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Estado destinara R$ 2,8 bi para Santas Casas e hospitais filantropicos

‘ Luis Eduarda de Sousa
luis reis@rac.com br

O governador de Sao Paulo,
Tarcisio de Freitas (Republica-
nos), e o secretario de Estado
de Satide, Eleuses Paiva, anun-
ciaram um aumento do repas-
se via SUS para as Santas Ca-
sas, hospitais filantropicos e en-
tidades autdrquicas. A novida-
de, que tem como objetivo re-
duzir as filas da Savide, foi con-
firmada e reforcada por Paiva
em visita &4 Campinas durante
o dia de ontem.

Unidades vao receber

até cinco vezes valor
da tabela nacional

O governo projeta utilizar
R$2,8 bilhoes anuais a mais do
orcamento para a nova Tabela
SUS Paulista, Os recursos serio
100% do Tesouro Estadual, sen-
do que o valor serd utilizado pa-
ra complementar o que os hos-
pitais recebem atualmente do
Ministério da Satide pelos pro-
cedimentos hospitalares. As
unidades vao receber até cinco
vezes a tabela nacional do SUS.

O projeto tem previsio para
entrar em vigor em 2024, mas
ainda precisa ter os recursos
apmvadns pelo legislativo esta-
dual

O secretdrio Eleuses Paiva
acredita que a agao vai contri-
buir para a desejada otimiza-
céo de leitos nos hospitais que
assim se enquadram.

ndo o Estado, o novo
modelo de remuneraciio vai be-
neficiar 354 hospitais em todas
as regioes. "Estes equipamen-
tos (Santas Casas e filantrépi-
cos) representam hoje 50% do
atendimento huspua]ar no Sis-
tema Unico de Satde paulis-
ta”, explicou o governo.

Entre os procedimentos que
serdo reajustados estdo as cirur-
gias de apéndice, cujo valor
passard de R$ 414,62 para RS
1.865,79, e de vesicula (colecis-
tectomia), que saird de R$
996,34 para RS 4.483,53.
centivar a ampliagio de pam:;
normais no SUS, o valor pago
deve aumentar de RS 443,40 pa-
ra R$ 2.217,00 por procedimen-
10 — 4 remuneragio serd supe-
rior ao valor pago pelas cesd-
reas, que também subird (de
R$ 545,73 para R$ 2.182,92).

Ontem, durante a Oficina de
Reg;unalizar,ﬂo da Saxide das re-
gides de Campinas e 30 Jodo
da Boa Vista, realizada na
culdade de Ciéncias Médicas
da Unicamp, o prefeito de
Campinas Dirio Saadi (Repu-
blicanos) comemorou tanto o
nglama de Regionalizagio

da Satde como a atualizaciio
da Tabela SUS Paulista

“A regionalizacao wl racio-
nalizar o servico e distribuir os
fluxos dos pacientes e chamar
aatencao do Estado para a ne-
cessidade de investimentos. J&
a possibilidade de ter até qua-
tro vezes o valor do servico vai
reonerar grandes municipios,
aliviando orcamentos e permi-
tindo manejo de recursos para
outras dreas”, comemora.

O foco principal do evento
era Regionalizacao da Satide,
mas o antincio do governo do
estado foi bastante repercuti-

lo. Entre os participantes, pai-
rou um consenso de que hd a
necessidade de um maior apor-
i por parte do

Estado e da Ugnan,

Prefeitos e representantes
de diversas cidades que estive-
ram_presentes comentavam
nos bastidores sobre o tema e

Secretdrio de Sade, Eleuses Paivn, cumpriu agenda em Camplnas para

da Oficina de

Governo anuncia aporte

de R$ 2,8 bi para nova
Tabela SUS Paullsta

Santas Casas e hospitais filantropicos seréo
0s principais beneficiados com o0 aumento
da remuneracdo por procedimentos

Palva falou dos profetos do governo estadual na Faculdade de Clénclas Médicas da Unicamp; Ideia & otimizar ¢ qualificar estrutura exlstente

deficitirios.

“Hd 20 anos, 70% (das ver-
bas) do SUS eram do governo
federal e Estado. Agora, 70%
vémdo io. Essa amplia-

que a o
Sistema Unico de Satide (SUS)
estd sob risco por falta de ver-
bas. Alguns prefeitos acredi-
tam, inclusive, que os proble-
mas de satide nao serio sana-
dos apenas com a Regionaliza-
cao, sendo preciso, primeiro,
otimizar a entrada de recursos.

Uma das falas nesse sentido
partiu do prefeito Dério Saadi.
O chefe do Executivo campinei-
ro relembrou que a tabela de re-
passes do SUS estd hd cerca de
20 anos sem atualizagao e que
parte dos hospitais nido conse-
gue atender mais e ativar os lei-
tos “congelados”. Isso porque,
a ativagao acarretaria em um
gasto maior - e 0s orcamentos
4 estio apertados e, por vezes,

¢ao de recursos da Saude, sem
duvidas, tira recurso de outras
dreas. Daqui a um tempo, o
municipio ndo conseguird segu-
rar a Satide, que vem evoluin-
do, adquirindo novos tratamen-
tos, tecnologias, e isso custa ca-
ro”, disse Dirio.

