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RESUMO: O Sistema Unico de Saude, junto ao Ministério da Satde, por meio do Fundo
Nacional de Saude (FNS), disponibiliza repasses financeiros para a satde e especifica todos o0s
recursos ofertados para as diferentes regides do pais, incluindo municipios. Com base nisso,
este estudo teve como objetivo identificar e apresentar os recursos financeiros destinados ao
Municipio de Cacoal pertencente ao Estado de Ronddnia, no periodo condizente aos meses de
janeiro e agosto de 2023, a fim de manter as acdes e servigcos publicos em salde. Para isso,
realizou-se uma pesquisa de campo na Secretaria Municipal de Saude de Cacoal-RO, de carater
documental e quantitativo. Os resultados mostram os recursos repassados para cada bloco da
salde, incluindo esferas ndo atendidas. Os resultados encontrados foram discutidos a luz da
literatura, tendo como base tedrica Albuquerque et al. (2019); Bousquat et al. (2019); Gil
(2002); Gomes et al. (2024); Manhaes e Hasenclever (2021); Pinafo et al. (2020); Pires (2022),
entre outros. Considerando a importancia dos conhecimentos aqui proporcionados, 0 que
evidencia a importancia de se discutir este tema, espera-se que mais investigacdes sejam
realizadas em periodos posteriores ao aqui levantado, analisado e apresentado.
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PALAVRAS-CHAVE: Sistema Unico de Salde. Descentralizagdo na Salde. Salde
Municipal. Gestdo Hospitalar.

ABSTRACT: The Unified Health System (Sistema Unico de Saude), together with the
Ministry of Health, through the National Health Fund (FNS), provides financial transfers for
health and specifies all the resources offered to the different regions of the country, including
municipalities. Based on this, the aim of this study was to identify and present the financial
resources allocated to the municipality of Cacoal, in the state of Rondénia, for the months of
January and August 2023, to maintain public health actions and services. To this end, a field
study was carried out at the Municipal Health Department of Cacoal-RO, of a documentary and
quantitative nature. The results show the resources passed on to each health block, including
spheres not covered. The results found were discussed in the light of the literature, based on
Albuquerqgue et al. (2019); Bousquat et al. (2019); Gil (2002); Gomes et al. (2024); Manhaes
and Hasenclever (2021); Pinafo et al. (2020); Pires (2022), among others. Considering the
importance of the knowledge provided here, which highlights the importance of discussing this
topic, it is hoped that further research will be carried out in periods after the one surveyed,
analyzed and presented here.

KEYWORDS: Unified Health System. Decentralization in Health. Municipal Health. Hospital
Management.

1. INTRODUCAO

O setor publico desempenha um papel crucial na administracdo publica. No que
concerne a salde publica, esta tem por objetivo resolver os problemas ligados a saude na
coletividade. A salde publica mundial é coordenada pela OMS - Organizagdo Mundial de
Saude, composta por 194 paises, voltada a resolucdo de problematicas relacionadas a satde
global (OMS, 2023).

O Sistema Unico de Satde (SUS) é uma conquista do povo brasileiro, garantido pela
Constituicdo Federal em seu artigo 196 e por meio da lei nim. 8.080/1990, sendo o Unico
sistema que atende mais de 190 milhGes de pessoas, dentre as quais 80% dependem
exclusivamente do SUS. Os programas desenvolvidos na area da satde abrangem desde a saude
priméria, bem como média e alta complexidade. A saide é um direito de todos e envolve 0s
entes distrital, estadual e municipal, pois estes devem manter uma salde de qualidade aos

usuarios do SUS, sistema com fundamentos em uma concepcao territorial descentralizada,
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hierarquizada e integrada regionalmente por meio das organizacdes de atencédo a saude (Brasil,
1990).

