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Xlll Conferéncia Ibero-Americana de Ministras e Ministros da Satide
10 de Junho de 2011
Saldo de Convengdes, CONMEBOL
Luque, Paraguai

PROPOSTA DE DECLARACAO

Os Ministros e Ministras da Saude, reunidos na Xlll Conferéncia Ibero-Americana de
Ministras e Ministros da Satde, realizada em 10 de Junho de 2011, no Saldo de
Convenc¢des da CONMEBOL, Luque, Paraguai; no ambito da XXI Reunido de Cupula
Ibero-Americana de Chefes de Estado e de Governo, cujo eixo temdtico é
“Transforma¢do do Estado para o Desenvolvimento”, apresentam a seguinte
declaragdo propondo acdes que contribuamconstruir um Estado gerador de um
desenvolvimento com rosto humano, capaz de propiciar uma sociedade mais
equitativa, integrada e unida, que garantao direito a saide de maneira universal;
fortalecendo ativamente ointercdmbio e cooperagdo entre os paises ibero-americanos.

Considerando que:

1. Os paises dalbero-América compartem valores e enfrentam desafios similares. Os
valores compartidos se vinculam com uma histéria de integracdo do diverso, de
abertura a migragdoe de construgdo dos nossos paises partindo dessa vontade de
inclusdo social.

(@\DZ. Reconhecemos que os esforgos das sociedades e das politicas publicas dos paises
dalbero-América devem encaminhar em direcdoao desenvolvimento humano e
social. Isto apresentao desafio de melhorar a qualidade de vida dos povos, de

superar 0s niveis existentes de pobreza e exclusdo, assegurando a igualdade de
oportunidades e o desenvolvimento das capacidades das pessoas e suas
comunidades.

3. As reformas da saude da América Latina, vinculadas e subordinadas aos processos
de reforma do Estado moldurado nos lineamentos neoliberais promovidos
principalmente pelo Consenso de Washington, levaram os paises da regido a uma
reducdo do papel dos governos com severas repercussdes nos Sistemas de Saude.
Estas reformas tém dado mostras de esgotamento dando lugar a novas reflexdes
desde uma perspectiva ampla vinculada ao desenvolvimento e a um Estado
transformado que garanta o direito a saude, promovaa realizacdo das pessoas e
dos povos, suas liberdades efetivas e sua capacidade de apoderar-se para ser
participes de seu proprio desenvolvimento.

. Apesar de que alguns paises témobtido significativos avangos, ainda persistem

grandes desafios em relagdo ao exercicio do direito a saideeo acesso a assisténcia

//( sanitaria, que ndoé universal e em muitos casos é praticamente inexistente para os
grupos sociais que mais a necessitam. Em muitos
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saudeé fragmentada, e nem sempre reflete as expectativas, valores sociais e
preferéncias culturais de suas populagdes.

O reconhecimento do direito a satide implica o sucesso de uma cobertura
universal, equitativa e integral, e exigea adogdo de politicas tendentes a estruturar
sistemas de saide, com base na Aten¢do Primdria de Saude que permitam
aproximar os servicos a populagdoe estabelecam uma inter-relacdo entre os
demais niveis de aten¢do que os conformam, articulados nas redes integradas de
saude, e que possamtornar sustentaveis estas acdes. Requere-se, além disso, um
sistema de financiamento sustentavel, que permita as pessoas a aceder os servigos
de saide quando os necessitem, sem que sua capacidade de pagamentolhes
impeca.

6. A satide se encontra determinada por diversos e dinamicos processos sociais,
econdmicos, culturais e ambientais, a responsabilidade pelo seu cuidado é de
todos, e se bemque o direito a saude exceda amplamente a atencdo médica
reparadora orientada aenfermidade, opapel dos sistemas de servigos de saudeé
fundamental. Isto implica a necessidade de politicas de Estado e compromisso
partindo de todos os setores: organismos publicos, empresas privadas,
organizagdes da comunidade, organizagdes internacionais e de cada um dos
cidadaos

7. A mais de 30 anos de Alma Ata grande parte da cidadania da América Latina se
encontra ainda distante de poder exercer seu direito a saudee de dispor de
sistemas de satude equitativos, solidarios e universais. As politicas de saude
encaminhadas a apoiar esta meta e que |lhes permitam aos Ministérios de Saude
assumir este desafiotém sido insuficientemente implementadas.

8. E imprescindivel sortear estas dificuldades e repensar uma estratégia da qual
surjam acdes que nos aproximem ndo somente ao cumprimento dos Objetivos
do Milénio, sendoa plena implementagdo dos valores e principios que sustenta
a Atengdo Primaria da Satide para que o direito a salide possa ser exercido por
toda a populagdo ea igualdade atravesse como principio basico das politicas
publicas para o desenvolvimento.

Reconhecemos que o0s esforos das sociedades edas politicas
publicas devemser orientadasem direcdo ao desenvolvimento humano e social.
Isto implica que ditos esforcos requeremo forte compromisso dos Paises Ibero-
Americanos para o melhoramento da qualidade de vida dos povos. A saideé uma
das premissas para alcangaro desenvolvimento econdmico, social e cultural de uma
sociedade; eé, de igual modo, um dos indicadores de nivel do bem-estar social
alcancado. Além disso, o desenvolvimentoe fortalecimento dos Sistemas de Saude
contribui de forma significativa ao desenvolvimento econdmico das sociedades.