“Ou nés mmegamus a me-
lhorar o do

da Unicamp. No evento, o se-
cretdrio de Estado de Satide,
Eleuses Paiva informou que o
resultado das discussoes de-
vem ser apresentados aos pre-
feitos das 42 cidades que com-
pdem o Departamento Regio-
nal de Saide VII (DRS VII -
Campinas) em 60 dias.

De acordo com Paiva, esse é
0 prazo para que a Organiza-
¢do Pan-Americana da Saide
(OPAS), que estd elaborando o
plano, apresente aos munic

SUS, ou todo esse trabalho his-
t6rico vai cair por terra”, com-
plementou sob aplausos.

PROGRAMA
REGIONALIZACAOQ
DASAUDE

Ontem foi o segundo de trés
dias da Oficina de Regionaliza-
¢do da Satide, sediada na FCM

pios as para orga
zar o sistema de satide por blo-
cos. Ao término desse prazo, os
municipios dario suas suges-
toes, que serio consideradas
para os tltimos ajustes antes
do novo modelo entrar em vi-
or.

A expectativa € que em até
nove meses todos os 17 DRS’s
do Estado jd estejam operando

no modelo proposto pelo Exe-
cutivo. Na pritica, a Secretaria
de Estado da Satide (SES) alega
estar fazendo uma andlise mi-
nuciosa das d das prioritd-

procedimentos de alta comple-
xidade. Um exemplo sao os
transplantes de orgios. No
DRSVIL a Umcampé a princi-
| pelos procedi-

ras de cada regifio para otimi-
zar o atendimento. A Pasta tem
justificado que algumas regides
ofertam muitos procedimentos
que nio tém demanda, en-
quanto em outras hd deman-
da, porém sem oferta — o que le-
va usudrios a longos desloca-
mentos dentro do Estado para
realizar cirurgias ou obter aten-
dimento de urgéncia.

Eoqg contece no Hospi-
tal de Clinicas (HC) da Uni-
camp atualmente. A unidade é
planejada para atender alta
complexidade, no entanto, hd
anos estd sobrecarregada por
casos de média e baixa comple-
xidade aclvindos de diversas ci-
dades da regido, represando os

P
mentos do tipo, tendo realiza-
do 92 desde o inicio do ano.

Para dar fim a esse proble-
ma, prefeitos da Regido Metro-
politana de Campinas (RMC)
reivindicam, hd anos, a constru-
6o de um hospital metropolita-
no, que ficaria responsdvel pe-
los procedimentos de média e
baixa complexidade. Por hora,
a construcdo do hospital estd
descartada pelo secretdrio.
“Precisamos primeiro da con-
clusio desse estudo da regiona-
g0 para saber se, de fato,
hi a necessidade de se cons-
truir uma nova unidade”, de-
fendeu Paiva.

“Uma andlise breve revela
que existemn 27 hospitais de pe-

Fotos: Rodrigo Zanotto

5o da Satde, na Unicamp, e visitou também o AME Campinas

queno porte (HPP) neste DRS.
Esses 27 hospitais somam
leitos, que estdo com ocu-

25%. Sdo 18
hospitais de médi rte com,
ao todo, 2,7 mil leitos, Destes,
900 estdo desocupados. Agora,
por outro lado, hospitais como
o HC, que tem mais de 400 lei-
tos, vivem com taxas de ocupa-
¢do de 95% a 105%. Antes de se
pensar em qualquer coisa é pre-
ciso pensar em ativar esses lei-
e

As taxas de ocupagdo mais
recentes, fornecidas pelo HC,
corroboram a fala do secretd-

rio. A unidade fechou o més de
maio tendo atendido 4.890 pa-
Des

branca, verde e azul, ou seja,
de menor risco. As classifica-
coes amarela, laranja e verme-
Iha foram, por sua vez, respon-
siiveis por 1.664 pacientes.

Conforme a superintenden-
te do HC, Elaine Ataide, desde
o inicio do ano isso tem se re-
duzido gradualmente.

“0 movimento vem paulati-
namente melhorando e, com a
regionalizagio premente, tere-
mos mais facilidade. Entretan-
to, ¢ uma coisa cultural. Entao
até mostrarmos que um pacien-
te que sai de um hogpital de al-
ta complexidade pode ser trata-
do em um ambiente de média
complexidade, para aquele pro-
fissional que estd nesse hospi-
tal secunddrio, leva um tempo.
O profissional fica meio reticen-
te, demora para conseguir se
capacitar e mudar essa cultu-
ra”

Os pacientes com classifica-
¢do de risco azul ou verde, em
tese, devem ser atendidos em
outros lugares com ocrmplemda
de inferior a alta do HC da Uni-
camp. A superintendente expli-
cou que falta também cons-
cientizar & populagio o modal
de atendimento do hospital.
"As pessoas pensam que o HC
pode resolver tudo, porém a
funcao dele é resolver o que é
mais dificil,"

Atualmente, a Unicamp
atende pacientes de todas as ci-
dades da DRS VIl e até de ou-
tras regides. Nao ¢ incomum
encontrar nas adjacéncias do
HC ambulincias oriundas de

id; e

lometros de (.ampums O obje-
tivo do SES € por um fim a esse
movimento, segundo o secretd-
rio Eleuses Paiva.

“Se as realidades e deman-
das sdo diferentes, também

as solugoes precisam ser dife-
rentes. Nao nos furtaremos a
colocar recursos e resolver os
problemas onde houver va-
zio assistencial no Estado de
Sao Paulo”, disse o titular da
satide durante sua fala & pla-
teia presente.
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