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PESQUISA COM OS(AS) GESTORES(AS) MUNICIPAIS DE SAUDE
CICLO DE 2017/2020

O processo de institucionalizacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), como politica de carater

federativo e intergovernamental, gradualmente vem estabelecendo as novas competéncias e

responsabilidades governamentais, que implicam constantes negociagdes e pactuagdes intergestores;

que influem cotidianamente no exercicio da gestao setorial muitas vezes em condicdes heterogéneas,

diversas e plurais.

No caso do SUS, além do desenvolvimento de
toda uma logistica e tecnologia de regulagdo
baseada em  necessidades prioritarias,
vulnerabilidades e riscos, temos a necessidade
de mediagdo politica e definicdo de diretrizes
e critérios a partir dos espagos de participagdo
e controle social.

Fica claro que o processo da gestdo em saude é
marcado pela interagdo de diferentes atores em
espacos  estratégicos com  concepgoes e
perspectivas distintas, havendo a permanente
necessidade de se intermediar conflitos e tensoes
entre os gestores, que tem papel cada vez mais
relevante na operagdo de instrumentos e processos
dentro dos sistemas de saude.
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Conferencia de saude _ Demandas da Sociedade
Conselhos Deliberag¢des em torno da
de Sadde :> construcdo de Politicas de Sadde

Formulagdo

GeStor Necessidade de

do SUS saude

e e Polien
Gestao ooperagsao das Politicas
de Saude
Co-Responsabilidade

Monitoramento e Avaliacdo

Implementagdo
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PESQUISA COM OS GESTORES(AS)

MUNICIPAIS DE SAUDE
CICLO DE 2017/2020

Os gestores municipais no Brasil sdo
5570, organizados em 438 regides de
saude e 26 Estados.

“Em virtude de seu engajamento privilegiado nos
principais  féruns  decisérios  nacionais, os(as)
secretdrios(as) municipais de saude possuem elevada
capacidade de articulagdo politica e suas posices

influenciam praticamente todas as estratégias nacionais e
regionais de condugdio da politica de satde”

“Possuem ainda influéncia sobre a agenda dos
legislativos e partidos politicos, além de estabelecerem
aliancas com diversas instituicoes do setor saude, de
outras dreas de politica publica.

Fleury;2501 4



DESENHO DA PESQUISA - 2017

_

ENSP

CONASEMS

UFPB

12/6/2017

PESQUISA GESTORES
2017-2020

R aoe Jova Boon o eo ] s B oo Roor] o

Questdes vinculada a
construgdo do Perfil

VAN

N

Mobilizag¢do dos gestores
15 dias antes, durante e
15 dias depois do
Congresso Conasems

Iniciar a Fase Il da
Pesquisa mobilizando
os 26 COSEMS( Sec.
Executivos ) e os 160

apoiadores

Realizagdo do Pré-Teste
Com participagdo de
304 SMS ( nota 8-10)

Validag¢do da Fase |

Questdes vinculada a percepgdo
com relag¢do a temas estratégicos

com énfase nas relagdes
interfederativas e na
regionalizagdo

Montagem de 6 Boletins
com os resultados do
Pré-teste.

Criar um banco 1 de
informagdes com o perfil
dos Gestores

Montagem de
informativos semanais
enviados aos COSEMS e
realizagdo de contato
telefdnico com todos os
COSEMS em situagdo de
aleta

J
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OBJETIVOS DA PESQUISA

Geral: Analisar o perfil do novo gestor municipal (2017-2020) no
ambito nacional e regional com vistas a identificar potencialidades

e desafios para a tomada da decisdo no ambito do SUS.

Identificar as principais caracteristicas dos

gestores(as) municipais para o periodo
2017-2020, tendo como elementos centrais
dados pessoais, formagdo profissional,
experiéncia prévia, trajetéria politica e
motivagdio para a assungdio do cargo.

Identificar e entender a
dindmica das forcas que
influem nos processos e

praticas de gestao

Analisar a percepcéo dos gestores
sobre os processos e praticas
vinculadas a Atencao Basica, Média
e Alta Complexidade(Redes), Gestao
do Trabalho , Praticas de Gestao e
Regionalizagao, Controle Social,
Financiamento e Judicializagao.

