A CONASEMS

Novo Modelo de Financiamento de Custeio da Ateng¢do Primdria a Saude

Brasilia, novembro/2019

O Conselho Nacional de Secretarias municipais de Saude - CONASEMS — nasceu a partir do
movimento social em prol da saude publica e se legitimou como uma forga politica, que assumiu
a missdo de agregar e de representar o conjunto de todas as secretarias municipais de satde
do pais. Desde 1988, promove e consolida um novo modelo de gestdo publica de saude
alicercado em conceitos como descentralizagdo e municipalizagdo. Assumiu o desafio
de romper com a estrutura centralista de decisdes impostas de cima para baixo, que
desconsideram as especificidades e as demandas de cada Municipio Brasileiro. Prop6s uma
féormula de gestdo democratica para a saude, atribuindo aos Municipios um papel ndo apenas
de meros coadjuvantes, fazendo jus aos preceitos constitucionais da formulagdo do Sistema
Unico de Saude (SUS).

O CONASEMS defende de forma incondicional que o sistema publico de salde seja mais eficiente
e eficaz a medida em que os Municipios deixem de ser somente executores de a¢ées e servigos
de saude, e assumam também o papel de formuladores de politicas publicas. Hoje em dia, tem
seu espaco politico e sua atuac¢do reconhecidos e respeitados nas instancias Federais, incluindo
na pauta de discussGes da saude grandes temas de interesse dos Municipios como
financiamento publico, recursos humanos e defesa dos principios do SUS. Entende que a histéria
do SUS é construida dia a dia por meio do exercicio das atividades de cada um dos trabalhadores
do sistema, notadamente dos gestores municipais que assumem a responsabilidade legal pela
elaboragdo implementagdo e execugdo das politicas sociais e econémicas que visem a redugao
do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal, igualitario e com equidade as
acOes e servicos para a promogao, protecao e recuperagao da saude dos cidadaos. Contudo, ha
momentos especiais nesta histdria e atualmente vivemos um destes momentos. Por meio de
um processo inédito e absolutamente democratico, esta ocorrendo uma necessdria mudanga
no processo de financiamento da aten¢do basica em saude, o qual possibilitara a real inclusdo
no SUS de milhdes de brasileiros, e consequentemente a efetivagdo de uma atengao primaria
em saude em consonancia com os principios do SUS.

Por iniciativa da Secretaria de Atencdo Primdria em Saude - SAPS do Ministério da Saude,
atendendo a necessidades histdricas, que ultrapassam mais de 20 anos, bem como a fortes
provocacdes dos gestores, principalmente dos Municipais, teve inicio em 2019 a construcdo de
um novo modelo de financiamento da Atencdo Primaria. A proposta elaborada pelo Ministério
da Saude abraca de forma inequivoca os principios de universalidade, integralidade e equidade
tdo caros ao SUS, bem como aos principios da legalidade, moralidade, impessoalidade,
publicidade, eficiéncia e razoabilidade comuns a toda gestdo publica. Para além dos principios,
e como nao poderia deixar de ser, atente ainda o disciplinado em todo arcabougo normativo do
SUS.

Ciente de seu objetivo constitucional, bem como de que, em média, 70% do financiamento da
atencdo basica em saude estd sob a responsabilidade dos Municipios, o CONASEMS tem
participado ativamente de todo o processo de elabora¢do da proposta. Em fevereiro de 2019,
ainda no ambito das discussdes sobre a ampliagao do hordrio de atendimento a populagao das
Unidades de Saude da Familia (USF), foram apresentadas pelo Ministério da Saude as primeiras
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intengdes de mudangas do financiamento da Atengdo Bdasica. Nos meses subsequentes a
proposta foi se conformando e, ainda que de forma embriondria, em julho de 2019, no XXXV
Congresso Nacional de Secretarias Municipais de Saude, foi apresentada pelo Ministério da
Saude a diretoria do CONASEMS, aos presidentes de Cosems e aos Secretdrios das Capitais. As
ideias foram debatidas com representantes da Organizacao Mundial de Saude, Organizacdo Pan-
americana de Saude, Instituto de Economia Aplicada, Universidade de Brasilia, Banco Mundial e
com os gestores municipais. Ao final, apds discussGes, esclarecimentos e contribuicdes a
proposta recebeu o apoio dos gestores. Nos meses seguintes, apds vdrias reunides entre
técnicos do Ministério da Saude, CONASS e CONASEMS, bem como membros do Grupo de
Trabalho da Atencdo Bdsica, a proposta foi apresentada no Conares de setembro.
Posteriormente, por meio de uma equipe formada por autoridades e técnicos, a proposta, em
parceria com os Cosems, foi levada por membros do Ministério da Saude e CONASEMS a 22
Estados do Brasil. A cada apresentacdo preocupacdes, sugestdes e duvidas foram anotadas,
consideras e respondidas. Posteriormente, todas as questdes foram compiladas, respondidas e
atualmente estdo disponibilizadas no site da SAPS.

Simulagoes

A proposta conta ainda com uma série de simulacées que comparam os valores atualmente
repassados aos Municipios e os valores que serdo repassados, segundo as regras da proposta.
Durante todo o processo as simulacdes possibilitaram a realizacdo de andlises de sensibilidade,
gue por sua vez possibilitaram apurar e validar a proposta. As inumeras analises trouxeram luz,
sobretudo, as questodes relativas a equidade.

