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Apresentacdo

Este ano de 2018 é de grande importancia para a politica e
para os rumos do Brasil. Vivemos os efeitos devastadores
de inimeros golpes no pais: o golpe parlamentar de 2016;
a Emenda Constitucional 95/2016, do “teto dos gastos” e in-
vestimentos sociais; a reforma que tirou diversos direitos
trabalhistas; os atentados contra os direitos previdencia-
rios; a desestruturacio de politicas sociais. Nas pesquisas
eleitorais, a satide é apontada pela populacdo como um
dos temas de maior preocupagio, afinal interfere direta-
mente nas condicOes de vida dos sujeitos. Por essa razio,
muitas vezes também é referida como uma das prioridades
por distintas(os) candidatas(os) aos cargos do Executivo e
Legislativo. No entanto, no cotidiano do Distrito Federal,
vemos que, por varias gestdes, nio se tem priorizado a
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estruturacio e a organizagio do Sistema Unico de Satide
(SUS) de forma a garantir uma satude publica universal, in-
tegral e de qualidade. A falta de integracédo dos servicos, a
privatizacdo do sistema, o modelo de atencéo centrado na
doenca e a falta de uma real pactuacio no &mbito da Regido
Integrada de Desenvolvimento do Distrito Federal e En-
torno (RIDE) sdo alguns problemas estruturais que preci-
sam ser enfrentados para que a populacgdo tenha garantido
seu direito a saide conforme conquistado na Constitui¢ido
Federal de 1988, apds longo processo de luta pela redemo-
cratizacdo e pela reforma sanitaria brasileira. Nao basta
ter promessas vazias de melhorar a satde; é preciso apre-
sentar propostas que realmente defendam, concretizem e
qualifiquem o SUS. Por essa razéo, o presente documento
tem o intuito de apresentar uma analise dos programas de
governo das(os) dez candidatas(os) ao Governo do Distrito
Federal, identificando quais propostas siao apresentadas
no ambito da satide. Essa analise acontece em continui-
dade a um conjunto de atividades realizadas ao longo de
2018, com o objetivo de buscar um compromisso das(os)
candidatas(os) ao Governo do Distrito Federal (GDF) pela
garantia do direito a saide e da melhoria do SUS. Ao longo
do ano, o Cebes promoveu didlogos em distintos espacos
e com variados sujeitos sociais, que incluiram a partici-
pacdo em diversas reunides dos conselhos regionais de
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saude, conversas com usuarias e usuarios, profissionais de
saude, gestoras e gestores, pesquisadoras e pesquisadores.
A partir de uma consolidagio prévia de percepcdes e pro-
postas, foi realizada, no dia 23 de junho de 2018, na Escola
Fiocruz de Governo - Brasilia, uma oficina com distintos
grupos e sujeitos para debater a situacio de satide no DF.
Os principais pontos e encaminhamentos debatidos foram
sistematizados e organizados para a construgdo de uma
analise coletiva sobre a situacédo de saide do DF e de pro-
postas para o enfrentamento dos problemas identificados.
Esse documento foi encaminhado as/aos participantes da
oficina para complementacdes e aprovagao, resultando
numa Carta ao Novo Governo do Distrito Federal 2019-
2027} Buscando subsidiar a elaboracéo dos programas
das(os) pré-candidatas(os) ao Governo distrital e ser um

YA Carta ao novo Governo do Distrito Federal 2019-2022 e a Car-
tilha “Austeridade: que historia é essa? Como o arrocho pode
afetar nossos direitos e como enfrentd-lo” podem ser acessadas no
site. do Centro Brasileiro de Estudos de Saiude (Cebes) nos links
abaixo:  |http://cebes.org.br/2018/07/carta-ao-novo-governo-do-distrito-
federal-2019-2022/ e Cartilha: http://cebes.org.br/2018/07/austeridade-que-
historia-e-essa/.

O video da gravagao do evento “Saiide no DF”, com a apresentagao
da carta e os compromissos para a saude com as(os) candidatas(os) ao
Governo do DF pode ser assistido na pagina do Cebes DF no Facebook:
https://www.facebook.com/cebesdf/videos/1861747217455069/
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instrumento para a luta cotidiana pela concretizacdo do
direito a saude conquistado pela populacéo, a carta foi
langada no dia 20 de julho de 2018, juntamente com a
cartilha “Austeridade: que histéria é essa? Como o arro-
cho pode afetar nossos direitos e como enfrenté-lo”, em
evento aberto intitulado “Satide no DF”, que foi realizado
na Universidade de Brasilia (UnB) com a presenca de cinco
pré-candidatas(os) ao Governo do Distrito Federal (Ale-
xandre Guerra - NOVO, Fatima Sousa - PSOL, Izalci Lucas
- PSDB, Peniel Pacheco - PDT e Rodrigo Rollemberg - PSB),
pré-candidatas(os) ao Legislativo, usuérias(os) e militantes
do SUS, profissionais de saude, gestoras(es), estudantes e
outras(os) interessadas(os)'. Como apresentado na Carta
as/aos pré-candidatas(os), o nosso trabalho néo para por
aqui. Para além das eleigdes, as lutas continuarao se dando
no cotidiano de vida e trabalho. Essa e outras discussdes
precisam ser permanentemente reforcadas, aprofundadas
e qualificadas, ndo s6 no setor satde, mas também de forma
intersetorial. O compromisso que esperamos das(os) candi-
datas(os) é que a participagdo popular e as demonstragdes
de interesse em ouvir a populagéo nas suas diversas formas
de participacio na gestdo da politica de saude ndo ocorram
somente no periodo eleitoral. Precisamos de comprome-
timento com o direito a saude, com o fortalecimento do
SUS, com a democracia e com os processos participativos,
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nos quais a populacéo do DF tenha espaco para discutir e
apresentar suas reais necessidades, contribuindo para o di-
recionamento das politicas publicas com vistas a garantia
de direitos.

Sigamos pelo direito a satide publica universal, integral,
participativa e de qualidade!



Candidaturas em 2018

Foram registrados junto ao Tribunal Eleitoral dez progra-
mas de candidatas e candidatos ao Governo do Distrito
Federal, abaixo apresentados em ordem alfabética:

« Alberto Fraga (DEM) e Alexandre Bispo (PR)

« Alexandre Guerra (NOVO) e Erickson Blun (NOVO)
 Antonio Guillen (PSTU) e Eduardo Zanata (PSTU)
« Eliana Pedrosa (PROS) e Alirio Neto (PTB)

« Fatima Sousa (PSOL) e Keka Bagno (PSOL)

« Ibaneis Rocha (MDB) e Paco Britto (Avante)

« Julio Miragaya (PT) e Claudia Farinha (PT)
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« Paulo Chagas (PRP) e Adalberto Monteiro (PRP)
« Rodrigo Rollemberg (PSB) e Eduardo Brandéo (PV)

« Rogério Rosso (PSD) e Egmar Tavares (PRB)
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Com a elei¢do ao Governo do Distrito Federal indefinida,
o Nucleo DF do Cebes analisou comparativamente os pro-
gramas das(os) candidatas(os) ao cargo de governador(a).
A mencéo a um tema na proposta do governo nio significa
necessariamente um beneficio para a satide publica. Por
exemplo, propostas sobre a relacdo publico-privado po-
dem ser prejudiciais ao fortalecimento do direito a saude
como preconizado na Constituicdo Federal: universal, in-
tegral, publico e de qualidade. Por essa razdo, os eixos sdo
analisados em detalhe.

No Distrito Federal, o setor privado ainda est4 ocupando
mais espago que o publico. O Cebes defende a gestdo pa-
blica e participativa, com garantia da oferta de servicos
pela rede proépria do SUS, porque um sistema de saude
para ser eficiente deve servir a populacio. Precisamos ra-
dicalizar o projeto de satde como prioridade politica, com
outro trato com as necessidades e demandas da populacio.
Propostas de “novos modelos de gestdo”, supostamente
mais eficazes em funcdo da “maior autonomia financeira”,
em geral tém como referéncia um modelo neoliberal de
gestdo que trata a saide como uma mercadoria, o que pode
implicar em: atuacdo do governo privilegiando o capital
e o empresariado, com arrocho sobre as politicas sociais;
redugéo dos concursos publicos, com maior indicagio poli-
tica; diminuicdo da eficiéncia; e desvio do recurso publico
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para o lucro privado. Além disso, costumam apresentar
problemas relacionados a precarizagio do trabalho, ao su-
cateamento dos vinculos profissionais, a flexibilidade das
contratagdes firmadas sem garantia de melhoria na gestio
e a disparidade salarial.

No ambito do modelo de atengao a satde, o CEBES pre-
coniza o fortalecimento da rede do SUS com foco na rees-
truturagio da Atencéo Basica mediante a implementacgao
do modelo de Estratégia Saide da Familia (ESF), garan-
tindo a atencéo integral e intersetorial, com prevencio de
agravos e doencas, promogao da saude e fortalecimento da
organizacdo da comunidade, em contraposi¢do ao modelo
de atencdo médico-hospitalocéntrico e em substituicdo as
Unidades Basicas de Saude (UBS) tradicionais, que nio
contam com equipes estruturadas e referenciadas em terri-
torios. O CEBES defende também o estabelecimento de um
pacto envolvendo gestio, comunidade e trabalhadoras(es),
de forma que seja propiciada a devida transparéncia e par-
ticipacdo no processo de mudancga do modelo de atencao
e delineamento de mecanismos de garantia de acesso com
qualidade aos servicos de saide para toda a populacio do
Distrito Federal.



Capitulo 1

Gestdo, relagdo publico x
privado e descentralizacgdo
da satde

O GDF possui um histérico de gestdes que trazem pro-
postas de mudanca de modelos de gestdo, e as tentativas
de privatizagdo do SUS estdo sempre rondando esse de-
bate. A atual gestdo apresentou proposta de privatizacdo
da gestdo na atencdo basica por meio das Organizacoes
Sociais da Satude (OSS), mas o Conselho de Satde do DF
(CSDF) barrou a iniciativa. As propostas de privatizagido
de servigos de saude costumam apresentar problemas re-
lacionados a precarizacdo do trabalho, sucateamento dos
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vinculos profissionais, flexibilidade das contratacdes fir-
madas sem garantia de melhoria na gestéo e disparidade
salarial entre os profissionais. Outra dificuldade com re-
lacdo aos contratos com OSS é a falta de transparéncia e
consequente dificuldade de fiscalizacdo pelo controle so-
cial e pela populacdo em geral, uma vez que na maioria das
vezes nem o contrato nem as prestacdes de contas sdo en-
caminhadas aos Conselhos de Saude, dando margem para
o uso inapropriado de recursos publicos, além de atender
a interesses particulares e imediatistas em detrimento da
saude publica.

