. Conselho Nacional
CNS

<, de Saude

RESOLUCAO N° 666, DE 27 DE OUTUBRO DE 2021.

Disp6e sobre o Regulamento da Etapa Nacional da 52
Conferéncia Nacional de Saude Mental (58 CNSM).

O Presidente do Conselho Nacional de Saude (CNS), no uso de suas
competéncias regimentais e atribuicbes conferidas pelo Regimento Interno do
CNS e garantidas pela Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990; pela Lein®8.142,
de 28 de dezembro de 1990; pela Lei Complementar n® 141, de 13 de janeiro de
2012; pelo Decreto n° 5.839, de 11 de julho de 2006; cumprindo as disposicdes
da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 e da legislacéo
brasileira correlata; e

Considerando que o Art. 198, Ill da Constituicdo Federal de 1988 prevé a
participacdo da comunidade como uma das diretrizes para a organizacao das
acoes e servicos publicos de saude;

) Considerando os 30 anos de elaboracdo e consolidacdo do Sistema
Unico de Saude (SUS) e a necessidade da construgéo social da saude publica no
Brasil;

Considerando a Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispbe
sobre a participacdo da comunidade na gestdo do SUS, e cria a Conferéncia de
Saude enquanto instancia colegiada a se reunir a cada quatro anos com a
representacdo dos varios segmentos sociais, para avaliar a situacao de saude e
propor as diretrizes para a formulacdo da politica de saude nos niveis
correspondentes;

Considerando a Resolugcéo da Organizacao das Nacdes Unidas (ONU)
“Transformando Nosso Mundo: A Agenda 2030 para o Desenvolvimento
Sustentavel”, composta por 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS),
desdobrados em 169 metas, da qual o Brasil € signatario;

Considerando que a implantagdo da Agenda 2030 exigira uma
contundente prioridade dos governos federal, estaduais, distrital e municipais para
superacdo do desafio de implementar politicas e programas transversais e
intersetoriais;

Considerando a Resolucdo CNS n° 585, de 10 de maio de 2018, que
reafirmou o papel estratégico da agenda 2030 para o desenvolvimento
sustentavel e promocédo de equidade, contribuindo para que o Brasil tenha,
novamente, papel destacado em virtude de suas ag¢des para o cumprimento das
metas e refor¢cou que o controle social é o instrumento fundamental para o alcance
das metas dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel;

Considerando que compete ao CNS o papel de fortalecer a participagcéo
e o controle social no SUS (Art. 10, IX da Resolugcdo CNS n° 407, de 12 de
setembro de 2008); e

Considerando a Resolugcdo CNS n° 660, de 05 de agosto de 2021, que
aprovou o Regimento da 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental (52 CNSM).
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Resolve ad referendum do Pleno do Conselho Nacional de Saude

Aprovar o Regulamento da Etapa Nacional da 52 Conferéncia Nacional de
Saude Mental (52 CNSM), conforme documento anexo desta resolucao.

FERNANDO ZASSO PIGATTO
Presidente do Conselho Nacional de Salde

Homologo a Resolucdo CNS n° 666, de 27 de outubro de 2021, nos
termos da Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990.

MARCELO ANTONIO CARTAXO QUEIROGA LOPES
Ministro de Estado da Saude

Ministério da Saude / Conselho Nacional de Saude 2/14



. Conselho Nacional

«’ de Satde

ANEXO UNICO

REGULAMENTO DA ETAPA NACIONAL DA 52 CONFERENCIA NACIONAL
DE SAUDE MENTAL

CAPITULO |
DA FINALIDADE

Art. 1° Este Regulamento define as regras de organizacdo e
funcionamento da Etapa Nacional da 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental
(58 CNSM), convocada pela Resolucdo CNS n° 652, de 14 de dezembro de 2020,
com Regimento aprovado por meio da Resolugdo CNS n° 660, de 05 de agosto
de 2021.

CAPITULO Il
DO TEMARIO

Art. 2° Nos termos do Regimento aprovado por meio da Resolu¢cdo CNS
n°® 660/2021, a 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental (52 CNSM), tem como
tema: “A Politica de Saude Mental como Direito: Pela defesa do cuidado em
liberdade, rumo a avangos e garantia dos servicos da atenc&o psicossocial no
Sus”.