A proposta aporta um incremento de recursos financeiros superior a RS 2,5 bilhées. Em termos
per capita, o conjunto dos Municipios dos Estados de RR, AM, RO, AC, AP, CE, MA e SE, excluidas
suas capitais, receberd 41% dos novos recursos. Os 772 Municipios que compdem a Amazonia
Legal receberdo em sua totalidade um aporte de recursos financeiros superior a RS 306 milhdes.
Deste total, 149 Municipios considerados “urbanos” pela tipologia do IBGE, mesmo que tenham
comunidades longinquas, ribeirinhas e de dificil acesso, receberio incremento superior a RS 52
milhdes. J4 os 205 Municipios classificado como “rural remonto”, aqueles que estdo a uma
distancia relativa acima da média nacional, simultaneamente, em relagcdo a metrdépole, capital
regional, centro sub-regional, receberdo um incremento da ordem de RS 63 milhdes.

Em 2020, 1.374 Municipios receberdo acima de 20% do que receberam em 2019. Outros 2.425
receberdo até 20% do que receberam em 2019 e outros 783 Municipios ndo sofreram alteragdes
significativas em seus repasses. Ou seja, cerca de 70% dos 5.570 Municipios terdo aporte de
recursos em 2020 e conforme pactuado pelo CONASEMS ndo havera qualquer diminuicao nos
valores repassados pelo Ministério da Saude, para Atengdo Basica, aos Municipios.

Dados

Como técnica que possibilita testar o desempenho de um determinado processo submetido a
diferentes circunstancias é importante salientar que as simulacGes sdo baseadas em um cenario
momentdneo do Municipio, do qual foram consumidas informacGes disponiveis em
competéncia financeira anteriores e, como consequéncia, variacdes entre o cenario
apresentado e o atual cendrio podem ocorrer. Tais variagbes serdo corrigidas a cada
guadrimestre concomitantemente com a apuragao e evolugdo da metodologia.

Neste sentido, a qualidade da informacdo registrada pelos Municipios é de suma importancia
em todo o processo. Tdao importante quanto a qualidade das informagGes geradas pelos
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Municipios é a disponibilidade e confiabilidade dessas informacGes a serem providas pelo
Ministério da Saude. Historicamente os Municipios sdo grandes provedores de dados, porém
possuem baixo acesso a informacdo produzida. Neste contexto, o CONASEMS pontuou, desde o
inicio das discussdes, a necessidade premente de qualificar os sistemas de informacdo e a
disponibilidade destes aos Municipios, para uma correta tomada de decisdo do conjunto de
gestores baseada em informacdes qualificadas. Assim, estdo previstas alteracdes no Sistema de
Cadastro de Estabelecimentos de Saldde no que tange ao cadastramento de ESF e EAP, além de
evolugdes no e-SUS AB e disseminagdo das informagGes contidas neste sistema.

Informatizagao

O programa de informatizacdo do Governo do Brasil para a saude, o Conecte SUS, foi lancado
no ultimo dia 11 de novembro. Configura-se como parte da estratégia da Saude Digital, definida
pelo Governo do Brasil, que faz o uso de recursos de Tecnologia de Informacdo e Comunicacgdo
(TIC) para produzir e disponibilizar informagdes confidveis da salde, para quem precisa e
quando precisa. Neste contexto, a ado¢do de boas praticas ganha impulso, na busca dos
resultados almejados pelas Secretarias Municipais de Saude.

Na mesma data, o Ministério da Satde publicou a Portaria n. 2.983 que estabeleceu o Programa
de Apoio a Informatizacdo e Qualificagdo dos Dados da Atenc¢do Primaria a Saude - Informatiza
APS e a Portaria n. 2. 984 que trata do Projeto Piloto de Apoio a Implementacdo da
Informatizagdo na Ateng¢do Primaria a Saude. Ambas figuram como marcos normativos do
processo de informatizacdo junto aos Municipios. Ademais, atendendo ao pleito do CONASEMS,
os Municipios que ja enviam informagdes por meio do PEC (e-SUS AB ou sistema terceiro)
passardo a receber o custeio da informatizacdo das equipes ainda em 2019.

Evolugao da proposta

A proposta pactuada continua em discussdo visando a lapidagao e evolugao necessarias para
atender todas as demandas da Ateng¢do Basica no ambito dos Municipios. Desta forma, o
CONASEMS, o Ministério da Saude e o CONASS estao fomentando o detalhamento das situagdes
existentes, focando nos Municipios que possuem potenciais perdas financeiras a partir de 2021.
A expectativa é de que, durante os préximos 14 meses de transi¢do, um plano de agdo tripartites
serd realizado para identificagdo dos motivos que causam tais situacdes e adequagdes locais e
da metodologia serdo realizadas.

O empenho coletivo é de que se tenha um financiamento para a Atencdo Bdsica com o
dinamismo necessario que a rotina municipal de saude impde, alcancando, de fato, a
coordenacdo do cuidado e ordenacdo do sistema a qual a Atenc¢do Basica se propde. Mudancas
trazem em si preocupacées e altera¢des no dia a dia dos gestores e trabalhadores do SUS, o que
é absolutamente natural em todo processo evolutivo. Entretanto, apds as conquistas
estabelecidas pela PNAB/2017, é chegado o momento em que o Brasil tem a possibilidade de
alcancar o que outros paises, com sistemas universais ou ndo, ja tém como certo: a necessidade
de se ter uma atengdo primaria em saude forte, bem estruturada, que respeite as
desigualdades locais, que se torne a porta de entrada e organizadora da ateng¢ao no sistema e
que promova a atengao e o cuidado a todos os cidadaos.

Wilames Freire Bezerra
Presidente do Conselho Nacional de Secretarias municipais de Saude - CONASEMS
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