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“\ Pensar no conceito de SUSTENTABILIDADE

FINANCEIRA no SUS, ou seja, manter a saude
financeira do Municipio a fim de garantir o que ja
esta funcionando e ter como investir no futuro,
evitando dividas excessivas, gastos
desnecessarios e gerenciando riscos.



LEI 8080

Universalizacao: A saude € um direito de cidadania
para todas as pessoas, garantindo acesso a todos
0s servigos sem distincao.

Equidade: Busca diminuir as desigualdades no
acesso a saude.

Integralidade: Considera a pessoa como um todo,
atendendo a todas as suas necessidades de
saude.
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DESPESAS COM SAUDE NO BRASIL

(R$ 1,08 TRILHAO —9,25% DO PIB) | 2024

GASTOS
PRIVADOS

57,66%
RS 626,57
bilhoes

GASTOS PARTICULARES GOVERNO FEDERAL

(OUT-OF-POCKET)

29,21%

RS 317,39 bilhdes

RS 231,86 bilhces

GOVERNO ESTADUAL

RS 130,47 bilhdes

SAUDE
SUPLEMENTAR

28,45%

RS 309,18 bilhoes

GOVERNO MUNICIPAL

RS 97,75 bilhoes

Fonte: estimativa Anahp com base em dados da OCDE, STN e ANS (consulta em 18/03/2025), atualizados pelo IPCA
para 2024 in ANAHP in Observatorio 2025 [online]. 2025.




PESSOAS COM 65 ANOS OU MAIS
NO BRASIL (% NA POPULACAO) | 2025-2070

Fonte: : IBGE (consulta em 24/03/2025) in Observatorio 2025 [online]. 2025




TAXA DE COBERTURA DE BENEFICIARIOS
DE PLANOS MEDICO-HOSPITALARES
SEGUNDO A FAIXA ETARIA (%) | 2020 E 2024

10214 15219 202 29 30a 39 40 a 49 50a59 60 a 69 70a79 80 ou mais

Fonte: estimativa Anahp com base em dados da OCDE, STN e ANS (consulta em
18/03/2025), atualizados pelo IPCA para 2024 in ANAHP in Observatorio 2025 [online]. 2025.




TAXA DE COBERTURA DE BENEFICIARIOS

DE PLANOS MEDICO-HOSPITALARES (Por
REGIAO (%) | 2023 E 2024)

Fonte: : ANS (consulta em 12/03/2025). N&o inclui as operadoras de planos
exclusivamente odontolégicos. in Observatorio 2025 [online]. 2025 e




GASTOS COM SAUDE COMO PROPORCAO
DO PIB - OCDE E BRASIL, 2022

B Government/Compulsory Voluntary/Out-of-pocket

OG5 hhm
mmmm

RER Q2922w O @%@\%b\@ e@% @@@@ 2
GO °Q"°Q' SRR ““\@b%@"' NG ’5\3{ N @'33 S \02\‘33%%? -Q\*:) S
& (9‘\ % CARTRIEN @Q_o‘é{\'\
+
N
A

eqz
G ES
é%%bi\évq%
' QJ*"\&

CmmaNo
I"“*~|‘-.
‘ hhhhhhhh
0

C}O

Fonte: : Estatisticas de Saude da OCDE 2024 in CONASS. Financiamento da Saude no Brasil: 2025 - 1.a
edicao.




GASTO PER CAPITA EM SAUDE EM 2022

B Government/Compulsory Voluntary/Out-of-pocket
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Fonte: : Estatisticas de Saude da OCDE 2024 in CONASS. Financiamento da Saude no Brasil: 2025 — §
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PROJETO PILOTO

Obijetivos principais :

 Reduzir a demanda desnecessaria de solicitacao de exames

« QOtimizar o paciente dentro da RAS.




PROJETO PILOTO

Obijetivos principais :

 Reduzir a demanda desnecessaria de solicitacao de exames

« Otimizar o paciente dentro da RAS (Rede de Atencao a Saude)

Resolutividade
Longitudinalidade do cuidado




PROJETO PILOTO

Escopo:

Elaborar um PROTOCOLO ( acessibilidade e equidade)
Qualificar a FILA (filtrar os pacientes de alta suspeicao oncologica)
Fortalecer a Regulacdo: REGULA-UDI ( equipe solida e planejada)

Estabelecer uma LINHA DE CUIDADO bem desenhada ( prioridade oncoldgica)

Iniciar o Projeto Piloto e identificar as falhas e causas de absenteismo.

Tratar o absenteismos ( Preparo com folheto explicativo/acesso ao medicamento/equipe do
telessaude)

Fazer parceria com os prestadores;

Criar os KPIs (indicadores de desempenho: tempo de espera na fila para realizar o exame
de colonoscopia)




PROJETO PILOTO

IMPORTANCIA DO PRIMEIRO PASSO: O PROTOCOLO
estabelecer CRITERIOS MINIMOS ( CID, histdria clinica, etc. ) que auxilie a
Regulacao a oferecer EQUIDADE E LONGITUDINALIDADE DO CUIDADO

dentro da RAS/ Rede de Atencao em Saude.