Sobre a relagdo publico x privado, quatro candidatos
propdem, de diferentes formas, privatizacdo de servicos:
Alberto Fraga, Alexandre Guerra, Ibaneis Rocha e Paulo
Chagas. Julio Miragaya (PT) e Rogério Rosso prometem
reavaliar o Instituto Hospital de Base, enquanto Rodrigo
Rollemberg (PSB) propde “rever o modelo de gestéo dos
hospitais regionais”, sem especificar o tipo de mudanca.
Por outra lado, Antonio Guilhen (PSTU) propde um SUS
100% publico. Ja Eliana Pedrosa (PROS) e Fatima Sousa
(Psol) néo tratam do tema rela¢do publico x privado. Para
o aprimoramento da gestdo, quase todos os candidatos
propdem a informatizacdo do sistema, com criacdo de
canais de atendimento de usuarias(os) com marcacio de
consultas pela internet ou aplicativo de celular.
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De forma geral, para a gestédo, Alberto Fraga (DEM) cita
a descentralizacdo da gestdo e recursos financeiros nas
regionais de saude e a criagdo de um aplicativo para mar-
cacdo de consultas e exames e avaliacido do atendimento.
Propde “parcerias complementares com o setor privado”e
convénios com a rede privada para zerar a fila de exames
nos primeiros 180 dias.

Alexandre Guerra (Novo) propde a organizacgio da aten-
¢do a saude em niveis de atendimento, o que por si néo é
uma novidade no SUS, e cita como nova medida o atendi-
mento por telefone e aplicativo. Propde centralizar algu-
mas funcdes, citando o Hemocentro como um exemplo de
centralizagdo eficiente e o diagndstico por imagem como
uma possibilidade. Quanto a modernizacido do atendi-
mento, cita a implementag¢io do Prontuario Eletronico do
Paciente como uma necessidade para informatizar o fluxo
de atendimento e propde também reduzir a carga buro-
cratica que pesa sobre os profissionais de satde. Critica
a falta de informacdes sobre os valores aplicados em uni-
dades de saide e sobre custos de procedimentos, mas nao
propde nenhuma medida especifica sobre o tema. Guerra
propde contratacdo de pessoal e expansido de uma série de
servicos sem aumento de recursos, somente com aumento
da eficiéncia. Propde ainda parcerias com o setor privado
em algumas areas, como na gestdo do estoque de medi-
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camentos, de farmacias hospitalares e na realizacio de
atividades burocraticas em geral, reservando o orcamento
publico para a construcdo de novas unidades de satde e
contratagio de profissionais para atuar na area-fim.

Antonio Guilhen (PSTU) propde um SUS 100% publico,
com auditoria popular de todos os contratos e estatizagio
sem indenizacéo de todos os hospitais e empresas de satde.

Eliana Pedrosa (PROS) propde implantar um “sistema
de marcacdo de consultas e exames via App e Callcenter”,
fazer mutirdes de cirurgias e ampliar a oferta de servigos de
exames de laboratério e imagem “construindo uma Central
de Exames e Diagnoéstico” para atender os hospitais da
rede.

Fatima Sousa (Psol) propde aumentar a transparéncia
dos processos relacionados a gestdo do SUS, rever os con-
tratos de servigos de apoio as unidades de saude - limpeza,
conservacio, alimentacéo, lavanderia, vigildncia predial,
entre outros —, aprimorar os processos de controle e avali-
acdo dos contratos de servicos de apoio e locacéo predial e
promover a escolha de gerentes e diretoras(es) das unida-
des de satde por meio de lista triplice. Na area da gestéo,
propoe ainda criar salas de monitoramento e avaliacdo em
tempo real da situacdo de satde das regides administrati-
vas, fomentar a participacéo social por meio de espagos de
co-gestdo nas Regides Administrativas (RAs) e criar um
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forum de negociagdo permanente e cooperagdo com 0s
municipios da RIDE-DF.

Ibaneis Rocha (MDB) propde descentralizar a gestéo e
recursos financeiros a cada regional de saide e vincular o
individuo a unidade de satde de seu domicilio por meio
de cadastro dos habitantes da area e criacdo de cartdes
de satde diferenciados, determinando a qual unidade o
cidaddo pertence (sic). Para a gestdo, propde implantar
um “Centro de informacdes e Decisdes Estratégicas”. Pro-
pde também criar canal de comunicacdo direto com as
entidades representativas dos profissionais e empresas da
saude e faz propostas genéricas, como “melhorar a gestéo
orcamentaria, evitando desperdicios provocados por pro-
cessos logisticos inadequados, descontroles de estoques e
excessiva judicializacdo”. Propde também agendamento
de consultas por telefone, internet e aplicativos de celu-
lar e parcerias com o setor privado para preenchimento
das vagas ociosas, inclusive em horarios diferenciados,
para atendimento a curto prazo da demanda reprimida
por atendimentos.

Julio Miragaya (PT) propde a reformulagéo da estrutura
do SUS no DF, a fim de garantir a descentralizacdo da
politica de satide e a autonomia das regides de saude, com
eleicdes diretas para cargos de Direcdo das Regionais de
Saude, conforme critérios técnicos e politicos, com escuta
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da comunidade usuéria e das(os) trabalhadoras(es). Além
disso, Miragaya promete reavaliar o modelo de gestdo do
Instituto Hospital de Base, considerando o retorno a gestdo
publica se nédo corresponder aos anseios da populacéo, bem
como implementar de forma efetiva o sistema de regulacio
integrando os niveis de atencéo.

Paulo Chagas (PRP) propde revisar os processos de tra-
balho, fluxos e rotinas, estabelecendo o conceito de centros
de custo como um dos instrumentos auxiliares no processo
de gerenciamento e tomada de decisdo. Propde “reavaliar”
o sistema implantado no Instituto Hospital de Base (IHB)
e nas Organizacdes Sociais (OS), para aperfeicoar o mo-
delo de gestdo para resultados, e, na pratica, propde a
privatizacéo do sistema de satide ao citar que pretende
estudar parcerias por areas, nas quais as Organizacdes
Sociais assumem a gestdo de todas as unidades de saude
de determinada regido.

Rodrigo Rollemberg (PSB) propde “rever o modelo de
gestdo dos hospitais regionais de modo a garantir maior
agilidade para abastecimento e contratagdes”, sem espe-
cificar que tipo de mudanca esta sendo proposta. Propde
também consolidar a regulacio de servicos, exames espe-
cializados, cirurgias e internacdes, fortalecer a regionali-
zagdo da gestdo em satde, ampliando a descentralizacdo
administrativa com o aumento da autonomia das regides
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de saude, e ampliar o uso da Sala de Situacdo da Secretaria
de Estado de Satude (SES-DF), lancada em julho de 2018.

Rogério Rosso (PSD) propde descentralizar recursos fi-
nanceiros para hospitais, postos e unidades de satde, para
que estes tenham mais autonomia para despesas com ma-
nutengio e aquisicio de insumos basicos. Cita também a
criagdo de um aplicativo com informacdes sobre o atendi-
mento mais proéximo da residéncia, resultados de exames
online e o “prontudrio inteligente”. Rosso propde tam-
bém reavaliar o Instituto Hospital de Base, para verificar
a necessidade de retornar a gestio publica.
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Capitulo 2

Financiamento

O GDF tem o maior orcamento entre as 27 Unidades da
Federagdo, considerando os recursos das trés esferas de
governo, alcancando mais de R$ 2.000 por habitante em
2017. Contudo, esse valor tem se reduzido em termos reais
em todas as fontes significativas, conforme tabela

A receita da fonte GDF é decorrente da vinculacdo cons-
titucional de recursos vigente desde 2000 (EC 29) das re-
ceitas de impostos e transferéncias constitucionais e legais
(para o GDF sdo 12% das receitas estaduais e 15% das muni-
cipais). Essa receita foi de R$ 12,0 bilhdes em 2013 e chegou
a R$ 15,8 bilhdes em 2017, mas seu valor real (descontando
a inflacdo), aumentou apenas 0,9%, o que é insuficiente
para acompanhar o crescimento populacional de 8,9% no
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Tabela 2.1: Despesa com Acgoes e Servicos Piblicos de Saiide do GDF por
Fonte, em milhoes de reais, atualizada pelo IPCA médio anual 2018 em R$
correntes

Fonte 2015 2016 2017 2018"  Variac¢ao™”
GDF 3830 3120 3146 2474 -35%

FCDF 2890 2441 2257 2525 -13%

MS 715 696 873 667 -7%
Convénio 3 3 3 125 3572%
Emend. Parlam. 24

Total 7438 6260 6280 5815 -22%

* Autorizado. ** Variagdo entre 2015 e 2018. Fonte: Sala de situacao da SES-DF -
complementando com informagdes sobre o FCDF fornecidas pelo Sistema Eletronico
do Servico de Informagdo ao Cidadao (e-sic), por meio do qual constatou-se que as
informagoes da sala de situagdo incluiam despesas com inativos nos anos de 2017 e
2018, excluidas desta tabela. As informagoes das tabelas que constam na Carta ao
Novo Governo do DF 2019-2022, publicada em julho/2018, estao, portanto, distorcidas
por incluir despesas com inativos em 2017 e 2018.

periodo. As receitas do Fundo Constitucional do Distrito
Federal (FCDF) também foram reduzidas em termos reais,
alcancando em 2017 o menor valor real dos dltimos nove
anos, e até mesmo as transferéncias do Fundo Nacional
de Satde apresentaram reducéo do valor real em 2018 em
comparacio com 2015.

Os programas dos candidatos em geral ndo propdem
medidas especificas sobre o financiamento da sadde, e
um deles, o de Eliana Pedrosa, sequer tangencia o tema,
apesar de propor a construgio de hospitais e a ampliagdo
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de diversos servicos.

Trés candidatos propdem medidas para aumentar os
recursos disponiveis: Antonio Guilhen (PSTU), Fatima
Sousa (PSOL) e Julio Miragaya (PT). Julio Miragaya apre-
senta proposta mais ampla, de aumentar os recursos para
a saude por meio da priorizacéo do setor na distribui¢do do
orcamento do FCDF, recurso destinado ao pagamento de
despesas com pessoal ativo e inativo do GDF que é parti-
lhado com as politicas de educagio e seguranca puiblica. O
FCDF financia cerca de 40% das despesas com agdes e ser-
vicos publicos em saiide do DF. Antonio Guilhen (PSTU)
propde suspender o pagamento da divida publica do DF
para destinar toda a verba para a satide. De forma mais es-
pecifica, Fatima Sousa (Psol) propde captar recursos para
investimento na adequagéo fisica e tecnologica da rede de
atencdo especializada para atender os vazios assistenciais,
bem como para modernizar a tecnologia da informacao
em sauide.