Paragrafo unico. O eixo principal da 52 CNSM sera “Fortalecer e garantir
Politicas Publicas: o SUS, o cuidado de satde mental em liberdade e o respeito
aos Direitos Humanos”, subdividido em 04 (quatro) eixos e seus subeixos,
conforme descrito abaixo:

| - Eixo I: Cuidado em liberdade como garantia de Direito a cidadania, e
respectivos subeixos:

a) Desinstitucionalizacdo: Residéncias terapéuticas, fechamento de
hospitais psiquiatricos e ampliacdo do Programa de Volta para Casa;

b) Reducdo de danos e atencdo as pessoas que fazem uso prejudicial
de alcool e outras drogas;

¢) Saude mental na infancia, adolescéncia e juventude: atencéo integral
e o direito a convivéncia familiar e comunitaria;

d) Saude mental no sistema prisional na luta contra a criminalizacéo
dos(as) sujeitos(as) e encarceramento das periferias;

e) Diversas formas de violéncia, opressao e cuidado em Saude Mental;
f) Prevencao e posvencao do suicidio e integralidade no cuidado.
Il - Eixo Il: Gestao, financiamento, formacao e participacdo social na
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garantia de servi¢os de saude mental, e respectivos subeixos:

a) Garantia de financiamento publico para a manutengéo e ampliagédo da
politica publica de saude mental;

b) Formacgédo académica, profissional e desenvolvimento curricular,
compativeis a Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS);

c) Controle social e participacao social na formulagao e na avaliacao da
Politica de Saude Mental, Alcool e Outras Drogas;

d) Educacéao continuada e permanente para os(as) trabalhadores(as) de
saude mental,

e) Acesso a informacdo e uso de tecnologias de comunicacdo na
democratizacdo da politica de saide mental;

f) Financiamento e responsabilidades nas trés esferas de gestao
(federal, estadual/distrital e municipal) na implementacdo da politica de saude
mental;

g) Acompanhamento da gestdo, planejamento e monitoramento das
acOes de saude mental.

[l - Eixo lll: Politica de saude mental e os principios do SUS:
Universalidade, Integralidade e Equidade, e respectivos subeixos:

a) Intersetorialidade e integralidade do cuidado individual e coletivo da
Politica de Saude Mental;

b) Equidade, diversidade e interseccionalidade na politica de saude
mental;

c) Garantia do acesso universal em saude mental, atencdo primaria e
promocao da saude, e praticas clinicas no territério;

d) Reforma psiquiatrica, reforma sanitaria e o SUS.

IV - Eixo IV: Impactos na saude mental da populacéo e os desafios para
o cuidado psicossocial durante e pés-pandemia, e respectivos subeixos:

a) Agravamento das crises econdémica, politica, social e sanitaria e os
impactos na saude mental da populacao principalmente as vulnerabilizadas;

b) Inovacdes do cuidado psicossocial no periodo da pandemia e
possibilidade de continuar seu uso, incluindo-se, entre outras, as ferramentas a
distancia;

c) Saude do(a) trabalhador(a) de saude e adoecimento decorrente da
precarizacdo das condi¢des de trabalho durante e ap6s a emergéncia sanitaria.

Art. 3° O tema, 0s eixos tematicos e os subeixos da 52 Conferéncia
Nacional de Saude Mental serdo discutidos em mesas de debates, com
coordenacao, secretaria e expositores indicados pela Comissao Organizadora.

81° A proposta para a programacéo, incluindo os espacos de debates e
as atividades culturais, sera apreciada pela Comissdo Organizadora da 52
CNSM.

§2° Poderédo participar das mesas de debates as Delegadas e os
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Delegados, as Convidadas e os Convidados, Participantes por Credenciamento
Livre e outros participantes, de acordo com o Regimento da 52 Conferéncia
Nacional de Saude Mental e organizacao proposta pela Comisséao Organizadora.