O Ministério da Saude (MS), por meio do Fundo Nacional de Saude (FNS),
disponibiliza repasses financeiros para a area de salde, discriminando todos o0s recursos
ofertados para as regiGes do pais. Grande parte dos repasses realizados pelo MS estdo
diretamente ligados as produgdes informadas pelas unidades de salde cadastradas neste
Ministério. Existem, ainda, outros tipos de repasses realizados por meio de programas
existentes na saude, por exemplo, programas ligados a atencdo primaria de salde, atencdo
especializada em salde, vigilancia em salude e ambiental, ciéncia e tecnologia da inovacéo em
salde, e trabalho e educacdo em salde. O Fundo Nacional de Saude permite ainda que sejam
examinados os valores de recursos financeiros que foram enviados aos seus municipios, estados
e regides (Pires, 2022).

Apesar de o Sistema Unico de Satde ser financiado pelo Governo Federal, podem surgir
questionamentos, no sentido de se todos os programas ligados aos diferentes municipios
recebem os recursos financeiros para atendimentos aos usuarios do SUS. E se os programas em
salide municipais estdo realmente cadastrados no Ministério da Salude. Cabe sinalizar que 0s
recursos sao repassados mensalmente, conforme demonstrativo de procedimentos realizados,
aquisicdo de insumos e pagamento de parte da folha salarial dos servidores publicos.

Face ao exposto, 0 objetivo desta pesquisa consiste em identificar e apresentar 0s
recursos do Sistema Unico de Sadde, repassados por meio do Fundo Nacional de Satde ao
Municipio de Cacoal no Estado de Ronddnia, no periodo condizente aos meses de janeiro e
agosto do de 2023, a fim de manter as acdes e servigos publicos em salde.

A relevancia deste estudo se constitui pela identificacdo e apresentacdo de quais
programas podem contribuir para o municipio de Cacoal na totalidade dos programas ofertados
e financiados pelo Ministério da Saude. Em termos de relevancia teorica, pode trazer

esclarecimentos para 0 campo académico e contribuir para a evolucéo do debate sobre o tema.
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2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de campo de natureza documental e quantitativa. Gil (2002)
descreve que o estudo de campo foca em uma comunidade que pode ser de trabalho, estudo,
descanso ou qualquer outra acdo humana. E nas pesquisas documentais de cunho quantitativo,
0s dados sdo organizados em tabelas e/ou quadros, de forma que o trabalho seja organizado de
forma l6gica e de facil compreensédo. A pesquisa foi realizada na Secretaria Municipal de Saude

pertencente ao municipio de Cacoal, localizada no Estado de Rondonia.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 REPASSES FEITOS PELO FUNDO NACIONAL DE SAUDE PARA A ATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE

Os resultados encontrados foram organizados por quadros, conforme observado no

quadro 01, onde se encontram o0s investimentos voltados a Atencdo Primaria.

Quadro 1 Recursos financeiros para a Atencdo Primaria em Saude.
ATENCAO PRIMARIA.

BLOCO REPASSES
Implementacdo da seguranga alimentar e R$ 0,00
nutricional na saude.
Incentivo para acBes estratégicas. R$ 456.828.
Incentivo financeiro da APS —Desempenho. R$ 348.147,70
Incentivo financeiro da APS — Capitagdo R$ 2.670.595
ponderada.
Agentes comunitérios de saude. R$ 1.601.424
Programa de informatizacdo da APS. R$ 161.500
Incremento temporario do custeio aos servigos R$ 00,00
de atencdo priméria em salde.
Implementacdo de politicas para a rede
cegonhas. R$ 00,00

Total R$ 5.238.494,7

Fonte: elaborado pelos autores
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Por meio do quadro 01, notam-se os blocos que receberam os repasses do Fundo
Nacional de Salde entre os meses de janeiro a agosto do ano de 2023 e a quantia que cada um
recebeu ao total de todos esses meses, somando ao todo R$ 5.238.494,70 (Cinco milhdes,
duzentos e trinta e oito mil, quatrocentos e noventa e quatro reais e setenta centavos). Todavia,
observa-se também que, ao menos no periodo avaliado (janeiro a agosto de 2023) ndo houve
repassasses do Sistema Unico de Salde voltados & implementacio da seguranca alimentar e
nutricional na satde, tampouco houve implementacdo de politicas para a rede cegonhas e ao
incremento temporario do custeio aos servigos de atencao primaria em saude.