Outros seis candidatos citam medidas que podem ser
consideradas de alguma forma relacionadas ao financi-
amento do SUS, e um deles, Alexandre Guerra (Novo),
critica a auséncia de informag¢des como dados orcamen-
tarios e financeiros e sobre custos de procedimentos, e
propde medidas como o aumento da eficiéncia e a dimi-
nuicéo do desperdicio de recursos para a ampliacdo do
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atendimento. Paulo Chagas (PRP) propde expandir quase
todos os servicos de satude, citando varios deles, mas re-
duzir custos. Rogério Rosso (PSD) cita a descentralizagio
financeira para hospitais, postos e unidades de satde e
se compromete a conceder a dltima parcela do reajuste
das(os) servidoras(es). Rollemberg promete a recomposi-
¢do salarial das(os) servidoras(es) da satude.

Alberto Fraga (DEM) e Ibaneis Rocha (MDB) fazem pro-
postas que mostram bastante distanciamento da realidade
do tema do financiamento da saide publica: enquanto
Fraga propde a “captagdo de recursos externos”, sem for-
necer pistas sobre a origem desses recursos, Ibaneis propoe
“criar programas especificos de desenvolvimento econd-
mico que incentivem a atracdo de investimentos nacionais
e internacionais, na area de saude, capazes de atender a
demanda reprimida e futura da populacdo do DF e adjacén-
cias”, o que nos leva a crer que ha intencéo de privatizar
os servicos de saude.
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Figura 2.1: Despesa do GDF com ASPS em R$ por Habitante de 2017 (IPCA);
2018 em R$ correntes
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* 2018 - autorizado. Os valores de 2015 a 2017 foram empenhados. Fonte: Sala de situagao da
SES-DF - complementando com informagdes sobre o FCDF fornecidas pelo Sistema Eletrénico do
Servigo de Informacao ao Cidadao (e-sic), por meio do qual constatou-se que as informagoes da
sala de situacao incluiam despesas com inativos nos anos de 2017 e 2018, excluidas da tabela 1. As
informagoes das tabelas que constam na Carta ao Novo Governo do DF 2019-2022, publicada em
Jjulho/2018, estao, portanto, distorcidas por incluir despesas com inativos em 2017 e 2018.



Capitulo 3
Participagao social

O Cebes historicamente defende que satde é democracia
e democracia ¢ saude. S6 teremos um Sistema Unico de
Sadde universal, integral e de qualidade quando garan-
tirmos uma participagdo ampla e efetiva da populacdo
em todos os servicos de satde e junto a gestdo. Assim,
quando se apresentam propostas para a melhoria da saide,
é essencial que fortalecam os espacos participativos no
planejamento, na tomada de decisdo, na execucdo e na
avaliacdo das agdes e politicas de satude.

Apesar de varios programas prometerem maior transpa-
réncia e participacdo social na gestio publica, poucos tra-
zem propostas concretas, especialmente na area da saude.
Identificamos propostas especificas no tema em trés pro-
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gramas: Fatima Sousa (PSOL), Julio Miragaya (PT) e Paulo
Chagas (PRP).

Fatima Sousa promete fomentar a participacdo social
na gestdo, criando espacos de cogestdo em cada regido
administrativa. No ambito dos hospitais, propde adotar
mecanismos de gestéo participativa e democréatica, além
de dispositivos de avaliacdo da gestdo, como ouvidoria e
pesquisas de satisfacdo dos usuarios.

Ja Jalio Miragaya promete realizar elei¢des diretas para
a direcéio das Regionais de Saide. Ademais, propoe a im-
plementacio da gestdo participativa por meio de distintas
instancias e mecanismos, quais sejam: mesa de negociagao,
conselhos locais de satde, processos de educagio perma-
nente e educacéo popular e fortalecimento dos conselhos
de satde existentes. Especificamente quanto ao Conselho
de Saude do Distrito Federal (CSDF), promete construir
sua sede e garantir dotacdo orcamentaria para o seu funci-
onamento técnico e para as a¢des de educacdo permanente
para o controle social. Propde ainda formular de forma
participativa as Linhas de Cuidado como referéncia para
estruturacio da rede de satude.

Paulo Chagas promete implantar o Gabinete Itinerante
da Saude, com cronograma de atendimento previamente
divulgado a populacéo, visando ouvir a comunidade e os
profissionais que atuam nas unidades da Secretaria de
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Satde, com o proposito de solucionar e agilizar as deman-
das dos servicos disponibilizados pelo SUS. Propde ainda
a ampliacdo e o aprimoramento do Servico de Ouvidoria
do SUS, por intermédio de ac¢des que fortalecam o canal de
comunicacdo e confianca entre a populagdo e a SES-DF.

Os conselhos regionais de satide no DF ainda néo sao
uma realidade concreta. Além de ndo estarem em pleno
funcionamento em todas as regides de satde, apesar de
previsdo na Lei Orgéanica do DF, ainda ha pouca infor-
macio disponivel e acessivel sobre seu funcionamento
para a populacéo. Existem também importantes barreiras
econdmicas e organizativas para uma atuacio efetiva do
controle social, bem como falta reconhecimento da gestao.

E preciso fortalecer os conselhos, conferéncias, ouvido-
rias e outros canais de participacio na satide, bem como
proporcionar maior capilaridade para a gestao participa-
tiva em cada servico de satide. Ademais, a transparéncia
e a disponibiliza¢do ampla de informagdes sobre o SUS
e sua gestdo precisam ser vistas como prioridade pelas
proximas gestdes.
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Capitulo 4

Regido Integrada de
Desenvolvimento do DF -
RIDE

A Regido Integrada de Desenvolvimento do Distrito Fede-
ral e Entorno (RIDE) foi criada em 1998 com o objetivo
de elaborar e executar planos nacionais e regionais de or-
denagio do territdrio e de desenvolvimento econdmico e
social. Constituida pelo Distrito Federal, 29 municipios
do Estado de Goias e quatro municipios de Minas Gerais,
possui atualmente uma populagéo de cerca de 4,6 milhdes
de habitantes, apresentando importante demanda para as
politicas sociais do DF, especialmente para a de saude,
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que atualmente apresenta desarticulagéo e sobrecarga de
atendimento.

H4 que se ter um olhar especial para a populacio do
entorno e enfrentar de maneira definitiva as questdes sur-
gidas para a gestdo do sistema de saide do DF em razio do
processo de conurbagéo em torno de Brasilia, que apenas
reflete um processo de expulsdo das camadas mais pobres
da populacéo para periferias cada vez mais distantes. Nao
se trata de assumir a responsabilidade integral pela aten-
¢do a saude da populacio do Entorno, mas da problematica
em o GDF negar a sua responsabilidade pela satide dessas
pessoas. Assim, é essencial garantir processos de pactu-
acdo mais claros e efetivos entre o DF e os municipios
da RIDE, para a garantia do atendimento a populagéo de
acordo com suas necessidades.

Nzo ha como pensar um projeto para a saide no DF sem
pensar propostas para a RIDE. Apesar disso, apenas seis
candidatas/os apresentaram propostas especificas para
a saude na Regido: Alberto Fraga (DEM), Fatima Sousa
(PSOL), Ibaneis Rocha (MDB), Julio Miragaya (PT), Paulo
Chagas (PRP) e Rogério Rosso (PSD).

Alberto Fraga (DEM) apresenta eixo especifico sobre a
Regido Metropolitana - RIDE, porém apenas uma proposta
refere-se a satde, na qual promete atualizar as informacoes
necessarias para se implantar, em parceria com a Uniéo,
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Estado de Goias e Estado de Minas Gerais, o Plano de
Saude para a RIDE, além de firmar convénios, na area de
saude, com as Prefeituras da regido.

Fatima Sousa (Psol) faz diversas propostas no ambito
da integracdo dos municipios da RIDE. Na questdo da
saude, propde criar o férum de negociacido permanente
entre o DF e os municipios da regido, estabelecendo uma
cooperagcdo interfederativa, assim como, na promogio da
articulacdo entre as Regides de Saude, observar também
as demandas dos municipios da RIDE, no que se refere a
atencéo especializada e hospitalar.

Na mesma diregdo, Jilio Miragaya propde dialogar e
articular a atencdo a saide com os estados e municipios
membros da RIDE, a fim de garantir atencdo de qualidade
a populacéo usuaria do SUS no DF. Também Rogério Rosso
(PSD) promete buscar solugdes para o atendimento da po-
pulacdo do Entorno, em conjunto com o Ministério da
Saide e SES-GO e MG, e Paulo Chagas (PRP) promete
reavaliar a pactuacdo fisico-financeira estabelecida com a
RIDE, para o atendimento de servigos de Urgéncia e Emer-
géncia, Consultas Eletivas, Exames de Anélises Clinicas e
Imagem e Procedimentos Cirtirgicos prestados pelo Dis-
trito Federal aos pacientes dos estados de Goias e Minas
Gerais.

Ibaneis Rocha (MDB), por outro lado, promete incenti-
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var o sistema de parcerias com 6rgéos e entidades interna-
cionais, do Governo Federal, dos Estados de Minas Gerais
e Goias, dos Municipios da RIDE no d&mbito da vigilancia
epidemioldgica. Néo ficam claras que parcerias com en-
tidades internacionais, por exemplo, estdo previstas. De
forma intersetorial, promete também resgatar o Programa
de Aceleracdo do Crescimento (PAC) da Regido Metropo-
litana de Brasilia e investir em infraestrutura comum nas
areas de seguranca, educagio, saide e mobilidade.
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Capitulo 5
Infraestrutura

Na proposta de infraestrutura, um tema frequentemente
esquecido é o da necessidade de prever recursos financei-
ros para a manutencdo da capacidade instalada. Muitas
vezes isso ocorre por disputa orcamentaria entre diferen-
tes programas dentro da propria satide, mas especialmente
porque essa é uma despesa que quando executada nio apa-
rece facilmente. E sua inexecucio que acaba por chamar
a atencdo, quando percebe-se luzes queimadas, equipa-
mentos estragados, falta de insumos, edifica¢cdes com pro-
blemas. Tradicionalmente na pratica politica, inaugurar
uma nova unidade sempre parece mais atrativo do que
garantir o pleno funcionamento das unidades ja existentes.
Entre os programas de governo dos candidatos ao governo,
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somente trés candidaturas tratam de forma direta da des-
tinacdo orcamentaria para manutencdo: Antonio Guillen,
Fatima Sousa e Paulo Chagas.

Alberto Fraga (DEM) propde estudo de ampliacdo da
rede hospitalar. O candidato também propde criacdo de
novo Hospital Regional da Ceildndia - HRC especialmente
focado no atendimento materno infantil; novo Hospital
Regional do Gama — HRG; estudo de viabilidade técnica
para a implantacdo de unidade hospitalar para atender as
regides de Riacho Fundo I/Il e Recanto das Emas além da
ampliacdo do Hospital Regional do Guar4, havendo recur-
sos, construir o hospital publico do Cancer e o do Coracéo.
Antonio Guillen (PSTU) promete parar de pagar a divida
publica do DF e usar todos os recursos para abertura de
novos leitos, construcido de novas unidades de saide e
para manutencdo e compra de equipamentos, insumos e
maquinario para os hospitais.