CAPITULO Il
DOS PARTICIPANTES

Art. 4° Nos termos do Regimento da 52 Conferéncia Nacional de Saude
Mental os participantes da Etapa Nacional estdo distribuidos nas seguintes
categorias:

| - Delegadas e Delegados, com direito a voz e voto em todas as
atividades;

Il - Convidadas e Convidados, com direito a voz nos Grupos de
Trabalho e nas atividades néo deliberativas;

lll - Participantes, por credenciamento livre, com direito a voz nas
atividades nao deliberativas; e

IV - Outros participantes, assim caracterizados:

a) Participantes das atividades autogestionadas, com direito a voz nas
atividadesndo deliberativas;

b) Expositoras e expositores das Mesas de Debate, com direito a
voz nasatividades néo deliberativas; e

c) Integrantes das Comissbes da Organizacdo da 52 Conferéncia
Nacional de Saude Mental, com direito a voz em todas as atividades.

CAPITULO IV
DO CREDENCIAMENTO

Art. 5° O credenciamento das Delegadas e dos Delegados titulares
devera ser realizado no dia 17 de maio de 2022, das 08 horas as 18 horas, e no
dia 18 de maio de 2022, das 08 horas as 13 horas.

Art. 6° O credenciamento das/os suplentes que substituirdo as
Delegadas e os Delegados titulares ndo credenciadas/os no prazo definido no
Art. 5° deste Regulamento devera ser realizado no dia 18 de maio de 2022, das
13 horas as 16 horas.

81° Fica sob a responsabilidade da/o representante da delegacao de
cada Estado e do Distrito Federal acompanhar a substituicdo das Delegadas e
dos Delegados titulares pelos respectivos suplentes.

82° A/o representante da delegacgéo de cada Estado e do Distrito Federal
devera ser indicada/o pelo Conselho Estadual de Saude e o Conselho de Saude
do Distrito Federal dentre as Delegadas eleitas e Delegados eleitos, para
articulacdo com a ComissadoOrganizadora Nacional, conforme previsto no 87° do
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Art. 11 do Regimento da 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental.

Art. 7° O credenciamento das Convidadas, dos Convidados,
Participantes por credenciamento livre, integrantes das Comissfes da
Organizacdo da 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental e expositoras e
expositores sera realizado no dia 17 de maio de 2021, das 08 horas as 17 horas.

Art. 8° As/os participantes das atividades autogestionadas faréo
inscricdo emformulario proprio disponibilizado pelo Portal da 5% Conferéncia
Nacional de Saude Mental.

CAPITULO V_
DA ORGANIZACAO

Art. 9° Nos termos do Regimento da 52 Conferéncia Nacional de Saude
Mental, a Etapa Nacional tera a seguinte organizacao:

| - Plenaria de Abertura;

I - Marcha em Defesa do SUS, da Democracia e Por Uma Sociedade
Sem Manicomios;

lll - Mesas de Debates;

IV - Grupos de Trabalhos;

V - Tribuna Livre;

VI - Atividades autogestionadas;

VIl - Tenda Paulo Freire;

VIII - Praticas Integrativas e Complementares
IX - Feira de Economia Solidaria;

X - Plenaria Final.

81° A Plenaria de Abertura é uma sessao solene, ndo deliberativa, para
dar inicio a 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental e de acesso as
autoridades, as representantes de instituicdes e entidades publicas e privadas,
as Delegadas, Delegados, convidadas, convidados, Participantes por
credenciamento livre e outras/os Participantes nas atividades nao deliberativas.

8§2° A Marcha em Defesa do SUS, da Democracia e Por Uma Sociedade
Sem Manicomios, percorrerda a Esplanada dos Ministérios e se encerrara na
Alameda dos Estados.

83° As Mesas de Debates sdo sessbfes ndo deliberativas que tém a
finalidade deapresentar e qualificar os debates em torno da tematica da 52
Conferéncia Nacional de Saude Mental e serdo orientadas por ementas
propostas pela Comissdo Organizadora, de acesso as Delegadas, aos
Delegados, Convidadas, Convidados, Participantes por credenciamento livre e
outras/os Participantes nas atividades nao deliberativas, com direito a voz.

84° Os Grupos de Trabalho séo instancias deliberativas para discutir e
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votar 0os contelidos do Relatério Nacional Consolidado e de acesso restrito, e
controlado, as Delegadas e Delegados com direito a voz e voto e as Convidadas
e Convidados com direto a voz.

85° A Tribuna Livre é uma sessdo ndo deliberativa de livres
manifestacbes das Delegadas, Delegados, Convidadas, Convidados,
Participantes por credenciamento livre e outros participantes nas atividades néo
deliberativas, com direito a voz a partir de préviainscricado e com coordenacéo da
Comisséo Organizadora da Conferéncia.