Categorizas e analisar as
mediadas a serem adotadas
pelos gestores do SUS para o
aprimoramento da gestao de
maneira Interfederativa com
énfase na regionalizagao

12/6/2017
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MATRIZ - PESQUISA

Construgdo do Perfil dos Gestores Identifica¢do da percepgdo e dos desafios

D e Percepgdo sobre Temas Estratégicos para a Gestdo

 AB | PLN/GES
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L L » a importdncia dos espagos
0 e controle social |

C lh
CIB/CIR ar ensete
.. ~ Conferéncia
Experiéncia na Gestdo e
Motivagdo para assumir o
cargo




Pesquisa Nacional para a Construcdo do Perfil dos Gestores(as) Municipais de Satde Ciclo 2017/2020

QUEM E O(A) NOVO(A) GESTOR(A) DO SUS

1404

Perfil dos respondentes
v 589% sdo mulheres e 41%

sdo homens
v' 54% tem 41 anos e mais
v 60% se considera branca
v' 82% tem nivel superior,
51% com pés-graduagdo

Trajetéria Profissional
v Fortalecer o SUS(81%)/Servir

a cidade(77%)/Assumir
novos desafios (72%), foram
as motivagoes para assumir
o cargo

84% reside no municipio
onde trabalha

63% afirma receber menos
de 5 Salarios Minimos

12/6/2017

* 27% afirma ter exercido a
profissdo de enfermeiro antes
de assumir a gestdo.

PESQUISA SONIA

FLEURY/MAFORT 2016

* 50.1% dos gestores eram
mulheres.

69,3% se declaravam
brancos

—

* 37% tem de 40 a 50 anos

82% atuam no municipio em
que residem

e 67,3 adfirmavam ter
superior e 37,5% com
graduagédo

nivel
pos

76% nunca haviam ocupado
cargo de gestor
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Processos e praticas da Relagdo Interfederativa:

Este bloco abrangeu questoes inerente a avaliagao dos gestores com relagao ao

funcionamento dos Colegiados Intergestores.

Y Comissao Intergestores Regional Comissdo Inetrgestores Bipartite
ol
X g ¢,
g* 86% afirma participar regularmente 44% afirma participa regularmente
Unico ,.
ésusnz:‘:::; | ~
54% afirma ser um espago de gestdo e 47 % afirma ser um espago de gestéo e
A’ pactuagdo com necessidade de poucas pactuagiio com necessidade de poucas
& mudangas mudangas
\¥/ w ‘ Comisséao Intergestores Tripartite

35% afirma ser um espago de gestdo e pactuagdo com necessidade
de poucas mudangas ( 35% prefere néo responder)
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Praticas e Processos no ambito no Conselho de Saude:

99% afirma que as reunioes do CMS

o/ gy
89% afirma participar regularmente sdo registradas em atas

” Todos os gestores afirmam que o CMS g ]
/ N Quanto aos meios para tornar publico
tem uma sede, porem apenas 15% tem L LI
sede prépria as decisodes das reuniao : 82%
: disponibiliza as atas na sede do CMS;
| b My M .
” i 45% dos CMS é presidido pelo segmento de 53% em audiéncia pul?ll.ca e 38% nas
/ Q\SCAL/Q4 \ trabalhadores redes sociais
%‘\
l)«k\
QV’ 9 | Quanto a existéncia de canais de comunicagao entre gestao e CMS: 89%
0 R 7 reunioes para tratar de demanda imediata ; 79% reunioes mensais de
™ IZ monitoramento e planejamento.
% T w4
0 A ' 43% dos gestores afirmam que a maioria dos Conselheiros

necessitam de capacitacao para o exercicio da funcao

Contr0|e SOClal na Saﬂde 53% afirma ser um espago de participagdo com necessidade

de poucas mudangas
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Percepgdo sobre o funcionamento do

CONASEMS e COSEMS

77% afirma que o CONASEMS atua de maneira
eficiente mobilizando o Gestor

Quanto ao COSEMS o percentual é de 87%
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
‘ CICLO DE GESTAO 2017-2021

&2
“oﬁ

68% Agendas e temas debatidos no Conselho
Municipal de Saude.

33% Relatérios oriundos das acgdes de
vigil@ncia em sadde.

28% Informagdes obtidos por intermédio dos
meios de comunicagdo.

72% Nas reunides mensais do Conselho
Municipal de Saude abertas a populagdo
62%Em audiéncia piblica feita quadrimestral
e anualmente na cdmara de vereadores

45% Por meio da Secretaria de Comunicagdo
da Prefeitura .