Eliana Pedrosa (PROS) promete construir o Hospital
do Cancer; construir o Hospital da Mulher; Reformar e
Ampliar o Hospital de Brazlandia; Construir hospitais nas
Regides administrativas do Recanto das Emas, Sdo Sebas-
tido, Ceildndia, Gama e Samambaia. Fatima Sousa (PSOL)
promete assegurar a manutencio, reformas e adequacdes
estruturais e adquirir os equipamentos e insumos neces-
sarios ao funcionamento pleno das unidades hospitalares.
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Ibaneis Rocha (MDB) promete oferecer nas Unidades Ba-
sicas de Atendimento - UBS infraestrutura adequada com
equipamentos (desfibrilador, ultrassom obstétrico e ele-
trocardiografo) e pessoal; garantir condi¢des de fomento,
crediticias, fiscais, instalacdo de infraestrutura adequada
de 4gua, esgoto, energia, comunicacio e transporte para a
implantacdo de novos empreendimentos na area de satude.

Paulo Chagas (PRP) promete recuperar as estruturas
deterioradas e/ou inadequadas, recompor e requalificar
as equipes de trabalho, atualizar os equipamentos e ins-
trumentais de satde e reavaliar o sistema de manutengio
preventiva e corretiva. Reavaliar a localizacdo das atuais
UBS, visando a facilitar o acesso da populag¢io aos servicos.
Utilizar Unidades Moveis de Saude para atendimento onde
ha dificuldade de acesso as UBS. Empregar Unidades Mo-
veis de Saude para disseminar agdes preventivas de saude
e ensinamentos basicos de primeiros socorros em escolas,
empresas, comunidades carentes e 6rgios publicos.

O candidato Rodrigo Rollemberg (PSB) promete cons-
trucdo de Unidades Basicas de Satude e Reformas e amplia-
¢do da infraestrutura de hospitais e Unidades Béasicas de
Saude. Finalmente, Rogério Rosso (PSD) promete construir
o segundo bloco do hospital de base. Os candidatos Julio
Miragaya (PT) e Alexandre Guerra (NOVO) néo fizeram
propostas especificas de infraestrutura.
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Entre todas as propostas, as que prometem maior cons-
trucdo de hospitais sdo as de Alberto Fraga e Eliana Pe-
drosa. Os custos financeiros para cumprir essas promessas
sdo altos. Entretanto, na avalia¢do das propostas de finan-
ciamento dos mesmos candidatos, nédo existe programagio
no mesmo sentido. Eliana Pedrosa sequer tangencia o
tema de financiamento e o de Alberto Fraga trata apenas
de buscar investimento externo, indicando modelos de
privatizagdo na construcéo e gestdo dessas unidades.
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Capitulo 6

Gestao do trabalho

Quanto a gestao do trabalho, a maioria das(os) candida-
tas(os) apresentaram propostas.

Alberto Fraga (DEM) propde o incentivo a meritocra-
cia/produtividade, adotando programas de estimulo a cria-
tividade, politicas de capacitacio e estimulo a qualificacio.
Além disso, promete reestruturar a carreira de agente de
vigilancia ambiental do Distrito Federal.

Alexandre Guerra (NOVO) aponta necessidade de prio-
rizar a contratacdo de médicos especializados em satide da
familia, bem como a contratacdo de médicos assistentes e
generalistas, que, em conjunto com os primeiros, formarao
as equipes responsaveis pelo atendimento nas Unidades
Basicas de Saide.

40 108



Cebes Nucleo DF ‘ Programa de saiide das candidaturas ao governo do Distrito Federal

Antonio Guillen (PSTU) promete nomeacédo imediata
de todos os concursados e abertura de novos concursos.

Eliana Pedrosa (PROS) promete reestruturar os Planos
de Carreira dos Profissionais de Satide bem como reduzir
0s passivos existentes.

Fatima Sousa (Psol) é a candidata com propostas mais
ampliadas no campo da gestdo do trabalho. Para a candi-
data, é preciso entender os trabalhadores da saude como
aliados de um projeto de governo popular. Para isso, pro-
mete fortalecer e humanizar as praticas de gestdo do tra-
balho, inclusive valorizando os servidores de carreira nas
indicagdes para cargos comissionados (radicalizar a redu-
¢éo dos cargos comissionados). Propde ainda a criacdo de
novos cargos na carreira de especialista em saide, como
sanitarista e educador fisico, além de desburocratizar os
processos de trabalho e de gestdo das Unidades de Saiude
do DF.

Rollemberg (PSB) promete a recomposicéo salarial dos
servidores da saide.

Paulo Chagas (PRP) promete reestruturar o Plano de
Cargos e Salarios e rever o modelo de Avaliacdo e De-
sempenho Funcional, com a implantagéo de remuneragio
adicional variavel e de outras compensagdes, vinculadas
ao atingimento de resultados estabelecidos no Plano de
Indicadores e Metas, definidos para cada segmento da
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Saude.
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Capitulo 7

Saude do(a) trabalhador(a)

A satde do trabalhador é uma das propostas de Fraga
(DEM), no qual promete valorizacdo do servidor com pro-
tecdo fisica e psicologica do profissional, além de melho-
ria das condicdes de trabalho, implementando ainda pro-
grama de combate ao absenteismo.

De forma similar, Ibaneis Rocha (MDB) promete capaci-
tacdo continuada e especializada para formacao e atuali-
zagdo profissional dos servidores publicos da saude, que
propiciem melhorias em sua produtividade, qualidade de
vida, autoestima, inteligéncia emocional e outros fatores
profissionais e humanos.

Eliana Pedrosa (PROS) e Fatima Sousa (PSOL) prometem
implantar o Programa Cuidando de Quem Cuida, de Satide
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do Trabalhador.

Rogério Rosso (PSD) se limita a prometer criacdo de
plano de satide dos servidores civis e militares. E lamen-
tavel ainda haver propostas e demandas de subsidios a
planos privados, o que definitivamente néo fortalece o
SUS constitucional.
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Capitulo 8
Formacdo e Educacdo
permanente

A educacdo permanente é um eixo essencial para a aten-
¢éo a saude satude e precisa ser horizontalizada, para que
sejam desenvolvidas habilidades no ambiente de trabalho,
em rede e baseadas nas linhas de cuidado, contando com
a participagao social na sua construgio. A formacéo de
profissionais de saide no pais, especialmente de médicas
e médicos, ainda é voltada para especialidades, o que di-
ficulta as mudancas necessarias do modelo de atencao,
que ainda é fragmentado e centrado na doenca, e por isso
precisa ser revista.

Alberto Fraga (DEM) promete transformar todos os hos-
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pitais da rede em hospitais de ensino integrados com as
instituicdes de ensino superior privadas que utilizam a
infraestrutura da rede, bem como a cooperacio entre a
SES/DF e as escolas de ensino técnicos do DF. Além disso,
promete o credenciamento de mais programas de Residén-
cias Médicas pelo MEC. Esta ultima proposta poderia ser
mais progressiva se houvesse também credenciamento de
Residéncias multiprofissionais.

Eliana Pedrosa (PROS) promete investir na qualidade
da Escola Superior de Ciéncias da Satde — ESCS e criar
novos cursos, bem como desenvolver projeto para am-
pliar a humanizacdo do atendimento da rede publica de
saude ampliando a capacidade técnica, administrativa e
de pessoal.

A candidata Fatima Sousa (Psol) promete fortalecer a
integracao ensino-servigo, por meio da qualificacio, espe-
cializagéo e pesquisa em saude, e qualificar os trabalhado-
res da atencdo especializada para desempenhar seu novo
papel junto a atencéo basica. Ademais, propde reafirmar
o projeto politico pedagégico da ESCS-FEPECS.

O atual governador Rollemberg (PSB) promete forta-
lecer as Escolas de Saude (Escola Superior de Ciéncias
da Sadde - ESCS, Escola de Aperfeicoamento do SUS -
EAPSUS e Escola Técnica de Saude de Brasilia - ETESB);
ampliar a capacidade de aperfeicoamento técnico e cien-
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tifico dos profissionais das Equipes da Atencdo Primaria
a Saude; e promover o aperfeicoamento dos profissionais
das Equipes da Atencdo Primaria a Saude e da gestdo das
Unidades Basica de Saude.

Ibaneis Rocha (MDB) promete a capacitacdo continuada
e especializada para formagéio e atualizagio; e a criacdo
de mecanismos de incentivo para cursos de residéncia em
saude da familia, melhorando a qualidade dos atendimen-
tos na atengdo primaria e consequentemente diminuindo
a procura por atendimentos na Atenc¢do Secundaria e Ter-
ciaria.

Paulo Chagas (PRP) promete reavaliar a grade curricular
dos Cursos de Residéncia Médica em Medicina de Familia e
Comunidade oferecidos pela ESCS e pela Universidade de
Brasilia - UnB, com o objetivo de adequar as necessidades
das Equipes de Estratégia de Satide da Familia do Distrito
Federal.

Chagas também promete estabelecer parcerias com as
entidades de ensino do Distrito Federal para viabilizar
Curso de Especializacdo em Satde da Familia, visando
capacitar os profissionais médicos, enfermeiros e demais
integrantes da Rede de Satude do Distrito Federal.
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Capitulo 9
Atencdo Basica

A Atencéo Béasica ou Atencao Primaria a Saide é menci-
onada em todos as propostas de programas de governo.
Notam-se algumas semelhancas e muitas diferencas entre
abordagens e prioridades apontadas entre os candidatos.
O aumento de cobertura populacional pela AB parece ser
uma demanda a ser tratada por todos os candidatos, dado
que atualmente registra-se pelos dados do Ministério da
Saude uma cobertura 55% (Julho/2018)7}

Antonio Guilhen (PSTU) e Julio Miragaya (PT) citam
como Unica proposta no tema chegar a 100% de cobertura

! fonte: https://egestorab.saude.gov.br/
paginas/acessoPublico/relatorios/
relHistoricoCoberturaAB.xhtml
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com ESF e Eliana Pedrosa (PROS) propde “ampliar a rede
de oferta dos servicos de satide publica, satide da familia e
UBS” e “reativar os Postos de Satde”. Rogério Rosso (PSD)
apenas diz que vai “retomar universalizagio do Programa
Saide em Casa”. Os quatro candidatos nio trazem maio-
res detalhamentos sobre as propostas nem sobre demais
aspectos da Atencédo Basica ou de sua articulagido com a
Rede de Atencéao a Saide (RAS). Da mesma forma, Alexan-
dre Guerra (NOVO) propde “adotar a estratégia saude da
familia”, justificando-a como “um atendimento de baixa
complexidade e densidade tecnoldgica, abarcando cerca
de 80% da demanda”. Prevé o aumento do niimero de UBS,
seja pela construcgdo ou aproveitamento de “espacos pu-
blicos ja existentes, que poderiam vir a ser convertidos
em centros de saude com investimentos reduzidos, dada
a baixa densidade tecnoldgica necessaria para o seu fun-
cionamento”. Desta forma, demonstra pouca apropriagio
sobre o tema e reducéo de investimentos para o setor.
Rodrigo Rollemberg (PSB) propde trés agdes para o
Satde da Familia: Consolidar a mudanca de modelo assis-
tencial do SUS/DF com eixo de organizacio a Estratégia
Satde da Familia e a APS; Manter a cobertura de Estratégia
Satude da Familia acima de 70% no Distrito Federal, consi-
derando chegar a 100% apenas nas areas mais vulneraveis
(conforme enumeradas: Planaltina, Santa Maria, Ceilandia,
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Gama, Sdo Sebastido, Recanto das Emas e Samambaia); e
ampliar o numero de Agentes Comunitarios de Saude e
Controle de Endemias em mais 2000 Agentes de Saude. Ja
os demais candidatos abordam outros pontos importantes
para além da ampliacdo de cobertura. Por exemplo, a ex-
tensdo do horario de funcionamento das Unidades Basicas
de Sauide é citada por Paulo Chagas (PRP) e Ibaneis Rocha
(MDB), com respectivos argumentos de contemplar a po-
pulagédo trabalhadora e desafogar filas de emergéncias em
horéario considerado de pico - de 17h as 20h.