86° As Atividades autogestionadas sdo atividades nao deliberativas, de
responsabilidade de organizacdes da sociedade civil, cujos critérios serédo
definidos e divulgados pela Comissao Organizadora em instrumento proprio.

87° Observado o disposto no Regimento Interno da 5% Conferéncia
Nacional de Saude Mental, a Plenaria Final € uma sessdo organizada em dois
momentos distintos, sendo um deliberativo e outro ndo deliberativo, quais sejam:

| - Plenéaria Deliberativa: sessdo deliberativa que tem por objetivo
debater, aprovar ou rejeitar propostas provenientes do Relatério Consolidado
dos Grupos de Trabalho, bem como as mocdes de ambito nacional e
internacional, de acesso restrito e controlado, as Delegadas e Delegados com
direito a voz e voto.

Il - Plenéaria Final Celebratéria: sessdo ndo deliberativa, posterior a
Plenaria Deliberativa, para a celebracédo as lutadoras e lutadores sociais pela
defesa do direito a saude e o encerramento da 52 Conferéncia Nacional de
Saude Mental, de acesso as autoridades, as representantes deinstituicoes e
entidades publicas e privadas, as Delegadas, Delegados, convidadas,
convidados, Participantes por credenciamento livre e outros participantes nas
atividades néo deliberativas.

CAPITULO VI
DAS MESAS DE DEBATES

Art. 10 A discussdo das Mesas de Debates sera feita mediante
apresentacoes e debate com até 03 (trés) expositores/as, 01 (uma)
coordenadora ou coordenador e 01 (uma) secretaria ou secretario.

81° As coordenadoras e coordenadores e as/os secretarias/os de cada
mesa de diadlogo serao indicados pela Comissao Organizadora.

82° As expositoras e 0s expositores serdo escolhidas/os entre os
segmentos que compdem o controle social e pessoas com conhecimento e
experiéncia na area de saude ou em tematicas que guardam afinidade com os
eixos da Conferéncia.

83° Cada mesa de dialogo dispora de até 01 (uma) hora para exposi¢ao
seguida de até 01 (uma) hora para o debate.

Art. 11 O debate sera feito por meio da manifestacéo escrita ou verbal
dos participantes definidos pelo 83° do Art. 9° deste Regulamento, garantindo-
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se ampla oportunidade de participacao no tempo estipulado para o debate e em
namero de inscricbes compativel com o tempo disponivel para o debate, tendo
prioridade para manifestacao as-o0s inscritas-0s pela primeira vez.

Paragrafo unico. O tempo méaximo para cada manifestagdo sera de até
03 (trés) minutos improrrogaveis, exceto para as pessoas com deficiéncia
auditiva e demais pessoas com deficiéncias ou patologias que tenham
dificuldade de comunicacéo, cujo tempo sera de até 06 (seis) minutos.

CAPITULO VI i
DAS INSTANCIAS DE DECISAO

Art. 12 Nos termos do Regimento da 52 Conferéncia Nacional de Saude
Mental, sdo instancias de deciséo:

| - Os Grupos de Trabalho; e
Il - A Plenéaria Deliberativa da Plenaria Final.

Paragrafo unico. Conforme previsto neste Regulamento, participarao dos
Grupos de Trabalho e da Plenaria Deliberativa as Delegadas e Delegados com
direito a voz e voto, as Convidadas, Convidados e Participantes Livres com direto
avoz.

Art. 13 O Relatério Nacional Consolidado das propostas referentes as
etapas estaduais e do Distrito Federal sera apresentado em diretrizes e
propostas, devidamente sistematizado pela Comissao de Relatoria, nos termos
do Regimento e das Diretrizes Metodoldgicas da 52 Conferéncia Nacional de
Saude Mental.

Paragrafo Unico. As/os relatoras/es da etapa estadual/distrital seréo
convidadas/os a apoiar a Comisséo de Relatoria, entre outras/os convidadas/os.