Ao avaliar a Atencdo Priméaria em Saude (APS), Bousquat et al. (2019) apontam que em
se tratando da dimensdo politica, a APS demonstra fragilidade na colaboracédo
intergovernamental, como ainda no protagonismo no campo estadual, dentre outros desafios.
Na dimensdo estrutural, ha a escassez de condi¢Bes que garantam minimamente o cumprimento
de funcbes essenciais da APS, sendo pontos dificeis: insuficiéncia, ma distribuicdo e
dificuldades de qualificagéo de recursos humanos. Na dimenséo organizagdo, Sdo concretos 0s
problemas quanto a fragmentacdo dos servigos. Portanto, os autores afirmam que a APS ndo
consegue adotar sua fungdo de coordenadora do cuidado e observa-se a falta de um modelo
apropriado para acatar as necessidades dos usuarios, atendendo as especificidades de cada
regido. E que tais condi¢Bes devem ser superadas para que o préprio SUS seja fortalecido como

sistema publico, universal, equanime e integral.

3.2 REPASSES FEITOS FUNDO NACIONAL DE SAUDE PARA O SETOR DA
VIGILANCIA EM SAUDE

Imagens tirada de pessoas também devem ter a tarjas no rosto considerado a protecao

da identidade com o respeito a dignidade e a liberdade individual.
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Quadro 2 - Blocos da Vigilancia em Salde e recursos recebidos.
VIGILANCIA EM SAUDE
BLOCOS REPASSES
Transferéncia aos Entes Federativos para o R$ 231.132.
pagamento dos vencimentos dos agentes de
combate as endemias.

Incentivo financeiro aos Estados, Distrito R$ 422.361,34.
Federal e Municipios para a Vigilancia em
Salide - Despesas diversas.

Incentivo as ac¢Bes de Vigilancia e Prevencdo | R$ 29.400
e Controle das DSTs/AIDS e Hepatites virais.

Incentivo financeiro ao Municipio para a R$ 41.499
execucgdo de acdes de Vigilancia Sanitéria.

Total R$ 724.392,34
Fonte: elaborado pelos autores

O quadro 02 ilustra os blocos que receberam recursos do Sistema Unico de Satde,
somando um total de R$ 724.392,34 (setecentos e vinte e quatro mil, trezentos e noventa e dois
reais e trinta e quatro centavos) no periodo avaliado por este estudo.

Neste sentido, apds analisarem desempenhos da regionalizacéo da vigilancia em saude,
Albuquerque et al. (2019) destacam a complexidade presente nas diversas regides brasileiras e
que isto contribui para o entendimento da regionalizag&o da vigilancia em saude no Brasil, pois
suas compreensdes e praticas de gestdo, acendem a necessidade de investimentos adicionais
para melhores estruturas e cultivo de normativas que delimitem o compartilhamento de
imputacdes, recursos humanos e materiais na esfera salde, como ainda de fontes de

financiamento regional a fim de incrementar as aces.
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3.3 REPASSES FEITOS PELO FNS PARA A ATENCAO DE MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR

Quadro 3 - blocos e repasses atengdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar.
ATENCAO A MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL
E HOSPITALAR.

BLOCO REPASSES

FAEC — Nefrologia R$ 2.977.902,24

Atencdo a Salde da populagédo para | R$ $4.217.215,10

procedimentos no MAC.
Incremento temporario ao custeio R$ 00,00
dos Servicos de Assisténcia
Hospitalar e Ambulatorial.