Ibaneis Rocha (MDB) também é proponente de agendas
integradas entre AB e especialidades (ou “ambulatérios”,
conforme escrito no seu programa) e de facilitar o acesso
dos usuarios, por meio de agendamento de consultas via
telefone, internet ou aplicativos disponibilizados para ce-
lular. Interessante notar que, para fundamentar ampliagio
de cobertura, Ibaneis adota como referéncia a Politica Na-
cional de AB da portaria n° 648 de 2006, ja revogada pela
PNAB 2011 e atualizada em 2017. Neste sentido, o can-
didato incorpora algumas agdes voltadas mais a atencéo
especializada: criar Policlinicas de Especialidades com én-
fase em tratamento de reabilitacdo e criar trés centros
especializados (Pediatrico, Cardiologico e Radiologico) do-
tados de profissionais especialistas, equipamentos e infra-
estrutura adequada; Propde ainda estruturar laboratorios
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para analise de exames complementares basicos em todas
RAs e planejar e monitorar agdes para aquisi¢do e ma-
nutencdo de equipamentos médico-hospitalares; Alberto
Fraga (DEM), além da ampliacio de cobertura da Saide da
Familia, demonstra preocupa¢do em ampliar o acesso do
usuario, ao propor a integracio de agendas via sistemas
utilizados nas unidades do DF (e-SUS AB e Trackcare) e
integracdo de equipes da AB (SF e NASF) e entre redes,
proposta descrita como “referéncia e contrarreferéncia”
a “policlinicas de especialidades” e “alta complexidade”.
Promete ainda reforcar a atuacdo de equipes de satde bu-
cal itinerantes em escolas publicas, pretende retomar a
estratégia de "Carretas” para atencéo a saude da mulher e
a cataratas. Considerar esta como estratégia de sucesso,
por um lado revela preocupacio com acesso do usuario
aos servigos porém por outro lado desconsidera a conti-
nuidade do cuidado e formagdo de vinculo do usuario ao
servico, que sdo principios norteadores da atencio basica.
Em relacdo aos NASF (Nucleos Ampliados de Satde da
Familia), a ampliacdo de cobertura destas equipes é uma
proposta presente nos programas de Fatima Sousa, Ibaneis
Reis, Paulo Chagas e Rodrigo Rollemberg.

Fatima Sousa (PSOL) deseja “Aperfeicoar e expandir a
estratégia saude da familia para toda populagdo do DF”,
propondo ampliagdo de cobertura de equipes de “Saude
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em Casa” (calculando serem necessarias 1200 equipes) e
implantacdo de 200 equipes de NASF. Avanca ainda na
medida em que a composicdo das equipes e o calculo de
cobertura necessaria sdo descritas no seu programa de
governo. Ja Ibaneis Reis (MDB) pretende garantir a pro-
porc¢do de 1 equipe NASF Tipo I a cada 5 equipes ESF e
Paulo Chagas (PRP) deseja “fortalecer o Nucleo Ampliado
de Saude da Familia e Atencdo Basica (NASF-AB), refor-
cando acdes da gestdo e “atividades fisicas, reabilitacéo,
nutricéo e dietética, saide mental, servigo social e demais
movimentos que proporcionam o bem-estar da populagéo,
alinhados a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares”. Rodrigo Rollemberg propoe capacitar
e ampliar em 25 o nimero de equipes de NASF.

Em relagio a demais propostas, Fatima Sousa (Psol)
propde implantar um Centro de Referéncia em Praticas
Integrativas em Saude (Cerpis) em cada Regido de Saude
(Centro, Centro-Sul, Leste, Oeste, Sudoeste e Sul) e asse-
gurar a manutencdo e funcionamento do Cerpis da Regido
Norte, em Planaltina, ampliando seu escopo e a parceria
com a atencéo bésica e com “Escolas Promotoras da Satude”.
A candidata prevé também assegurar 100% de cobertura
de agentes comunitarios de satide em areas com pessoas
em situacdo de vulnerabilidade e ou areas que possuam
indices baixos de desenvolvimento humano (IDH); Propde
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ainda, fortalecimento das politicas publicas de satde dire-
cionadas a pessoa idosa), bem como de acesso a prevengao
de cancer de mama e colo do utero (diagndstico precoce),
prevencgio de violéncias e a implementacéo dos projetos
Escola Promotora de Satide e Escola Saudavel.

Portanto, podemos verificar que a atencao basica esta
sendo considerada por todos os candidatos, porém, em
sua maioria, as propostas , para além de tratar da baixa
cobertura, ainda estdo distantes tanto do que é preconi-
zado pelas normativas recentes desta importante politica
publica como das demandas da sociedade. Tais demandas
como falhas de comunicacio e falta de didlogo entre gestéo,
profissionais e populac¢io, inadequacéo de estrutura fisica
das unidades, falta de profissionais para o atendimento e
consolidacdo do modelo de atencéo, além das inimeras
dificuldades na transigio da organiza¢io dos servicos de
AB para Estratégia de SF (o chamado “converte”), foram
descritas na carta ao novo governo do GDF - organizada
pelo Cebes-DF e movimentos sociais - e devem ser objeto
de permanente atencéo e dialogo junto a préxima gestao
da SES-DF.
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Capitulo 10

Média e Alta Complexidade

A fragilidade da rede do DF na atencéo a saide de média
e alta complexidade é um dos grandes gargalos apontados
pelos trabalhadores da saude e pela populacdo. Nao ha
uma estrutura adequada de ambulatérios e policlinicas,
0 que sobrecarrega a atencdo basica e os hospitais; ha
falta de insumos e recursos humanos, bloqueio de leitos e
dificuldade de acesso.

Sabe-se que, em funcdo das mudancas demograficas e
epidemiologicas pelas quais passa o nosso pais, uma rede
hospital-centrada néo responde de forma satisfatoria aos
problemas e necessidades de satde da populagio, que é
caracterizada, prioritariamente, pela presenca de agravos
e condicdes cronicas que exigem cuidados longitudinais
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e integrados. Mas, talvez por este ser o modelo de cuida-
dos mais tradicionalmente empreendido, quase todos os
candidatos incluiram diversas a¢des neste ambito em seus
planos de governo, exceto o candidato Alexandre Guerra
(NOVO).

Quase todos os candidatos, exceto Julio Miragaya (PT) e
Alexandre Guerra (Novo), incluiram propostas referentes
a ampliacdo de leitos, seja hospitalares, seja de terapia in-
tensiva. Vale destacar os candidatos Alberto Fraga (DEM),
Fatima Sousa (Psol) e Ibaneis Rocha (MDB) mencionam
propostas que fortalecem a desospitalizagdo por meio do
fortalecimento dos Servicos de Aten¢do Domiciliar. No
ambito do apoio ao diagnostico. Chamou atencéo a pro-
posta de Eliana Pedrosa (PROS) sobre criar um Centro de
Referéncia de Doencas Raras, regulamentando a Lei n°
5225/2013 de Doencas Raras. Tal proposta que necessida,
avaliagdo prévia de perfil e nimero de pessoas com do-
encas raras. A candidata Fatima Sousa (Psol) foi a tinica
candidata com propostas orientadas a um modelo de aten-
¢éo hospitalar regionalizado, que contemple dispositivos
de cuidado que assegurem a integralidade, qualidade e
humanizacdo da assisténcia e a seguranga do paciente,
garantindo intervencdes seguras e resolutivas. Onde, a
candidata do Psol, promete adotar dispositivos gerenci-
ais e arranjos e configuragdes operacionais que tornem
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efetiva a cooperacdo muitua com novas formas de comuni-
cacdo e didlogo entre os pontos de atencio basica, atengio
especializada e atencéo hospitalar, como teleconsultoria,
telediagnostico e apoio matricial serdo incentivadas.
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Capitulo 11
Rede de Atencao as
Urgeéncias

A Rede de Atengéao as Urgéncias tem a finalidade de arti-
cular e integrar os diversos servigos de saude (Unidades
Basicas de Saude, SAMU, UPAs e outros) a fim de ampliar e
qualificar o acesso humanizado e integral aos usuarios em
situacéio de urgéncia e emergéncia nos servicos de saude,
de forma 4gil e oportuna.