Art. 14 Para efeito da 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental
compreende-se:

| - Diretriz: enunciado de uma ideia abrangente, que indica caminho,
sentido ourumo. E formulada em poucas frases, de modo geral em apenas uma
ou duas, de modo sintético. Embora possa conter nimeros e ser fixada no tempo
e No espaco, isto ndo é indispenséavel, pois esse detalhamento cabe aos objetivos
e metas definidos nos planos deacdo. Desse modo, uma diretriz deve ser
compreendida como uma indicacéo essencialmente politica; e

Il - Proposta: a acédo que deve ser realizada, detalhando algum aspecto
da diretriz que se vincula. As propostas indicardo o que devera ser feito,
orientando a execucdo das acdes. Indica um determinado aspecto de uma
diretriz, dando-lhe um rumo que orientara a acdo, podendo ser mais ou menos
detalhada, aproximando-se de uma meta.

CAPITULO VIII
DOS GRUPOS DE TRABALHO

Art. 15 Os Grupos de Trabalho (GTs) s&o instancias de debate e votacao
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das diretrizes e propostas de ambito nacional constantes do Relatorio
Consolidado dos Estados e do Distrito Federal da 52 Conferéncia Nacional de
Saude Mental, em numero total de 150 (cento e cinquenta) grupos,
considerando-se a paridade por segmentos e a representagdo por Estados na
sua composicao.

Art. 16 Nos termos do Regimento da 52 Conferéncia Nacional de Saude
Mental, Resolu¢cdo CNS n°. 660, de 05 de agosto de 2021 e da Resolucdo CNS
n° 453, de 10 de maio de 2012, os Grupos de Trabalho (GT) serdo compostos
paritariamente entre os segmentos das/os usuarias/os (50%), trabalhadores da
saude (25%) e gestores e prestadores (25%), sendo as convidadas e convidados
distribuidas-os pelos Grupos de Trabalho proporcionalmente ao seu numero
total.

81° A garantia da paridade esta subordinada a efetivagdo do
credenciamento de todas/os delegadas/os.

§2° Caberd a Comissdo Organizadora Nacional a distribuicdo das/os
delegadas/os credenciadas/os, observando a paridade definida no caput deste
artigo, das/osconvidadas/os e até o limite numérico de cada GT.

Art. 17 Os Grupos de Trabalho (GTs) contardo com a seguinte
organizacao:

| - a instalacdo e inicio dos debates deverdo ocorrer com quoérum
minimo de 40% (quarenta por cento) das Delegadas e dos Delegados
credenciadas/os presentes;

Il -apds a instalacéo prevista no item |, a votacao ocorrera com qualquer
namero de presentes nos Grupos de Trabalho;

lll - as atividades serdo dirigidas por uma Mesa Coordenadora com a
funcdo deorganizar as discussfes do Grupo de Trabalho, realizar o processo de
verificacdo de quoérum, controlar o tempo e organizar a participacdo das
Delegadas e dos Delegados e das Convidadas e Convidados, e sera composta
por:

a) Coordenadora ou Coordenador Titular, indicado pela Comisséo
Organizadora;

b) Coordenadora ou Coordenador Adjunto, indicado entre o0s
participantes do GT; e

c) Secretaria ou Secretario, indicado pela Comissao Organizadora.

IV - a relatoria de cada Grupo de Trabalho sera composta por até 04
(quatro) membros indicados pela Comisséo de Relatoria.

Art. 18 As indicacOes a serem feitas pela Comissdo Organizadora, da
Coordenadora ou Coordenador Titular e da Secretaria ou Secretario dos 150
(cento e cinquenta) GTs deverdo atender a paridade da seguinte forma:

| - Coordenadoras ou Coordenadores: 75 (setenta e cinco) serao
representantes das Usuarias/os; 38 (trinta e oito) ser@o representantes das
Trabalhadoras/es da Saude; e 37 (trinta e sete) serdo representantes de
Gestoras/es e Prestadoras/es de Servicos de Saude; e
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Il - Secretarias ou Secretarios: 75 (setenta e cinco) serdo representantes
das Usuarias/os; 37 (trinta e sete) serdo representantes das Trabalhadoras/es
da Saude; e 38 (trinta e oito) serdo representantes de Gestoras/es e
Prestadoras/es de Servigcos de Saude.