Total R$ 7.195.117,34
Fonte: elaborado pelos autores

Por meio do quadro 03, observa-se que o municipio de Cacoal recebeu um total de R$
7.195.117,34 (Sete milhdes, cento e noventa e cinco mil, cento e dezessete reais e trinta e quatro
centavos) destinados as acdes e servicos de satde da Atencdo de Média e Alta Complexidade
(MAC) ambulatorial e hospitalar. Cabe destacar que ndo houve repasses ao incremento
temporario ao custeio dos Servicos de Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial.

Nesta direcdo, Gomes et al. (2024) explicam que o limite financeiro da média e alta
complexidade (MAC) ambulatorial e hospitalar, que compreende os incentivos de custeio é
insuficiente para cultivar o servico ofertado por Estados e Municipios. Os incentivos de custeio
originaram-se na area da saude, como decorréncia da falta de recursos para instigar 0s
municipios a incorporar programas que lhes adicionasse receitas financeiras, constituindo um
apoio do governo federal na formulacdo de politicas de saude.

Assim, os autores acima citados afirmam também que se entende como atencgdo de
Meédia e Alta Complexidade MAC: “As acdes e servicos que visam atender aos principais
problemas e agravos de saude da populacdo, cuja complexidade da assisténcia demanda a
disponibilidade de profissionais especializados e a utilizacdo de recursos tecnoldgicos para o
apoio diagnoéstico e terapéutico” (Gomes et al., 2024, p. 29). Bem como que o teto MAC
constitui um valor cumulativo em que o incremento pode ser requerido por estados e municipios
ao Ministério da Saude (MS), por meio de relatorio técnico da checagem entre a quantia

recebida e os servigos proporcionados. Caso seja comprovado que a producdo possui valor
5
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acima do teto anual, o acolhimento do requerimento fica dependente da disponibilidade

orcamentaria-financeira do MS.

3.4 RECURSOS DESTINADOS A GESTAO MUNICIPAL DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE

Quadro 4 - Blocos e repasses para a Gestdo do SUS.

GESTAO DO SUS
BLOCO REPASSE TOTAL.
Assisténcia Financeira
Complementar aos  Estados;
Distrito Federal para o pagamento R$ 1.837.692,55

do Piso salarial dos profissionais
de Enfermagem.

Fonte: elaborado pelos autores

Por meio do quadro 04, nota-se que no periodo referente aos meses de janeiro e agosto
de 2023, a gestdo do SUS do municipio de Cacoal /Ronddnia, recebeu um montante equivalente
a R$ 1.837.692,55 (Um milh&o, oitocentos e trinta e sete mil, seiscentos e noventa e dois reais
e cinquenta e cinco centavos).

Ao discorrerem sobre a gestdo do Sistema Unico de Salide em municipios, Pinafo et al.
(2020, p. 03) apontam que o principal desafio dos gestores é o de realizar uma gestéo conforme
recomendada pela constituinte, sobretudo em municipios que incorporam menor aptidao técnica
dos gestores, populagdo com pouco poder aquisitivo e incapacidade de financiamento para
contrapor as dificuldades de governar o sistema de satide. Também a necessidade de promover
as forcas politica e social, a fim de fortalecer as habilidades na gestdo. Portanto, é essencial a
fundacéo de agdes de escuta das necessidades dos municipios, a criagdo de uma cultura voltada
a enfrentamento de problemas de forma coletiva e partilhada entre os entes federados,
promovendo de tal modo a gestao interfederativa. Esta mobilizagdo deve compreender: “a uniao
de forcas de todos os gestores, trabalhadores de salde, da sociedade organizada e da populacao
para defender o sistema publico de saude, que em seus mais de trinta anos de existéncia ainda

ndo conseguiu se concretizar devido aos golpes sofridos para seu desmonte”.
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Por meio do texto acima, entende-se as dificuldades enfrentadas pelos gestores dos

Sistema Unico de Salde atuantes em municipios, mas também as possibilidades de mudancas

objetivando melhorias nesta esfera.