A abordagem dos Objetivos de Desenvolvimento do Milénio tem posto em
evidéncia que quandose formulam objetivos claros, delimitados e simples de
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comunicar resulta mais facil construir aliangas e desenvolver marcos de
cooperagdo adequados para produzir resultados concretos em termos de saude.
Emborase requer, a nivel de pais, da vontade politica necesséria para impulsar
acbes em beneficio da populagdo mediante planos nacionais de saude que
permitam alcangar as metas e objetivos propostos.

Concordamos:

1. Reafirmar que o Estado tem a obrigacdo. de garantir o exercicio do direito a saude,
através de um sistema de salde que assegure a universalidadena atencdo, a
equidadeno acesso e a qualidade das prestagdes, no marco de um esforco mais
amplo orientado a estabelecer um sistema de proteg¢do social, dentro doqual se
estabelegam as condi¢des necessarias para que a sociedade em seu conjunto, as
pessoas ou grupo de pessoas, possam exercer seus direitos sociais de maneira
efetiva, sem restrigdo de nenhum tipo.

2. Empreender agdes conjuntas em beneficio de todos os paises membros que
permitame garantam o acesso aos Servicos de Saude equitativos, aos
medicamentos, a utilizagdo de equipamentose tecnologias apropriadas,
assegurando a igualdade de oportunidades eo desenvolvimento das capacidades
das pessoas e suas comunidades, recusando a aplicacdo de medidas coercitivas
unilaterais contrarias ao direito internacional ou agdes de qualquer natureza ou
procedéncia que impecamo adequado desenvolvimento humano e social dos
povos da Regiao.

Instar aos Estados a assegurar o financiamento sustentavel dos sistemas de salde,
para permitir que as pessoas acedam aos servigos de saude quando os necessitem,
sem que sua capacidade de pagamento o impega.

Incorporar o enfoque dos determinantes sociais nas politicas de saude,

promovendo um desenvolvimento sustentavel baseado na justiga social; pelo qual
deve ser um compromisso de todos os setores da gestdo publica e de todas as
instdncias da vida econémica e social dos paises educar a populagdo neste
enfoque, em busca de uma efetiva participagdo comunitdria na tomada de

/(O decisdes em todos os niveis. .

5. Fortalecer a fun¢do da autoridade sanitdria para assumir um papel de lideranga na
abordagemintersetorial da sadde, articulando e coordenando com todos os
setores, publicos e privados, sociais e econdmicos, para atuar conjuntamente na
transformacdo dos determinantes sociais e reduzir as desigualdades na saude.

6. Envolver, comprometer e instar as autoridades de outros setores para que
. atendamas necessidades sanitarias como por exemplo, dotacdo de agua potavel,
trabalho decente, ambiente saudavel, moradia digna e educagdo com um enfoque

énero e interculturalidade em todas estas gestdes.
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7. Fortalecer o papel reitor do Estado mediante a profissionalizacdo da administragdo
publica,a qualificagdo dos Recursos Humanos de saude disponiveis e a
incorporagdo de profissionais no sistema de saide por meio de um mecanismo
baseado na capacidadee méritos que garantam a igualdade de oportunidades.

8. Fortalecer a formagdo dos Recursos Humanos com uma adequada planificagdo que
permita o melhor funcionamento dos servigos para fazer frente as necessidades da
satide da populacdo.

9. Intercambiar entre os paises ibero-americanos as experiéncias em formagaoe
gestdo de recursos humanos para a saude, assim como as estratégias exitosas
encaminhadas a promulgacdo de incentivos e estimulos laborais enfocados a
reduzir as migragdes deste pessoal, como um dos elementos cruciais para a
sustentabilidade dos sistemas de satde.

10. Dinamizar as redes de saide existentes e impulsionar programas de cooperagao
entre paises eo intercdmbio de boas praticas, como objetivo de fortalecer e
melhorar a qualidade da ateng¢do sanitaria.

11. Fortalecer os sistemas de informac3o sanitaria, incorporando os avangos das novas
tecnologias e facilitando a interoperabilidade entre eles, como instrumentos para
melhorar o conhecimento da situacdo de satdee facilitar a tomada de decisdes
eficazes e eficientes.

2. Reafirmar que o fortalecimento dos sistemas integrados de satdeé essencial para o
desenvolvimento dos nossos Estados e que o desenvolvimento econdmico e social
se veja beneficiado pelas medidas que fortalecem a criacdo de capacidade em

saiide publica; sendo quepara atingir a equidade em saideé imprescindivel
assegurar a cobertura universal e integral de a¢des e prestacdes essenciais e
necessarias com enfoque de género e tendo em conta as diferentes culturas,
etnias, orientacdo sexual e capacidades pessoais.

Elevar a XXI Capula Ibero-Americana de Chefes de Estado e de Governo os seguintes
acordos: .

1. Nossos Estados téma obrigagdo de garantir o exercicio do direito a salde,
D/ assegurando a universalidadena atenc¢do,a equidadeno acesso, a qualidade das
prestacdes eo financiamento suficiente e sustentdvel dos sistemas de salde de

nossos paises, no marco de um sistema de protecao social.
2. Nossos Estados devem incorporar o enfoque dos determinantes sociais nas
*, politicas publicas de saude, fortalecendo a fun¢do da autoridade sanitaria para que
assuma um papel de liderancana abordagemintersetoriale na promogdo da

%, participacdo social na saude, incorporando a perspectiva de género e de
interculturalidade.
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3. Expressamos nosso interesse em desenvolver instrumentos, identificar e
intercambiar experiéncias eboas praticas em areas tais comoa construcdo de
sistemas universais de satde, o desenvolvimento e gestdo de Recursos Humanos,
os sistemas de informagaoe a aplicagdo de novas tecnologias.