Art. 19 Os GTs seréo realizados simultaneamente e deliberardo sobre o
Relatério Consolidado dos Estados e do Distrito Federal, elaborado pela
Comisséo de Relatoria, da seguinte forma:

| - os GTs seréo divididos pelos eixos tematicos I, I, Ill e IV nos termos
do Art. 2° deste Regulamento, onde 36 grupos discutirdo e deliberardo sobre o
eixo tematico I, 42 grupos discutirdo e deliberardo sobre o eixo tematico Il; 36
grupos discutirdo e deliberaréo sobre o eixo tematico Ill e 36 grupos discutirdo e
deliberardo sobre o eixo tematico IV;

Il - as diretrizes e propostas relacionadas ao tema da 5% Conferéncia
Nacional de Saude Mental,

[l - “Garantia de Direitos e Cuidado em Liberdade”, considerado o Eixo
Transversal pelo processo da Conferéncia, sera debatido em todos os Grupos de
Trabalho; e

IV - os GTs analisardo e deliberardo sobre todas as diretrizes e as
propostas relacionadas ao seu respectivo tema e ao tema transversal,
priorizando-as por meio do sistema de votacao.

Paragrafo Unico. Na Etapa Nacional, ndo serdo acatadas Diretrizes e
Propostas novas, cabendo aos Grupos de Trabalho discutir somente diretrizes e
propostas que constarem do Relatorio Consolidado dos Estados e do Distrito
Federal. As contribuicbesnacionais se dardo por meio do Documento Orientador
€ Seus anexos.

Art. 20 Instalado o GT, a mesa coordenadora dos trabalhos procedera
da seguinte forma:

| - promovera a leitura de todas as Diretrizes constantes do Relatério
Consolidado dos Estados e do Distrito Federal, em seguida colocara em votacao
priorizando-as em lista crescente, conforme percentual de votacéo; e

Il - fara a leitura de cada proposta referente ao seu respectivo eixo
tematico e aoeixo transversal, constante do Relatério Consolidado dos Estados
e do Distrito Federal, consultando o Plenario sobre os destaques e registrando
0S nomes das/os proponentes, observando-se 0 que segue:

81° Os destaques seréo de supressao parcial ou total do texto;

§2° Os destaques deverdo ser apresentados a mesa coordenadora dos
trabalhos durante a leitura das propostas dos Grupos de Trabalho.

Art. 21 ApoOs a leitura, a votacdo dos destaques sera encaminhada da
seguinte maneira:

81° Caso haja mais de um destaque para a mesma proposta,
recomenda-se que as/os proponentes se reunam e, preferencialmente,
apresentem um destaque Unico.

82° Ao término da leitura, serdo apreciados os destaques e a Delegada
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autora ou o Delegado autor do destaque tera 02 (dois) minutos para defender
sua proposta de supressao.

83° ApOs a defesa da proposta de supresséo seréo conferidos 02 (dois)
minutos para a Delegada ou o Delegado que queira fazer a defesa de manutencéo
do texto original.

84° Seré permitida uma segunda manifestagéo, a favor e contra, se a
Plenaria ndo se sentir devidamente entendida para a votacao.

85° Caso a autora ou o0 autor do destaque nao estiver presente no
momento da sua apreciacdo, o destaque ndo sera considerado.

Art. 22 A votacgdo seré realizada da seguinte forma:

| - a votacdo sera realizada na seguinte ordem: a proposta do Relatério
Consolidado dos Estados e do Distrito Federal seréa a proposi¢éo nimero 01 (um)
e 0 destaque de supressédo sera a proposicdo numero 02 (dois);

Il - sera votada a proposta do Relatério Consolidado dos Estados e do
Distrito Federal contra o destaque de supressao total,

lll - se o destaque de supressao total vencer a votacdo, ndo sera
apreciado o destaque de supresséo parcial; e

IV - caso a proposta do Relatorio Consolidado vencer a votacgao colocar-
se-a a mesma em votacao contra cada um dos destaques de supressao parcial.

Paragrafo Unico. N&o serdo discutidos novos destaques para itens ja
aprovados.