Quatro candidatos mencionam propostas relacionadas
a acdes neste ambito. Alberto Fraga foca na questdo do
Servico de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU: recu-
perar sua capacidade operacional, mudar fluxos, fortalecer
treinamento e formar novas equipes. Paulo Chagas propoe
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criar Comité de Urgéncia e Emergéncia visando padroni-
zar e integrar as condutas de atendimento & populacio por
intermédio de Protocolos Clinicos e atualizar e padronizar
os principios e fundamentos que norteiam o Modelo de
Classificacdo de Risco de Urgéncia e Emergéncia (Proto-
colo de Manchester), utilizado pela rede de atendimento
a saude. Ibaneis Rocha propde aproximar UPAS e Policli-
nicas de Especialidades, respeitando a rede de referéncia
e contra referéncia, bem como estabelecer parcerias com
a iniciativa privada para atender a demanda reprimida
em horarios diferenciados, como a noite. O programa da
candidata Fatima Sousa (PSOL) é o tnico que aborda a
Rede de Atencdo as Urgéncias de modo mais ampliado,
sem focar em apenas uma acéo ou servico de modo pon-
tual. A candidata propde qualificar a aten¢io as urgéncias
(clinicas, cirdrgicas, gineco-obstétricas, traumaticas e psi-
quiétricas) nos diferentes pontos da rede, dotando-os dos
recursos necessarios para atender as demandas de urgén-
cia e emergéncia, inclusive nas UBS, naquelas situacoes
clinicas de risco leve ou sem risco para satide e a vida, no
seu periodo de funcionamento.
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Capitulo 12

Rede de Atencao
Psicossocial

Propostas relacionadas a Atencédo Psicossocial ndo foram
muito mencionadas pelos candidatos e candidatas ao go-
verno do DF. Isso é muito grave, pois as questdes de saude
mental estdo cada vez mais abrangentes, além disso, s6
este ano, ja foram registrados mais de 8oo tentativas de
suicidio no Distrito Federal. O Cebes considera ser preciso
discutir e propor sobre medicalizacdo no DF. No qual di-
ferengas sociais e individuais sdo tornadas em problemas
de ordem da biomedicina e da prescricéo terapéutica, tem
grande expressdo no uso de psicofarmacos, ocorrendo por
exemplo, com a naturalizacdo do uso de substancias con-
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troladas é de grande preocupacédo epidemiolégica. Apenas
entre 2011 e 2015 triplicou o numero de criancas na rede
publica de ensino com diagnosticos que levam a consumo
exacerbado de ritalina (metilfenidato), o que pode gerar
uso indevido e problemas de satde importantes.
Destaca-se, ainda, que apenas dois candidatos propdem
priorizar a logica de um cuidado antimanicomial: Antonio
Guilhen (PSTU) e Miragaya (PT). Antonio Guilhen propde
reestruturar os Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS) e
abrir novas unidades, fiscalizar clinicas privadas, acabar
com os convénios com clinicas privadas e fornecer passe
livre aos usuarios em tratamento continuado, bem como
estabelecer politica de reducéo de danos, sob supervisdo
dos CAPS. Eliana Pedroza propde a ampliacdo dos CAPS
com o intuito de implantar medidas de prevengio e con-
trole de depressédo. Fatima Sousa foca na implantagio de
programas de prevencéo de suicidio, inclusive nas esco-
las, na garantia de acesso dos profissionais de seguranca
ao atendimento independente e especializado em satde
mental, e na realizacdo de concurso publico para a area de
saude mental visando ao fortalecimento dos Centros de
Atencéo Psicossocial Infantil (CAPS I) e do Adolescentro.
Miragaya propde fortalecer a rede, contratar equipes e
implementar servicos de base comunitaria. Paulo Cha-
gas fala em reestruturar e expandir a assisténcia a saude
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mental por meio do fortalecimento dos CAPS.

No campo das politicas para pessoas que usam drogas,
Fatima Sousa (Psol) promete a institui¢do de programas
voltados ao controle de fatores de risco, como uso abu-
sivo de alcool e outras drogas. Ja Eliana Pedrosa (PROS)
propde criar um programa distrital de atendimento aos
dependentes quimicos. Vale dizer que nenhum candidato
mencionou propostas relacionadas a ampliacdo de Servi-
cos Residenciais Terapéuticos, importante gargalo da rede
de atencéo psicossocial apontado pelos trabalhadores e
movimentos sociais. No que se refere ao cuidado as pes-
soas que usam drogas, apenas o candidato Antonio Guillen
(PSTU) menciona a questdo da reducio de danos, que tem
papel de grande relevancia junto a esta populagéo.

Sobrecarregados, atualmente os CAPS no DF limitam
0 acesso aos servigos a usudrios e usudrias com quadro
clinico grave, deixando a urgéncia psiquiatrica a cargo
do Hospital Psiquiatrico Sdo Vicente de Paulo (HSVP),
com exclusividade. Afora essa caréncia, o DF também nao
possui cobertura de Servigos Residenciais Terapéuticos
(SRTs), malgrado a determinacdo do Ministério Publico
do Distrito Federal de 2010 que imp6s ao governo local a
obrigac¢io de construir dezenove CAPS e 25 SRTs.
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Capitulo 13
Vigilancia em Saude

O tema da vigilancia em saude, que contempla suas di-
mensdes de vigilancia sanitria, epidemiologica e ambien-
tal, foi abordado por cinco candidatas/os: Alberto Fraga
(DEM), Fatima Sousa (PSOL), Ibaneis Rocha (MDB), Paulo
Chagas (PRP) e Rogério Rosso (PSD). Verificou-se que a
preocupagio dos programas de governo esta mais focada
em situagdes especificas e pontuais, carecendo uma analise
macro, intersetorial e articulada da vigilancia em satde,
visando a melhoria das condi¢des de satde da populacdo
do Distrito Federal.

Ibaneis Rocha (MDB) apresenta um eixo especifico sobre
vigilancia epidemioldgica, com quatro propostas: definir a
politica de vigilancia epidemiolégica, contemplando acdes
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e metas para curto, médio e longo prazos; fortalecer a
mao de obra de combate as endemias, proporcionando
melhores salarios, sistema de gratificacdes com base em
metas e controles, treinamentos e capacita¢des continua-
das, inclusive que repercutem na qualidade de vida pessoal
do servidor; manter a frota de veiculos e equipamentos
necessarios e suficientes para as campanhas e acdes nas
areas da saude, em especial os denominados “fumacés”;
incentivar o sistema de parcerias com orgéos e entidades
internacionais, do Governo Federal, dos Estados de Minas
Gerais e Goias, dos Municipios da RIDE.

Alberto Fraga (DEM) promete reestruturar a carreira
de agente de vigilancia ambiental do Distrito Federal. Fa-
tima Sousa (Psol) promete fomentar o desenvolvimento de
redes locais de vigilancia e cuidados primarios a satde, ar-
ticulando recursos publicos e comunitarios. Paulo Chagas
(PRP) apresenta propostas referente a Vigilancia Sanitaria,
prometendo fortalecer suas acdes, identificando areas pre-
carias em saneamento basico, especialmente em regides
ocupadas por populacdes com alta vulnerabilidade social.
Rogério Rosso (PSD) promete implantar programa per-
manente de conservacio e vigilancia sanitaria em todas
unidades, para reduzir mortalidade hospitalar.
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Capitulo 14

Saude Bucal

Verifica-se que o tema especifico da organizacao da aten-
¢do a saude bucal é tratado em apenas 5 programas de
governo, de forma pontual e sem articulacdo com as de-
mais politicas focais.

Alberto Fraga (DEM) propde ampliar o acesso por meio
de equipes itinerantes que atuem em escolas publicas. An-
tonio Guilhen (PSTU) prevé a ampliacéo dos atendimentos;
construcio de novas unidades e revitalizacdo das existen-
tes. Ibaneis Rocha (MDB) prevé ampliar em 30% o niimero
de equipes de saide bucal Tipo I e estruturar equipes
Tipo II Julio Miragaya promete “garantir acesso integral
a Saide Bucal em todas as regides de saide”. O programa
com propostas mais abrangente é o de Paulo Chagas que
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prevé a expansdo da SB nas Unidades Basicas de Satude
(UBS), nos Centros de Especialidades Odontologicas (CEO)
e nos Unidades Odontologicas Moveis (UOM), além de Im-
plementar servicos de urgéncia e emergéncia odontologica
e procedimentos odontologicos para pacientes com neces-
sidades especiais e em escolas e creches.
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Capitulo 15
Assisténcia Farmaceutica

Alberto Fraga (DEM) foi o inico a mencionar o ciclo da As-
sisténcia Farmacéutica, porém é apontada como problema
eminentemente logistico, com énfase para distribuicéo e
aquisi¢do de insumos. Visando facilitar o processo de aqui-
sicdo, propde reducdo da carga tributaria a medicamentos,
sobretudo para populacgdo de baixa renda.

Alexandre Guerra (NOVO) contempla acdes restritas a
gestdo do fornecimento de medicamentos, sera aprimo-
rada com desoneracio fiscal, prontuéario eletrénico e par-
ceria privada para otimizar processos de atividade-meio
quanto a estocagem. Havera fomento ao setor produtivo
por meio de redugido do ICMS (imposto sobre operacoes
relativas a circulacdo de mercadorias e sobre prestacoes
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de servigos de transporte interestadual, intermunicipal e
de comunicacdo) com atencéo especial a medicamentos
de uso continuo e de alta complexidade.

A Assisténcia Farmacéutica ndo ¢ mencionada no breve
programa de Antonio Guilhen (PSTU). O programa de-
nuncia a falta de medicamentos na gestdo atual e propoe
mover processo politico-judicial para garantir a compra
de derivados da Cannabis (Canabidiol, entre outros) para
garantir tratamento a pacientes epiléticos, portadores de
Parkinson, entre outros.

Sem dizer como, Eliana Pedrosa (PROS) propde apri-
morar a logistica de aquisicdo, sendo a unica que lembra
a questdo do descarte adequado. O aprimoramento da
dispensacao de medicamentos inclui ampliacdo do hora-
rio de atendimento das farmacias publicas até as 20:00
horas e aos sabados. Fatima Sousa (PSOL), propde des-
centralizar Regides de Saude para favorecer a logistica
de armazenamento, gestdo de estoque e distribuicdo de
insumos e medicamentos, incluindo a implantagéo ou apri-
moramento de uma Farmacia Viva em cada regido com
parcerias e acdes integradas com setores do governo - jus-
tica e cidadania, agricultura e desenvolvimento social e
educacio.

Ibaneis Rocha (MDB) observa a judicializacdo da satde
como evidéncia da caréncia no atendimento a qual sera
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reduzida com melhorias na aquisi¢ido e manutengio de
medicamentos, contemplando todo espectro de patologias.
Considera implantar o Programa de Logistica Reversa de
Medicamentos como estabelecido pela Politica Nacional
de Residuos Soélidos (PNRS), Lei no 12.305/2010 e pelas leis
Distritais de no 5.092/2013 e no 5.591/2015 e do recente-
mente elaborado Plano Distrital De Gestdo Integrada De
Residuos Solidos.

Julio Miragaya (PT) néo apresenta proposta diretamente
na area de medicamentos, mas propde implementar poli-
tica que favoreca o desenvolvimento logistico e industrial,
no qual subentende-se contemplar a industria de farmoqui-
micos.

Paulo Chagas (PRP) propde reestruturar a logistica da
saude como um todo, incluindo processos de aquisicao,
recebimento, armazenamento e distribuicdo de medica-
mentos para as Unidades de Saude segundo Regides de
Sadde do Distrito Federal.

Rodrigo Rollemberg (PSB) propde melhorar a tecnologia
de registro de informacdes clinicas, de gestdo e de logistica
de insumos e medicamentos.

