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OBJETIVOS DA AUILA

|

compreender o SUS
como projeto
democrdatico e
popular

2

Refletir sobre o
processo de
construcdo do
SUS

3

Conhecer as
bases do SUS no
pais



Assisténcia médica pré SUS
Construcdo da Saude no pais

Constituicdo Federal de 1988

Leis - 8080/90: 8242/90



QUEM JA USOU © SUS?

s/
Tt

https://www.menti.com/5ncothrnm?
9666 2223



CONTEXTO PRE SUS

Paragrafo dnico. Nas localidades em que nho houver servico ASSiSténCia _ tra ba | hadores no Sistema fo rmal —

médico oficial, wvaler& para os eleitos iegais o atestado firmado
por médicos particulares em documento em separado.

Art. 378. Na cazrteira profissional da mulher, serfo feitas, em ~
folhas especiais, as anotacdes e atestndos medicos previstos neste recu peragao da forga do tra balhador

capitulo, de acOrdo com o2 wmodelos que forem expedidos.

CONSOLIDACAO DAS LEIS DO TRABALHO (mercadoria) \

DECRETO-LEI N» 5 452 — 1-5-43

INPS - Instituto Nacional de
Previdéncia Social (1966)

Inamps - Instituto de assisténcia
médica de previdéncia social (1974)

Foto: Agéncia Brasil.

56% - 1 salario minimo
19% - até 2 salarios minimos

Mathias, 2018




Indigentes, pessoads sem trabalho

formal .... Caridade:

generosidade;

e o ;. tendéncia para
Hospitais filantropicos - Santas Casas

ajudar os mais
necessitados: falta
de interesse.

60% necessitados
Isencao de

Hospitais universitarios
impostos

*PIASS - Programa de interiorizacao de acoes de saude e saneamento
*Fundacao SESP - Servico especial de saude publica

Mathias, 2018

*PAM - postos de atendimento meédico

*acoes militares



MIAS oo

A meningite aumenta 50%
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Fonte: https:/ /fotos.estadao.com.br/fotos/acervo,epidemia-
de-meningite-na-decada-de-1970,1161905

Mathias, 2018

1969 - o Estado era visto como INPS e Inamps = cdhvénio

complementar a saude privada com satide nrivada



CONSTRUGAO DA SAUDE SOB A
PERSPECTIVA DEMOCRATICA

1974 - movimentos sociais e populares, sindicalismo

Movimento sanitario = democratizacao da saude

Formulacao da proposta do SUS
publico, universal e com gestao descentralizada

valorizacao dos recursos humanos, vigilancia sanitaria, politica
ntifico-tecnoldgica, producao de vacinas, medicamentos e
equipamentos, alem da saude ocupacional

Paim, 2013



Movimento de mulheres Movimento da reforma
creche sanitdaria

Fonte: https://conselho.sa

cns/592-8-conferencia-nacio
ganhoUstorma



TEMAS ABORDADOS NO
RELATORIO DA & CNS

Saude como direito
Reformulacdo do sistema nacional de salide Em
Financiamento do setor saude




CONSTITUICAO CIDADA = 1988

“A saude como um direito de cidadania e um dever do Estado”

196: “A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante
politicas sociais e econdmicas que visem a reducao do risco de doenca e de

OUtros agravos e ao acesso universal e igualitario as acdes e servicos para
SuUa promocao, protecao e recuperacao”.






- CAPITULO I~

I:: Lei 8080/90 |
J;Es Principios e DlrEtrIEj!}- COMPLEMENTAGAO
T e DO SETOR PRIVADD
Dispbe sobre as condigbes para a promogdo, protegdo e recuperagac da saude, a organizagdo e o n
funcionamento dos servigos correspondentes e da outras providéncias. ‘f,ff

Art. 7° As acles e servicos publicos de saude e os [servicos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico de Saude - SUS sdo desenvolvidos de
acordo com as diretrizes previstas no artigo 198 da Constituicdo Federal, obedecendo
ainda aos seguintes principios:

‘ ACESSO A QUALQUER PESSOA ‘
| - universalidade|de acesso aos servicos de saude em todos os niveis de assistencia;

Il - integralidade de assistencia, entendida como um conjunto articulado e continuo das
acoes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso
em todos os niveis de complexidade do sistema;

PRUMOCAD, PRUTECAQ E RECUPERAGAD

Il - preservacado da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral;

| ealioape |
IV - igualdade da assistencia a saﬂrzla.‘ sem preconceitos ou privilegios de qualguer

gspecle:




\ - direito a informacé&o, as pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI - divulgacd@o de informagdes quanto ao potencial dos servicos de saude e sua
utilizacéo pelo usuario;

VII - utilizagdo da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocac&o de
recursos e a orientacéo programatica; mum%m

VIII - participacao da comunidade; CONFERENCIAS E CONSELHOS
DE SAUDE (MUN., EST. ENAC))
X - descentralizacdo politico-administrativa, com direcdo Unica em cada esfera de

governo: | 21 1= e R 7
a) énfase na descentralizacado dos servicos para 0s municipios, MUNICIPALIZAGAO
b) regionalizacaoc e hierargquizacao ca rede de sewi;ns‘de saude;

— | NIVEIS COMPLEXIDADE
X - integrac&o, em nivel executivo, das acdes de saude, meio ambiente e saneamento

basico; Xl - conjugacao dos recurses financeirgs, tecnologicos, materiais @ humanos da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, na prestacdo de servicos de
assisténcia a saude da populacéo;

Xl - capacidade de resolucé@o dos servicos em todos os niveis de assisténcia; e

Xlll - organiza¢@o dos servigos publicos ]de modo a evitar duplicidade de meios para fins

identicos.




 LeiN°8.142
\ de 28 de Dezembro de 1990.

I-

Dispbe sobre a|participacdo da comunidade na gestéo do Sistema Unico de Saude - SUS
e sobre as transfereéncias infergovernamentais de recursos financeiros na area da saude

e da outras providéncias.

Art. 1°- O Sistema Unico de Satde - SUS de que trata a Lei n° 8.080, de [19 de setembro
de 1990, contara, em cada esfera de governo, sem prejuizo das fungdes do Poder
Legislativo, com as seguintes instancias colegiadas:

| - a Conferéncia de Saude. e
Il - o Conselho de Saude.

§ 17 - A Conferéncia de Saude reunir-se-a cada 4 anos com a representacao dos
varios segmentos sociais, para avaliar a situacdo de saude e propor as diretrizes para a
formulacdo da politica de saude nos nivels correspondentes, convocada pelo Poder

Executivo ou, extraordinariamente, por este ou pelo Conselho de Saude.




QUAIS OS
DESAFIOS

1

ATUAIS AO GESTAO  FINANCIAMENTO REDES
SUS?

2 3

4

5 6
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