Comum (CMC). Cada SGT tem sua coordenacao nacional.

- Saude: até 1996, tema era tratado principalmente no SGTn3
- MERCOSUR/GMC/RES n.151/96 cria SGT11: SGT11 "Saude “*

* MERCOSUL. Resolucao n. 151/96 do GMC “Criacao do Subgrupo de trabalho no.11 ‘Saude’”. Disponivel em <
http://www.mercosur.int/msweb/portal%20intermediario/Normas/normas_web/Resoluciones/PT/96151.pdf >. Acesso em: 10 jul. 2018




Grupos de Alto Nivel

= Convergéncia
Estrutural no
MERCOSUL o
Financiamento do
Procosso do

Integrag 3o

Estratégia
WMERCOEUL de
Crescimento do

Emprego

Examiinar a
Consisténcia o
Dizpors o da Atual
Estrutura da TEC

Comissdo Parlamentar
Conjunta do Mercosul

CONSELHO DO

Foro de Consulta e
Concertagdo Politica

MERCADO COMUM

Comissio de Re presentantes
Permanentes do Mercos ul

Secretaria do
Mercosul

Foro Consultivo
Econdmico & Social

GRUPO MERCADO
COMUM

Reunido
Técnica de
Incorporagio

COMISSA0 DE COMERCIO DO
MERCOSUL

da Mormativa
Mercosul

REUMIAD DE MIMISTROS
. Econamia ¢ Prosid ooz
do Bancas Camrais

Educagia
JusSica
Trahalha
Agriculiura
Culura

Salda

gpgte

Minas o Enorgia
i isdria

Moo Ambioima
Manaridades da

- o~

TS QI OMa =00 O

Subgrupos de Trabalho Reunibes Especializadas Comités Grupos AD HOC Grupos Comissdo Comlités Técnicos

Socio-

Eolor Agucarcing " . Labaral

Relacionamento le':rfi;Fvl:ﬂTltn
o do Bistema

ceme do Solug do do

Controwérsias

CT 1 Tarifas,
Homenclatura o
Classificagdo d o
Meorcadorias

EGT1 Comunicagios Ciéncia ¢ Tecnologia
EGT 2 Aspoctos Institucionais Turismo
EGT3 Regulamentos Técnicos o Comunicag o Social
Avaliagho d o Conformidades Wulhor
BGT 4 Assuntos Financeiros Autoridades do ilé i
EGT S Transporte Aplicag o om Matéria Ei::::ftlitdt E:r:r::nm:m
EGTE Meio Ambicnte de Drogas, Proven gio Aduanas Hegociapies
SGTT Inddstria de seu Uso Indevido o OMC o BEPC
BETH Agricultura Recupcragao de Comité de Concoosd oo
SGT4A Minas o Encrgia Drogadependentes Eonidad ¢ Sanitdric o
SGT 10 Assuntos Trabalhistas, Cooperativas Anirmal o Fitossanitdric
Emprego ¢ Seguridade Promogio o encial Vegotal Biotecnologia
Bu-l_:ial Municipios o Agropeoudia
SGT 11 Sadde Intendéncias do Comité Comdércio do
EGT 12 Investimontos Mercosul Automotive Cigarros
SGT 13 Comércio Eletrénico Infra-estrutura da Integrag do
S6T 14 Acomp anhamento da Integrag o Fronteiriga
Conjuntura Econdmica o Agriculura Familiar
Cometsr ci all Autoridades
SET 15 Mineragdo Cinematogrificas o
Audiovisuais
Defensore s Pdblicos
Ciciais
Ministérios Pdblicos
Organismo s
Gowernamentais de
Controle Interno

Comité do
Cooperacoo
Técnica

Consultac

CT 2 Assuntos
Borvigos Financeiros

CT3 Hormas e
Contratagics Dizciplin as
Piblicas Comerciais

Ansuntos CT 4 Politicas
Oirgam entirios Pidblicas que
distorcem a
comipctitivid adeo

CT S Defenada
Concorréncia

CT T Defesa do
Consumidor

Comité de Defesa
Comercial o
Zalvaguard as

Projeto MERCOSUL digital, disponivel em http://mercosuldigital.blogspot.com/2009/02/projeto-

mercosul-digital-na-estrutura.html



SGT11 “Saude”

m Coord. geral composta pelos Coordenadores Nacionais dos quatro E.P.,
m Tlarefas sao definidas na Pauta Negociadora.

m SGT11 é composto por 3 area de trabalho:
1. Comissao de produtos para a saude (COPROSAL)
2. Comissao de vigilancia em saude (COVIGSAL)

3. Comiss&o de servicos de atencao a saude (COSERATS) com as seguintes
unidades de trabalho ou subcomissoes:

1. Subcomissao de servico de saude
2. Subcomissao de desenvolvimento e exercicio profissional
3. Subcomissao de avaliacao e uso de tecnologias em servicos de saude.
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Trabalho das comissoes e
SUbCOMISSOES* (2002)

m Harmonizacao de temas prioritarios por meio eletronico, acordando:
m Indicacao de pontos focais, responsaveis por cada tema das pautas negociadoras

m Indicacao de um relator, o qual deve ser da PPT, e que busca a harmonizacao do
tema, acolhendo as sugestoes dos pontos focais de cada E.P.

m A definicao de qual proposta inicial de trabalho vai ser considerada para cada tema.

m No caso de temas que ja estao harmonizados, os Coordenadores das Comissoes,
Subcomissoes e Grupos Ad Hoc devem informa-los ao seu Coordenador Nacional,
para que, em acordo com a PPT, o respectivo texto seja avaliado e acordado na
reuniao presencial seguinte.