PROTOCOLO

Em abril de 2024:

30.000 solicitacoes de Colonoscopia

9647 PRIORIDADE VERMELHA




ANTES DA CAMPANHA: NUMERO DE
SOLICITACOES

PRIORIDADE N° DE
SOLICITAGOES

VERMELHO 9.647

AZUL 1.711

VERDE 2.083

TOTAL 27.924




MODUS OPERANDI

RASTREAR/ESTADIAR OS PACIENTES DE ALTO RISCO
PARA DESENVOLVIMENTO DE NEOPLASIAS DO TGl
INFERIOR




MODUS OPERANDI

RASTREAR/ESTADIAR OS PACIENTES DE ALTO RISCO
PARA DESENVOLVIMENTO DE NEOPLASIAS DO TGl
INFERIOR




MODUS OPERANDI

Utilizar o CID ( Codigo Internacional de Doencga) como filtro:

Linguagem comum para a saude global, padronizagcao da

descricao de doencas;

garante a comunicacao eficaz entre profissionais de saude e
sistemas de saude, e permitir a analise estatistica de dados de
saude em diferentes niveis;

facilita pesquisas e estudos epidemioldogicos, auxilia no

planejamento e monitorizacao de politicas publicas




MODUS OPERANDI

COM CIDs

CIDs
CORRELATOS

- SEM CIDS
1.948

» CIDS NAO CORRELATOS
5.427

CIDS
PRIORITARIOS

CIDs

PRIORITARIOS 31 8

- CIDS PRIORITARIOS
Pacientes que apresentavam
sinais de alarme




MODUS OPERANDI

ua |

ENCONTRAR O PACIENTE DE




§9$‘ RegulaUDI

 Controlar o acesso, com base nos protocolos clinicos, linhas de
cuidado e fluxos assistenciais bem estabelecidos.

« Orientar o0s processos de programacao da  assisténcia,
planejamento e a implementacao das agbes necessarias
para melhoria do acesso a saude.

* Redirecionar a linha de cuidado conduzindo o paciente na RAS.
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@a@ RegulaUDI

Atendimento conforme protocolo.
APS (Atencao Primaria)
1 Encaminha para o RegulaUDI se houver risco oncolégico

Nao autorizado: retorna a APS com opinido formativa
RegulaUDI g
l Autorizado: paciente realiza exames

Nao alterados: retorno a APS

1 Alterados: encaminha para a Central de Regulagao UDI

Resultado neoplésico: agenda consultas, exames, estadiamentos,

cirurgias, quimioterapia/radioterapia, com navegacao do cuidado na rede

Resultado nao neoplésico: encaminha para Atengao

Secundaria (Centro de Especialidades, Tutoria/Matriciamento ou Telessaude)

- RegulaUDi




UM PROJETO SUSTENTAVEL

Equilibrar a demanda e a Oferta

Janeiro de 2024 900 solicitacoes/més

Jun de 2025 560 solicitacoes/meés




APOS IMPLANTACAO DO PROTOCOLO: N° SOLICITAGCOES

PRIORIDADE @ ANTES DO DEPOIS DO
PROTOCOLO PROTOCOLO

VERMELHO

PRIORITARIO 2.272 27

VERMELHO 7.699




UM PROJETO SUSTENTAVEL

Dobramos a capacidade de atendimento:

Janeiro de 2024 200 vagas

Dezembro de 2024 414 vagas




OBJETIVO PRINCIPAL DA LINHA DE
CUIDADOS

Garantir ao paciente com cancer o
direito de iniciar o tratamento no
Sistema Unico de Saude (SUS), em
ate 60 dias apos o diagnostico. W HOJE
Lei dos 60 dias
Lei n°® 12.732/2012
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IMPACTO ESPERADO

CAPTAR O PACIENTE DE ALTO RISCO ONCOLOGICO (DIMINUI NAO SOMENTE
MORTALIDADE MAS A MORBIDADE QUE TEM IMPACTO DIRETO NA PEA ( Populacao
Economicamente Ativa)

REFOIiQAR O NOSSO PAPEL ENQUANTO EDUCADOR EM SAUDE

CONECTAR A SMS A REALIDADE DA POPULACAO DE UDI

AUXILIAR A TRAGAR O PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA CIDADE

PERMITIR UM MELHOR PLANEJAMENTO DA SAUDE PUBLICA




OBRIGADO

' 2] Adenilson Lima
( Secretario de Saude de Uberlandia-MG)

& SMS@UBERLANDIA.MG.GOV.BR

O (34) 3239-2670
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