Art. 23 De acordo com o Regimento da 52 Conferéncia Nacional de
Saude Mental:

| - serdo consideradas aprovadas as diretrizes e propostas que
obtiverem 70% (setenta por cento) ou mais de votos favoraveis em pelo menos
metade mais um (1) dos Grupos de Trabalho de cada Eixo Temético, compondo
o Relatorio Final da 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental;

Il - as diretrizes e propostas que obtiverem mais de 50% (cinquenta por
cento) e menos de 70% (setenta por cento) de votos favoraveis em pelo menos
metade mais um (01) dos Grupos de Trabalho de cada Eixo Tematico, serédo
encaminhadas para apreciacao e votacdo na Plenaria Deliberativa;

lIl - as diretrizes e propostas que obtiverem mais de 70% (setenta por
cento) de votos favoraveis em pelo menos 14 (quatorze) Grupos de Trabalho
serdo encaminhadas para apreciagao e votacdo na Plenaria Deliberativa; e

IV - as propostas que ndo atingirem o numero de votos favoraveis
necessarios serdo consideradas néo aprovadas.

Paragrafo unico. A Comissao de Relatoria promovera a analise de todas
as diretrizes e propostas aprovadas nos GTs. As diretrizes e propostas
identificadas como conflitantes, ou resultantes de duas ou mais supressoes
diferentes de uma mesma diretriz ou proposta, serdao enviadas para apreciagcéo
e deliberacdo da Plenaria Deliberativa.

Art. 24 A Mesa Coordenadora do Grupo de Trabalho avaliara e podera
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assegurar as Delegadas e aos Delegados uma intervencdo pelo tempo
improrrogavel de 02 (dois) minutos, nas seguintes situacoes:

| - pela Questdo de Ordem quando os dispositivos do Regimento e deste
Regulamento n&o estiverem sendo observados;

Il - por solicitacdo de entendimento quando a davida for dirigida a Mesa
Coordenadora do GT, antes do processo de votacéo; e

[l - por solicitacdo de Encaminhamento quando a manifestacdo da
Delegada ou do Delegado for relacionada ao processo de conducao do tema
em discusséo.

81° Nao serdo permitidas questdes de ordem durante o regime de
votacao.

§2° As solicitagbes de encaminhamento somente serdo acatadas pela
Mesa Coordenadora dos Trabalhos quando se referirem as propostas em
debate, com vistas a votacéo.

CAPITULO IX
DAS MOCOES

Art. 25 As propostas de mocédo, de ambito, repercusséo e relevancia
nacional ouinternacional, serdo encaminhadas por Delegadas e por Delegados,
e deverdo ser apresentadas a Comissao de Relatoria da 52 Conferéncia Nacional
de Saude Mental, até as 16 horas do dia 19 de maio de 2022 em formulario
préprio, a ser definido pela Comisséao de Relatoria, que tera os seguintes campos
de identificagéo:

| - 0 seu ambito (nacional ou internacional);
Il - o tipo de mocao (apoio, repudio, apelo, solidariedade ou outro);
lll - as destinatarias ou os destinatarios da moc¢ao;

IV - o fato ou condi¢cdo que motiva ou gera a mogao e a providéncia
referente ao pleito; e

V - a proponente ou o proponente principal da mocédo, podera,
opcionalmente, identificar seu nome, sua unidade federativa, bem como o
segmento que representa.

Art. 26 Cada proposta de moc¢éao devera ser assinada por, no minimo,
20% (vinte por cento) das Delegadas e dos Delegados credenciadas/os.

Art. 27 A Comissdo de Relatoria organizara as propostas de mocao
recebidas, que atenderam aos critérios previstos neste artigo, classificando-as e
agrupando-as por tema.

CAPITULO X
DA PLENARIA DELIBERATIVA

Art. 28 A Plenéria Deliberativa tem por objetivo debater, aprovar ou
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rejeitar asdiretrizes e propostas provenientes do Relatério Consolidado dos
Grupos de Trabalho, bem como as mo¢des de ambito nacional e internacional.

81° Na Plenaria Deliberativa, somente ser&o discutidas e aprovadas
diretrizes e propostas que constarem do Relatério Consolidado dos Grupos de
Trabalho, organizado pela Comissdo de Relatoria, em conformidade com os
termos desse Regulamento.

§2° O relatério sera apresentado no saldo da Plenéria Deliberativa da 52
Conferéncia Nacional de Saude Mental, podendo ser em formato eletrénico ou
impresso dependendo dos meios disponiveis no momento.

Art. 29 Participardo da Plenéria Deliberativa:
| - Delegadas e Delegados, com direito a voz e voto; e

Il - Integrantes das Comissdes de Organizacdo da 52 Conferéncia
Nacional de Saude Mental.