Aprovadas na XVIII Reuniao Ordinaria do SGT-11 “Saude”, Ata 2/02, item 3.5, Brasilia, 10 a 12 de setembro de 2002.
Extraidas de e disponiveis em http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/metodologia_trabalho_sgt_nl11.pdf




Metodologia de trabalho

m Arquivo com atas SGT11, COSERATS e SCOEJER.

m Organizacao dos documentos selecionados em pastar eletronicas
por ano, PPT e por nivel decisorio.

m Leitura e analise de cada ata para o tema “recursos humanos em
saude”

— categorizar os temas debatidos, as diretrizes e dispositivos
utilizados para desenvolvimento e implementacao de
resolucoes do Bloco.

m Analise de 43reunioes de PPTs
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Resultados
preliminares
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Resultados preliminares

m Definicao de glossario com terminologia basica em saude que vai sendo atualizado ao
longo do tempo.

- Temos relativos a formagao e exercicio profissional: pouca similaridade entre
paises.

- Escolha por fazer uso de termos com similaridades entre EP

m Conhecimento aprofundado da situacao da formacao e exercicio profissional em cada
pais (perdura durante todo a extensao de analise)

- Elaboracao de quadros comparativos:

Especialidades médicas e de enfermagem

Profissionais da equipe de saude*

Habilitacao profissional nos niveis: superior, técnico e médio
Principios éticos médicos

m 2001:inicio discussao sancoes para profissionais de saude. Tb profissoes de
odontologia e farmacia.

m 2002: SCOEJER: proposta de criacao de agencia de acreditacao de especialistas.
COSERATS: “sin efecto”. 2002: inicio estudo prof. de nutricionista.

Decisao 2000: inicio por nivel superior universitario comuns na seguinte ordem: medicina, enfermagem, odontologia, farmacia, nutricionista, psicologo,
fisioterapia, fonoaudiologia, bioquimico, assistente social e posteriormente as outras profissoes, tanto a nivel técnico como auxiliar, comuns nos E.P.



Matriz minima ‘estudo de caso’

m P.de Res. No 4/02(*) (**) Tema: Matriz minima de registro de profesiones de salud del
MERCOSUR.

(*) una vez cumplido el plazo de Referendum y no habiendo tenido observaciones de los E.P., el P.Res. podra ser
elevado al GMC.
(**) Ad Referendum de Paraguay y Uruguay.

m 2003: alteracoes proposta por PY

m 2004:P.res.n. 4/02(*) Tema: matriz minima de registro de profesionales de salud del
MERCOSUR

* Ad-referendum de UY. Una vez vencido del plazo y si no hubiera observaciones, sera

elevado al GMC

m Res. GMC n.27/04 “Matriz Minima de Registro de Profissionais de Saude no
MERCOSUL ".



Implementacao Matriz Minima (MMin)

m MAI 2005:

AR: incorporacao da Res. GMC n27/04 por meio da Resolucao Ministerial N °
605/05.

BR: internalizacdo da Mmin. por Decreto Ministerial (proceso avancado de
compatibilizacao para implementacao)

PY: processo de implementacao.

m MAI 2006:

AR: internalizacao MMin. Através de Res. Min. N° 604,/05,
BR: processo de internalizacao avancado (Port. Min. GM 14,/04,/2005)

PY: expressou ainda nao ter realizado ato administrativo de internalizacao da
Resolucgao GMC N° 27/04 atraves de Decreto Presidencial.

VE toma conhecimento do proecesso de implementacao da MMin.



m  OUT 2006:

- AR:internalizacao MMin. Através de Res. Min. N° 604,/05. Plano de desenvolvimento para
implementacao com metas concretas e financiamento para 2007.

- BR:internalizagao por Port. Min. GM 14,/04,/2005 e Projeto de Lei que estabelece o
intercambio das informacoes entre os Conselhos Profissionais e o Ministério da Saude se
encontra em tramitacao na Casa Civil

- UY:avango no que diz respeito a implementacao da MMin em seu aspecto técnico; no
aspecto juridico, ainda nao incorporou a Matriz Minima

COSERATS: O Brasil chamou a atel;)\? 30 para o fato de que a Matriz Minima n&o vigora ainda

como Resolugao (Resolugao GMC N° 27/04) devido a sua nao incor/Joragao ao ordenamento

jl'grldi?o interno do Paraguai, Venezuela e Uruguai, conforme estabelece o Art. 8° da referida
esolugao.

Encaminhamento:
m Agilizar a internalizacao da Matriz Minima por parte do Uruguai, Paraguai e Venezuela;

m Estabelecer um cronograma tentativo sobre a implementacao da Matriz Minima em cada Estado
Parte

m  MAI2007:
- PY: Mmin foi incorporada ao seu ordenamento juridico através do Decreto N° 10209,/2006.

- UY declara que MMin se encontra implementada e desde o ponto de vista juridico, em
proceso final de internalizacao




Analise preliminar

m ‘Soft power’? para processos de incorporacao ao ordenamento juridico nacional de
resolucoes do MERCOSUR - SGT11 Saude.