12/6/2017
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

DESAFIOS

Atencgdo Basica:

\/ Efetivagdo da contrapartida do Estado : 50%

"‘:\' ed IMmplementagéo dos sistemas de informagédo: 37%
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Média e Alta Complexidade:
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Planejamento em Saude

Qualificacdo das equipes gestoras municipais para

' / pratica do planejamento em saude: 66%

wy . Uso dos indicadores de sadde na construgdio dos
el instrumentos de planejamento: 40%

Implementar processo permanente de planejamento

participativo e integrado, de base local e ascendente,
orientado por problemas e necessidades em sadde.: 35%
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Gestdo e Regionalizagdo da
Saude

12/6/2017

Fortalecimento das CIR como instancias de planejamento
e pactuacdo no ambito regional: 56%

Ampliagdo dos recursos financeiros tendo como base as
diferencas regionais: 46%

Disponibilizacdo por parte da SES , de recursos humanos,
tecnolégicos e  financeiros, conforme  pactuagdo
estabelecida no intuito de fortalecer o processo de
regionalizagdo.: 44%
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Fortalecimento do Controle

Social
Apoiar o processo de formagdo dos conselheiros de
/ sagde: 43%

Apoiar o processo de mobilizagdo social e institucional
em defesa do SUS: 40%

participagao

Apoiar os processos de educagdo popular em sadde, com

vistas ao fortalecimento da participagao social do SUS:39%
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Gestao do Trabalho e Educagao em
Saude

12/6/2017

Implementagdo e pactuagdo de diretrizes para politicas
de educagdo e gestéo do trabalho: 52%

Implementagdo e/ou reformulagdo de Planos de Cargos e
Salarios no émbito da gestdo local:44%

Promogdo e desenvolvimento de politicas de gestdo do
trabalho, considerando os principios da humanizagdo, da
participagdo e da democratizagdo das relagoes de trabalho:

38%
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAO 2017-2021

Financiamento do SUS

Garantir o financiamento estavel e sustentavel para o
SUS, melhorando o padrdo do gasto e qualificando o
financiamento tripartite : 68%

Ampliar o financiamento da Atengdo Basica com a
participagéio do Estado: 53%

Ampliar o financiamento da Atenc¢do Bdasica com maior
participagdo da Unido: 30%
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
| CICLO DE GESTAO 2017-2021 m

Judicializacao da Saude

/
\
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAQ 2017-2021

Grau de influéncia dos atores sociais e entidades sobre suas
acoes no cotidiano da gestdo

! |
Y

Conselho
Municipal de
saude : 48%

Ministério da
Saude : 45%




PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAQ 2017-2021
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
| CICLO DE GESTAQ 2017-2021

grau de apoio oferecido pelas
entidades /instituicdes(apoia
amplamente) .

Servidor PUblico : 11,3% Conselho Municipal de saude :
69%

CMS : 9,6%
Outros Secretarios : 35%
\Y/ d : 9,49
Ministério da Sadde : 36%

grau de resisténcia dos
atores . (Muito
Resistente)

Il

4 li'\
o
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAQ 2017-2021

Avaliacdo do acesso da populagdo aos seguintes servigos de

saude

Il

Pouco e Inacessivel

U“'dad%s Basicas Unidades de Pronto
de Saude UBS Atendimento de
(75%) Saude — UPAS (45%)

Centro de
Especialidades
Odontolégicas — CEO
(48%)

Nucleo de Apoio a
Savde da Familia -
NASF (48%)
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS
CICLO DE GESTAQ 2017-2021

Avaliagdo do grau de acesso da populagdo as agdes e insumos
de sadde

Il

Pouco e Inacessivel

Exames laboratoriais

basicos (urina, fezes e Cirurgia
sangue) (59%) Cardiaca (47 %)

Cirurgia
Ortopédica ( 56%)

Medicamentos
Bdasicos (44%)
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PESQUISA COM GESTORES MUNICIPAIS

CICLO DE GESTAQ 2017-2021

3 principais a¢oes que devem ser implementadas

Ampliar o apoio financeiro para
programas estratégicos voltados para
a melhoria do acesso a populagéo

68%

Ampliar o apoio financeiro para
programas estratégicos voltados para
a melhoria do acesso a populagéo

72%

Auxiliar os gestores no didlogo com
os orgdos de controle e com o poder
judicidrio

48%

Investir na melhoria do acesso a
consultas, internagées, exames e
medicamentos em quantidade e

qualidade 60%

Ampliar o apoio as ag¢oes de atengéo
basica e vigildncia em saude,
objetivando fortalecer a agées da porta
de entrada do sistema de sadde
34%

Fortalecer as agoes regionais do
Conselho de Secretdrios de Saude -
COSEMS
39%

Implementar um amplo
processo de capacitagdo
dos gestores municipais

36%

Trabalhar em prol da definigdo dos
critérios de rateio estabelecidos na Lei
141/12 propiciando a diviséo equénime
dos recursos financeiros do SUS
31%

Fortalecer o didlogo com o Ministério da
Saude na perspectiva de ampliar a
capacidade dos gestores municipais em
torno das praticas de planejamento,
monitoramento e avaliagdo

35%
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André Luis Bonifdcio de
Carvalho Professor Adjunto da

UFPB/CCM/DPS

Obrigado!!!
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