Paragrafo Unico. A Comisséo Organizadora destinaré locais especificos
depermanéncia para as pessoas com deficiéncia.

Art. 30 A Plenaria Deliberativa contara com uma mesa composta de
modo paritario, com definicdo de coordenacdo e secretaria, sendo todos 0s
membros indicados pela Comissao Organizadora.

Art. 31 A apreciacao e votacao das diretrizes e propostas que comporao
o Relatério Final Consolidado da 52 Conferéncia Nacional de Salude Mental serao
encaminhadas da seguinte maneira:

| - serdo informados os codigos de identificacdo das diretrizes e
propostas aprovadas com 70% (setenta por cento) ou mais de votos favoraveis
em pelo menos metade mais um (1) dos Grupos de Trabalho de cada Eixo
Tematico constantes do Relatério Consolidado dos Grupos de Trabalho;

Il - serdo informados os cddigos de identificacdo das diretrizes e
propostas quetiveram supressao total e as que foram excluidas por ndo obterem
a votacdo minima prevista nesse regulamento;

lIl - em seguida, a Mesa da Coordenacdo dos Trabalhos promovera a
leitura e votacao das diretrizes e proposta remetidas a Plenaria Deliberativa, por
Eixo Tematico; e

IV - Encerrada a fase de apreciacdo do Relatorio de Grupos da 52
Conferéncia Nacional de Saude Mental a coordenadora ou o coordenador da
mesa procederia a leitura das propostas de mocbes e as submeterdo a
aprovacao da Plenaria Deliberativa observando o percentual de aprovacéo
previsto no Art. 25 deste Regulamento.

81° Caso a maioria das/os presentes na plenaria ndo se sentir
devidamente esclarecida para a votacdo, sera permitida as Delegadas e aos
Delegados uma manifestacdo “a favor” e uma “contra”, com duracao de até 03
(trés) minutos.

82° Nos termos do Art. 22 deste Regulamento, a Mesa Coordenadora
dos Trabalhos simultaneamente a apresentacdo e apreciacdo das propostas
constantes do Relatorio Consolidado dos Grupos de Trabalho, apresentara, caso
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exista, as propostas conflitantes ou resultantes de duas ou mais supressdes
diferentes de uma mesma diretriz ou proposta do referido relatério, para
apreciacao e deliberacéo da Plenaria Deliberativa.

Art. 32 A Mesa Coordenadora dos Trabalhos da Plenéria Deliberativa
avaliara epodera assegurar as Delegadas e aos Delegados o direito de questéo
de ordem, ou de entendimento e propostas de encaminhamento, nos termos do
Art. 23 deste Regulamento.

Art. 33 A 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental aprovard as
diretrizes, as propostas e as moc¢des, com 50% mais 01 (um-a) das Delegadas e
dos Delegados presentes em Plenario.

Art. 34 Concluida a votacdo das mocdes, encerra-se a sessao da
PlenariaDeliberativa da 52 Conferéncia Nacional de Saude Mental.

CAPITULO XI
DISPOSICOES GERAIS

Art. 35 Serao conferidos certificados de participacdo na 5% Conferéncia
Nacional de Saude Mental as Delegadas e aos Delegados, integrantes da
Comissédo Organizadora, Comité Executivo, Comissdao de Formulacdo e
Relatoria e Comisséo de Mobilizacdo e Comunicac¢éo, Convidadas, Convidados,
Participantes por credenciamento livre, expositoras e expositores, relatoras e
relatores, equipes de apoio, assessoria e monitoria, especificando-se a condicéo
da sua efetiva participacdo na Conferéncia.

Art. 36 Sera disponibilizado atendimento as intercorréncias,
emergéncias e urgéncias de saude aos participantes durante os dias de
realizacdo da Etapa Nacional da Conferéncia.

§1° E de responsabilidade individual de cada participante zelar pela
promocdo de sua saude quanto aos medicamentos e tratamentos que utiliza
cotidianamente.

§2° As especificidades relacionadas a mobilidade, alimentacao, ciclo de
vida, necessidade de acompanhante e tratamentos especiais deverdo ser
previamente informadas pela/o participante no ato de sua inscri¢ao.

Art. 37 Os casos omissos serao resolvidos pela Comissao Organizadora.
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