3.5 RECURSOS DESTINADOS A ASSISTENCIA FARMACEUTICA MUNICIPAL

Quadro 5 - blocos e repasses para a Assisténcia Farmacéutica.
ASSISTENCIA FARMACEUTICA
BLOCO REPASSE TOTAL.
Promocdo de Assisténcia Farmacéutica | R$ 303.688,33
e insumos estratégicos na Atencao
Priméria em Saude.

Fonte: elaborado pelos autores

No quadro 05, tem-se o valor repassado para custear a assisténcia farmacéutica do
municipio de Cacoal-RO, no periodo ja destacado, o equivalente a R$ 303.688,33 (Trezentos
e trés mil, seiscentos e oitenta e oito reais e trinta e trés centavos).

Ao discutirem sobre a Assisténcia Farmacéutica, Manhdes e Hasenclever (2021)
asseguram que em 2006, os recursos federais destinados ao mantimento de acbes de saude,
incluindo a Assisténcia Farmacéutica (AF) passaram por uma reorganizacdo no sentido de
serem formados por blocos de financiamento compostos segundo suas particularidades, dentre
eles o bloco destinado a AF béasica, chamado Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica
— CBAF, que constitui uma tatica de gestdo de financiamento da AF concretizada mediante
repasses financeiros aos estados, municipios e Distrito Federal, ordenada ao acordo de
descentralizacdo e encargo dos entes financiados.

O montante per capita procedente da Unido €é repassado por meio do FNS, para os
municipios, estados e Distrito Federal. Os estados, em compensacao, repassam 0S recursos
financeiros ou providenciam diretamente medicamentos aos municipios. Os municipios
também precisam concretizar transferéncias para cobrir as agdes de AF basica com 0s recursos
do tesouro municipal. Em 2017, com a intencdo de unir os principios em relacdo ao
financiamento com recursos federais voltados as acfes de Assisténcia farmacéutica do SUS, a

Uni&o passou a analisar a disposicdo dos municipios conforme o indice de Desenvolvimento
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Humano Municipal (IDHM) para concretizar os repasses mensais dos recursos financeiros

(Manhées; Hasenclever 2021).

4. CONCLUSAO

Objetivando identificar e apresentar os recursos do Sistema Unico de Satde destinados
ao municipio de Cacoal, no Estado de Rondbnia, repassados por meio do Fundo Nacional de
Salde nos meses condizentes a janeiro e agosto do ano de 2023, realizou-se este estudo de
campo de cunho documental e quantitativo. Por meio do qual foi possivel identificar os recursos
financeiros repassados ao municipio de Cacoal e empregados nas esferas de satde/blocos:
Atencdo Priméria; Vigilancia em Salde; Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial
e Hospitalar e Assisténcia Farmacéutica. Considerando estes quatro blocos, o SUS repassou
recursos financeiros equivalentes a R$ 14.995.696,93 (Quatorze milhdes, novecentos e noventa
e cinco mil, seiscentos e noventa e seis reais e noventa e trés centavos) no periodo equivalente
ha sete meses, conforme ja destacado.

Foi possivel observar ainda que as esferas: incremento temporario ao custeio dos
Servigos de Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial; Implementagdo da seguranca alimentar e
nutricional na saude; Programa de informatizacdo da APS; Incremento temporéario do custeio
aos servicos de atencdo priméaria em saude e Implementacdo de politicas para a rede cegonhas,
ndo receberam nenhum recurso financeiro ao menos no periodo avaliado.

Pesquisas como esta, voltada a avaliagdo dos investimentos em saude, sobretudo nos
municipios sdo essenciais para a ciéncia e a populacéo, considerando os conhecimentos aqui
proporcionados. Portanto, espera-se que novas investigacGes sejam realizadas em periodos

posteriores ao aqui levantado, analisado e apresentado.
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