Rogério Rosso (PSD) promete devolver os impostos re-
colhidos pelo DF sobre medicamentos de uso continuo.
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Capitulo 16
Politicas especificas e de
equidade

Para garantir a universalidade e a equidade no acesso a
saude, é importante considerar que alguns grupos preci-
sam de politicas e acdes especificas, para assim avangar-
mos rumo a igualdade. Nesse sentido, destacam-se tanto
as politicas de acordo com os ciclos da vida (com especial
atencéo a saude da crianca, do adolescente e da pessoa
idosa), quanto as politicas que consideram as diferencas
étnico-raciais, de género, de vulnerabilidades e de necessi-
dades especiais.
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16.1  Saude da Mulher

No programa de governo do candidato do PSTU (Antonio
Guilhen), propde-se garantir sala de parto humanizado em
todos os hospitais do DF e o fim da violéncia obstétrica.
Fatima Sousa (Psol) aponta a necessidade de integragio de
politicas de satide e educagéo para identificacédo e enfren-
tamento da violéncia contra mulher, criancas e populagio
LGBTI. O programa de Julio Miragaya (PT) cita que vai
implementar a Rede de Satide da Mulher, garantindo a uni-
versalidade do acesso. O candidato Paulo Chagas (PRP),
promete 1) realizar campanhas educativas e fornecimento
de métodos anticoncepcionais compativeis para cada paci-
ente; 2) rastrear e mapear o cancer de mama e de colo de
utero, promovendo ac¢des de incentivo para vacinacdo do
HPV — inclusive em escolas — cumprindo o Calendario
Nacional de Vacinacéo e 3) Investir na Atencéo a Saude da
Mulher e da Crianga, ampliando as a¢des que favorecam o
acompanhamento do pré-natal de qualidade nas UBS/ESF,
com o proposito de prevenir a gravidez em grupos de vul-
neraveis e reduzir as taxas de mortalidade materna, fetal
e infantil.

Rogério Rosso (PSD) promete criagio de servicos especi-
alizados; integracdo de secretarias para garantia da saide
das mulheres. Alberto Fraga promete criar o Centro Inte-
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grado de Atendimento & Mulher - CIAM e trazer de volta
as Carretas da Satide da Mulher, que tiveram bons resulta-
dos na prevengio de doencas. Na verdade, o CIAM ja foi
criado no DF. A candidata Eliana Pedrosa (PROS) promete
fazer o Distrito Federal ser referéncia em Parto Huma-
nizado e implementar programas pré-natais e neonatais,
objetivando alcancar a menor taxa de mortalidade infan-
til do Brasil. Ja o atual Governador, Rodrigo Rollemberg
(PSB) promete criacio de 4 centros de parto normal nos
hospitais que realizam maior nimero de partos, visando
aprimorar a assisténcia obstétrica em Brasilia.

E fundamental que o préximo governo assegure o res-
peito ao planejamento familiar, a esterilizacdo voluntaria,
a assisténcia a concepcdo e a contracepcio; o atendimento
pré-natal; a assisténcia ao parto e ao puerpério; o con-
trole das doencas sexualmente transmissiveis (DST) e da
prevencio do cancer cérvico-uterino e do cancer de mama.

16.2  Salude da pessoa com deficiéncia

E fundamental que as politicas sociais estejam orientadas
na autonomia, intersetorialidade, insercéo social, acessibi-
lidade, numa perspectiva de garantia de direitos das pes-
soas com deficiéncia. Segundo dados do tltimo Censo De-
mografico (2010), o Distrito Federal tinha 573.805 pessoas
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com alguma deficiéncia, o que equivale a 22,23% da popu-
lacdo total. O maior percentual de pessoas com deficiéncia
aparece na populacio de 65 anos ou mais (63,90%), contra
2,67% entre as criancas de zero a quatro anos. Dentre as de-
ficiéncias referenciadas, a que aparece em maior propor¢ao
no Distrito Federal é a visual (63,71%), seguida da deficién-
cia motora (18,02%), auditiva (14,41%) e mental/intelectual
(3,85%). Neste tema, cinco candidatas(os) apresentaram
propostas especificas: Antonio Guilhen (PSTU), Eliana
Pedrosa (PROS), Fatima Sousa (Psol), Julio Miragaya (PT)
e Paulo Chagas (PRP).

A candidata Fatima Sousa (Psol) promete incentivar a
promocao da autonomia e recuperacido da funcionalidade
das pessoas com deficiéncia, por meio da reabilitacdo de
qualidade e acesso a Orteses, proteses e meios auxiliares de
locomogao (OPM) pelo SUS. Ademais, propde a ampliagio
do acesso aos servicos de saide que se fazem necessarios
para o auxilio das pessoas com deficiéncias nos niveis da
atencdo basica e especializada, bem como qualificar a Rede
de Cuidados a Satude da Pessoa com Deficiéncia (RCPD)
no DF, promovendo maior integracédo entre os pontos de
aten¢io da RCPD e dos demais dispositivos publicos, como
a educacdo, assisténcia social, emprego, entre outros.

O candidato Antonio Guilhem (PSTU) promete garan-
tir a integracéo das equipes de satide e pedagogica, ofe-
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recendo atendimento de satude as pessoas com deficién-
cias nos proprios centros de ensino especial, que deverdo
contar com uma equipe multiprofissional (incluindo neu-
rologista, enfermeiro, fonoaudidlogo, psicdlogo) e com
estrutura adequada.

Jéa a candidata Eliana Pedrosa (PROS) promete ampliar o
acesso a servicos especializados de satide na rede publica
para pessoas com deficiéncia e idosos.

O candidato Julio Miragaya (PT) promete equipar os
ambulatérios das Unidades de Satide com profissionais
capacitados para o atendimento da satde das Pessoas com
Deficiéncia, incluindo equipamentos para exames que se-
jam acessiveis as diversas singularidades da deficiéncia.

Jé o candidato Paulo Chagas (PRP) promete aprimorar o
diagndstico e o atendimento educacional aos portadores de
necessidades especiais e implementar servicos de urgéncia
e emergéncia odontoldgica e procedimentos odontologicos
para esses pacientes.

16.3 Saude da populagdo em situagdo de rua

Apenas Fatima Sousa (Psol) apresentou proposta especi-
fica de satde para a populagdo em situacdo de rua. A
candidata promete ampliar o numero de consultérios na
rua, com estruturas adequadas que atendam as necessida-
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des dessa populagéo, bem como a garantia de equipes de
reducdo de danos e de abordagem de rua, com as organi-
zagdes ndo governamentais. Ademais, propde ampliar a
intersetorialidade entre saude, assisténcia social, trabalho
e seguranga publica, de forma a promover a emancipagio
das pessoas que se encontram em situacéo de rua.

De acordo com a Secretaria de Estado de Trabalho, De-
senvolvimento Social, Mulheres, Igualdade Racial e Di-
reitos Humanos (Sedestmidh), o nimero de pessoas em
situagéo de rua tem aumentado e, em 2017, ultrapassou
o numero de 3 mil individuos. A populagio que vive em
situacdo de rua e em ocupacdes urbanas precisa de acdes
intersetoriais para a garantia de acesso a seus direitos,
entre eles o direito a satde. A falta de comprovagio de
residéncia, por exemplo, ndo deve ser impeditivo para o
acesso aos servicos de satide. E preciso também fortalecer
e qualificar as equipes de Consultério na Rua e dos demais
servigos da rede e integra-los aos servigos de assisténcia
social, de modo a promover cuidado integral.

16.4 Satde da populagao LGBTI

No programa de Fatima Sousa (Psol) verifica-se a pro-
posta de integracdo com politicas de satide e educagio
para identificacéo e enfrentamento da violéncia contra
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a populagdo LGBTI, bem como fortalecer o ambulatério
Trans e descentralizar o servigo para regides de saude. An-
tonio Gillem (PSTU) propde a criagdo de centro de saude
especializado para transexuais e travestis, garantir cirur-
gia de redesignacgio de sexo e um sistema de satide que
respeite a diversidade.

Chama a atencéo o fato de apenas 2 candidatos terem
propostas no campo da satide LGBTI, o que afirma a ne-
cessidade de avanco em propostas positivas para esta po-
pulacéo.

16.5 Satde da pessoa idosa

O Brasil passa por um rapido processo de mudanca na
estrutura demogréafica, em decorréncia do aumento da ex-
pectativa de vida e da queda da taxa de natalidade. Essa
mudangca na estrutura demografica colocara maior pressao
sobre o SUS, que ja lida com os resultados do processo de
transicao epidemioldgica, ou seja, de maior protagonismo
das doencas cronicas nido transmissiveis entre as causas de
adoecimento da populagio. Alberto Fraga (DEM), Eliana
Pedrosa (PROS), Fatima Sousa (Psol), Paulo Chagas (PRP)
e Rogério Rosso (PSD) mencionam, em seus planos, pro-
postas especificas neste dmbito. A criacio de centros para
atendimento a esta populacéo foi proposta por Alberto
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Fraga (DEM), Fatima Sousa (Psol) e Rogério Rosso (PSD),
sendo que os dois primeiros o fazem na perspectiva de
Centro Dia. Eliana Pedrosa (PROS), propde a ampliacio do
acesso a servicos especializados e incorporar o Hospital
Lar dos Velhinhos ao sistema publico de saide do DF e
transforma-lo em Hospital Geriatrico. Paulo Chagas (PRP)
menciona a realizacdo de agdes de apoio as pessoas idosas
vulneraveis por intermédio de equipes ja existentes, como
as Equipes de Saude da Familia e de Nicleo Ampliado
de Satde da Familia e Atencdo Basica (NASF-AB). Fatima
Sousa (Psol) é a candidata que mais traz detalhamentos
de suas propostas e menciona questdes como prevengao
de doengas e violéncias e atuacido intersetorial. Com o
aumento do nimero de idosos, a demanda e os custos do
SUS sera ampliada em especial junto aos problemas econo-
micos desse grupo, devido a crise econémica e iminente
reforma da previdéncia.
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Capitulo 17
Ciéncia e tecnologia

17.1  Registro eletronico

Alberto Fraga (DEM), Alexandre Guerra (NOVO), Eli-
ana Pedrosa (PROS), Fatima Sousa (PSOL), Ibaneis Rocha
(MDB), Rodrigo Rollemberg (PSB) e Rogério Rosso (PSD)
consideraram informatizar o agendamento e implantar
prontuarios eletrénicos para consultas, exames e avali-
acao do atendimento. Alberto Fraga (DEM), Alexandre
Guerra (NOVO) e Rogério Rosso (PSD) propdem o uso
de aplicativos para dispositivos moveis para integrar tais
funcionalidades. Fatima Sousa (PSOL) e Ibaneis Rocha
(MDB) lembram a ainda caréncia de informatizacio nas
unidades de satde para agilizar e qualificar o atendimento
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em unidades de saide.

