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INTRODUCAO

» Sistema Unico de Sautde (SUS)

 Crise econOmica e financeira a partir de 2008
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OBJETIVO

* Analisar os principais efeitos da crise financeira na saude publica dos municipios
fluminenses, visando propor medidas para mitigar os impactos na politica de
saude.

Objetivos especificos

identificar as principais mudancas ocorridas na oferta e na demanda de acoes e servicos de
saude no periodo da crise,

mapear os efeitos da crise financeira sobre o financiamento da saude,

conhecer as principais alteracdes nas condicdes de saude da populacao em decorréncia da
crise financeira e

identificar oportunidade de redirecionamento e melhorias no processo de planejamento e
gestao das politicas publicas de saude no estado em funcao dos efeitos da crise financeira.

[ seeer
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METODOLOGIA

e Estudo exploratorio e descritivo.

* 11 indicadores de saude (financiamento, oferta e demanda, condicoes de
saude).

* 92 municipios do Estado do Rio de Janeiro.
e 2010 a 2019.

 Graficos — Estado do Rio de Janeiro (variacao percentual antes e depois de
2015) — regressao linear simples para avaliar a tendéncia crescente ou
decrescente.

* Mapas — percentual de municipios do ERJ com tendéncia crescente.

[ seeer
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= Resultados — Financiamento da Satde

Grafico A: Despesa total com satde, sob a responsabilidade dos municipios do estado Mapa A: Tendé’nCia do ind_icador despesa total com saude por habitante, nos municipios
do Rio de Janeiro, por habitante, 2010 a 2019. do estado do Rio de Janeiro, nos periodos 2010-2015 e 2015-2019.
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Resultados — Financiamento da Saude

Grafico B: Percentual das transferéncias para a salide em relagao a despesa total com
salde dos municipios do estado do Rio de Janeiro, 2010 a 2019.
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Mapa B: Tendéncia do indicador percentual das transferéncias para a saude em relagéo

a despesa total com saude dos municipios do estado do Rio de Janeiro, nos periodos
2010-2015 e 2015-2019.
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Resultados — Financiamento da Saude

Grafico C: Percentual das receitas préprias aplicadas em saude, conforme a LC n°
141/2012, dos municipios do estado do Rio de Janeiro, 2010 a 20189.
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Mapa C: Tendéncia do indicador percentual das receitas proprias aplicadas em saude,
conforme a LC n® 141/2012, nos municipios do estado do Rio de Janeiro, nos periodos

2010-2015 e 2015-2019.
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Resultados - Oferta e Demanda de Acdes e
Servicos de Saude

Grafico D: Numero de leitos hospitalares (SUS) por 1.000 habitantes, no estado do Rio Mapa D: Tendéncia do indicador nimero de leitos hospitalares (SUS) por habitante, nos
de Janeiro, 20102 2019. _ municipios do estado do Rio de Janeiro, nos periodos 2010-2015 e 2015-2019.
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Resultados - Oferta e Demanda de Acdes e
Servicos de Saude

Grafico E: Numero de consultas (SUS) por habitante, no estado do Rio de Janeiro, 2010 Mapa E: Tendéncia do indicador nimero de consultas (SUS) por habitante nos
a2019. municipios do estado do Rio de Janeiro, nos periodos 2010-2015 e 2015-2019.
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Resultados - Oferta e Demanda de Acdes e
Servicos de Saude

Grafico F: Cobertura Populacional estimada pelas equipes de atengéo basica no estado Mapa F: Tendéncia do indicador cobertura populacional estimada pelas equipes de
do Rio de Janeiro, 2010 a 2019. atengao basica nos municipios do estado do Rio de Janeiro, nos periodos 2010-2015 e
2015-2019. I
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Resultados - Oferta e Demanda de Acdes e
Servicos de Saude

Grafico F: Razo de exames citopatoldgicos do colo do Gtero em mulheres de 25 a 64 Mapa F: Tendéncia do indicador razdo de exames citopatolégicos do colo do Utero em
anos e a populacdo da mesma faixa etaria, no estado do Rio de Janeiro, 2010 a 2019. mulheres de 25 a 64 anos e a populagdo da mesma faixa etaria nos municipios do
estado do Rio de Janeiro, nos periodos anterior e posterior a 2015.

Anterior a 2015 Posterior a 2015

*-46,4%

o
Langtade

Tendéncia [ ]o

. o Menor que-004 | | 0.001- 0007
aos * 004 003 | | 0.007- 0008
Fonte: 314, RIPSA_ M5 0 SES-RI 003 0022 | 0009- 0013
0.022- 0015 0013- 0015
-0.015- -0.008 0015 - 0.039
-0.008 - -0.002 Maxr que 0,039

Fonte: SIA, RIPSA, MS e SES-MG

ESCOLA DE CONTAS Estado do Rio de Janeiro
E GESTAO DO TCE-R}



Resultados - Oferta e Demanda de Acdes e
Servicos de Saude

Grafico G: Cobertura de planos privados de saude, no estado do Rio de Janeiro, 2010
a 2019.
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Mapa G: Tendéncia do indicador cobertura de planos privados de saude nos municipios
do estado do Rio de Janeiro, nos periodos 2010-2015 e 2015-2019.
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Resultados — Condicdes de Saude da Populacao

Gréfico H: Taxa de mortalidade infantil dos municipios do estado do Rio de Janeiro,

2010 a 2018.
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Mapa H: Tendéncia do indicador taxa de Mortalidade Infantil nos municipios do estado
do Rio de Janeiro, nos periodos 2010-2015 e 2015-2018.
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= Resultados — Condigbes de Saude da Populagao

Gréfico I: Taxa de Detecgao de Sifilis Adquirida nos municipios do estado do Rio de Mapa I: Tendéncia do indicador taxa de Detecgao de Sifilis Adquirida nos municipios do
Janeiro, 2010 a 2018. estado do Rio de Janeiro, nos periodos 2010-2015 e 2015-2018.
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Resultados — Condicdes de Saude da Populacao

Grafico J: Taxa de Incidéncia de Tuberculose nos municipios do estado do Rio de

Janeiro, 2010 a 2019.

Casos por 100 mil

B34

*-6,1%

200

2013

Anos

2019

Fonte: SINAN @ IBGE

Mapa J: Tendéncia do indicador taxa de Incidéncia de Tuberculose nos municipios do
estado do Rio de Janeiro, nos periodos 2010-2015 e 2015 a 2019.
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= Conclusido

* Observacao de consequéncias da crise financeira na politica de saude do
estado.

* Construcao de um banco de dados.
* Informacdes importantes a serem utilizadas nas acdes de controle externo.

* Apoio a tomada de decisao pelos gestores para a melhoria da saude da
populacao.

* Auxiliar no planejamento de acdes para minimizar o impacto da crise nas
condicoes de saude da populacao.

* Fomentar a atuacao articulada e cooperativa entre os entes do estado.

[ seeer
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= Concluséo

* Necessidade de aprofundamento dos possiveis impactos: municipios e
regioes de saude, outras causas e efeitos.

 COVID-19 (Coronavirus):

v'Agrava as crises econdmica e financeira e impacta diretamente nas
politicas publicas na area de saude.

v'Dados atualizados para analises do impacto da pandemia e para fornecer
subsidios na tomada de decisao dos gestores.

[ seeer
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OBRIGADA!

CONTATO: saude@tcerj.tc.br
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