17.2  Pesquisa e Inovagao

Alberto Fraga (DEM) propde a criacdo de nucleo de inova-
¢des tecnologicas. Julio Miragaya (PT) pretende reduzir
a dependéncia do setor estatal a partir da diversificacio
dos investimentos, mapear e acompanhar pesquisas, au-
mentar gasto privado com pesquisa via Lei de inovagéo e
reorientar as fundacdes de pesquisa. Paulo Chagas (PRP)
ira buscar parcerias publico-privadas para incrementar o
desenvolvimento de pesquisas e reorientar as fundacdes
de pesquisa.
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A SAUDE EM CADA
PROGRAMA DE GOVERNO
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Capitulo 18

Alberto Fraga (DEM) e
Alexandre Bispo (PR)

Alberto Fraga é coronel da reserva da Policia Militar e
politico, cumprindo o quarto mandato na camara dos de-
putados. E formado em direito, administracio e educacgio
fisica e possui mestrado em Seguranca Publica. Passou
pelo PMDB e pelo PTB antes de se filiar ao DEM. Enquanto
Deputado Federal, votou a favor da EC 95, que reduziu o
orcamento das politicas sociais, dentre elas a saude. Nao é
membro da Comissdo de Seguridade Social e Familia e das
dez Proposicoes de Autoria do Deputado Transformadas
em Norma Juridica na sua atuagio parlamentar, nenhuma
delas se refere a saide. Declarou ao Tribunal Regional
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Eleitoral (TRE) R$ 4,8 milhdes em bens. Seu vice é o eco-
nomista Alexandre Bispo, presidente em exercicio do PR
no DF, que declarou R$ 885 mil em bens. A chapa faz parte
da Coligacdo de direita entre os partidos DEM, PR, PSDB
e DC, chamada de “Coragem para Fazer”. O Programa de
Governo da chapa apresenta 59 paginas, divididas em 16
eixos, de acordo com setores tradicionais: 1) Apresentacéo;
2) Combatendo as desigualdades no DF; 3) Gestao publica
e politica fiscal; 4) Administracdo Publica; 5) Educagio;
6) Saide; 7) Seguranca Publica; 8) Mobilidade e Infraes-
trutura; 9) Ciéncia e Tecnologia; 10) O social; 11) Meio
Ambiente e sustentabilidade; 12) Cultura; 13) Turismo; 14)
Esporte e Lazer; 15) Agricultura; 16) Regido Metropolitana
(RIDE).

Na parte da satde, apresenta propostas referentes aos
sub-eixos: 1) Atencgdo Primaria em Saude; 2) Atencdo Hos-
pitalar; 3) Alta Complexidade; 4) Servidor; 5) Educagao
e Saude; 6) Gestdo de recursos financeiros; 7) Saude no
século 21; 8) SAMU. O programa néo apresenta proble-
matizagio sobre o modelo de atencgéo a satide no Distrito
Federal e é estruturado na perspectiva de acesso aos servi-
¢os de atendimento. Na Atenc¢io Primaria em Saude (APS),
apresenta propostas estruturantes, como a reestruturacdo
da atencdo, com 100% de cobertura da Estratégia de Satide
da Familia (ESF), e das policlinicas, com informatizacio do
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sistema e integracdo da rede de referéncia e contrarreferén-
cia; também propde a¢des pontuais, como as carretas, que
ndo necessariamente garantem um cuidado continuado e
integral.

Na Atencido Hospitalar e Alta Complexidade, promete
ampliar e desbloquear leitos, revisar contratos, informati-
zar o sistema e reestruturar linhas de cuidado. Além disso,
promete favorecer a rede propria, apesar de ndo especi-
ficar como pretende fazer isso. Entendemos que nao ha
como ampliar o acesso aos servigos de saide de média e
alta complexidade sem enfrentar a logica de privatizacio
da satde e da extrema dependéncia do setor privado, que
ndo prevé os mesmos principios de universalidade, inte-
gralidade, equidade e participagdo social na gestdo, além
de ter um custo muito mais elevado.

No que tange as(aos) servidoras(es), promete maior valo-
rizagdo e melhoria das condicdes financeiras e de trabalho.
Contudo, baseia-se na proposta de incentivo a meritocra-
cia e a produtividade, o que, muitas vezes, pode gerar
uma carga maior de pressdo e competitividade entre as(os)
trabalhadoras(es) de saude, o que ndo necessariamente
resulta num atendimento de melhor qualidade para a(o)
usuaria(o). Também é importante destacar que, enquanto
deputado, o candidato votou a favor da reforma trabalhista,
que retirou direitos das(os) trabalhadoras(es) e ampliou a
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terceirizacéo, inclusive para os servicos publicos.

Propde ainda a revisdo das portarias de escalas de tra-
balho e o estimulo a reversdo de servidoras(es) aposenta-
das(os). Na formagédo das(os) profissionais, promete trans-
formar todos os hospitais da rede em hospitais de ensino
e integrar instituicdes de ensino superior privadas. Por
fim, propde a criagdo de nucleo de inovagdes tecnoldgicas,
porém nio ficam evidentes quais seus direcionamentos.

No dmbito da gestdo, apresenta propostas de ampliacéo
de parcerias com o setor privado, o que é um dos fatores de
enfraquecimento do SUS no DF e representa privatizagio
ainda maior do sistema. Isso parece destoar das propostas
de fortalecimento da rede propria feitas no eixo de alta
complexidade. Promete completar a informatizacdo da
rede para a gestdo de recursos, porém nio faz mengio a
sua utilizacdo para dar maior transparéncia sobre as agdes
da gestdo, nem tampouco como integrara a regulacéo e
garantira critérios de equidade de acordo com as necessi-
dades quando propde a marcacdo de exames e consultas
por aplicativos.
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Capitulo 19

Alexandre Guerra (NOVO)
e Erickson Blun (NOVO)

Alexandre Guerra é herdeiro e socio da rede de fast-food
Giraffas. Foi presidente do Instituto de FoodService Brasil
(IFB) e vice-presidente da Associagio Brasileira de Fran-
chising e nunca disputou cargo em eleicdes. E formado em
direito, especialista em comércio internacional e mestre
em administra¢do. Declarou ao TRE R$ 1,2 milhdo em
bens. Seu vice é o médico Erickson Blun, que atua na
iniciativa privada e declarou R$ 2,7 milhdes em bens.

A chapa liberal nao possui coliga¢do com outros par-
tidos. O Programa de Governo da chapa apresenta 63
paginas, organizada numa légica mais empresarial, com
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os seguintes eixos: Contexto; Pilares de um governo novo;
Guerra pelo DF; Coesdo de propositos; Bem-estar e cida-
dania; Seguranca publica e paz; Gestdo, orcamento, efeti-
vidade e transparéncia; Produtividade e competitividade
do mercado; Qualidade urbana e ambiental.

No Eixo de Bem-Estar e Cidadania, apresenta o sub-
eixo de Exceléncia em saude. O tdpico inicia criticando
o modelo de atencdo a saide no DF, muito centrado no
atendimento hospitalar. Apresenta como problemas cen-
trais o or¢camento de saide no Brasil e no DF e o estilo de
governanca em saude. Como solugdes, apresenta proposta
de organizacéo do sistema em sete niveis de complexidade;
de modernizacdo do atendimento; de acompanhamento
e desburocratizacio de procedimentos; de parcerias com
a iniciativa privada; de desoneracdo para medicamentos;
e de contratacio de profissionais e construgio de novas
unidades de satde. A melhor organizacéo do sistema com
centralidade na Atencéo Basica e incluindo dialogo com
a populacgéo é fator necessario. Contudo, a melhora da
gestido proposta no programa é voltada a terceirizagio
para o setor privado de responsabilidades do Estado de
prover saide, sem fortalecer a rede propria do SUS, que
fica nas méaos do mercado e ndo se baseia no direito a
saude e nos principios da universalidade, integralidade e
equidade. A ampliacdo mencionada dos servicos publicos
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restringe-se a Atencdo Basica que, como se sabe, ndo é
tdo lucrativa. As propostas referentes as(aos) profissionais
de sadde sdo centradas nas(os) médicas(os), sem conside-
rar a importancia das equipes multiprofissionais para um
cuidado integral.
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Capitulo 20

Antonio Guillen (PSTU) e
Eduardo Zanata (PSTU)

Antonio Guillen é formado em Histoéria e Arquivologia,
especialista em Culturas Negras no Atlantico, mestre em
histéria e professor da rede publica do DF ha quase 30
anos. Faz parte do Sindicato dos Professores, é presidente
regional do PSTU e é a primeira vez que disputa o cargo de
Governador, embora ji tenha sido candidato a deputado
distrital e federal. Declarou ao TRE R$ 380 mil em bens.
Seu vice é o professor e auxiliar de escritorio Eduardo
Zanata, que nio declarou bens.

A chapa socialista nio possui coligacdo com outros par-
tidos. Todo o Programa de Governo da chapa apresenta
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16 paginas, no qual foi abordado: saidas para a crise; con-
selhos populares para governar o DF; orcamento publico
para assegurar servicos publicos de qualidade; confisco
de bens dos corruptos e corruptores; plano de habitacio
popular; saide 100% estatal, humanizada e de qualidade;
emprego e renda; valorizacdo do servigo publico; educa-
¢do publica, gratuita, laica, 100% estatal e de qualidade;
valorizagdo da produgéo artistica e cultural do DF; forga
policial desmilitarizada; politicas publicas de combate ao
machismo, racismo e LGBTfobia; transporte publico esta-
tal; reforma agraria radical; prote¢éo do cerrado e recursos
hidricos no DF; e valorizacdo do esporte amador com de-
mocratizacdo do acesso aos aparelhos esportivos.
Denuncia o sucateamento e a privatizacdo da saude pu-
blica e apresenta propostas como: 1) SUS 100% publico;
auditoria popular de todos os contratos; estatizacio sem
indenizacdo de todos os hospitais e empresas de saide;
2) mover processo politico-judicial para garantir compra
de derivados de cannabis para garantir tratamento a pa-
cientes epiléticos, portadores de Parkinson e 3) garantia
de politica antimanicomial com fiscalizacao rigida das cli-
nicas privadas; fim dos convénios com clinicas privadas;
passe livre aos pacientes em tratamento continuado; re-
formular o projeto dos centros de ensino especial politica
de redugdo de danos, sob supervisdo dos CAPs. Apesar
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da relevancia das propostas de fortalecimento do SUS, a
candidatura do PSTU néo abordou temas sensiveis para a
saude publica, tais como: gestdo; regulacgdo; alta e média
complexidade; rede de urgéncia e emergéncia e vigilancia.
Promete algumas ac¢des mais radicais, como fim da terceiri-
zagdo e a estatizacdo dos servicos de satde, porém nio fica
claro como seria essa transi¢éo e readaptacéo de que forma
que essas acOes imediatas se dariam sem a interrupcéo de
servicos. Ademais, o programa niao menciona propostas
concretas para o planejamento e gestdo do sistema, bem
como para a transparéncia e participagio social na gestao.
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Capitulo 21

Eliana Pedrosa (PROS) e
Alirio Neto (PTB)

Eliana Pedrosa é suplente na Camara dos Deputados. For-
mada em quimica, foi deputada distrital por trés mandatos
consecutivos entre 2002 e 2014. De 2006 a 2009, foi se-
cretaria de Desenvolvimento Social do governo de José
Roberto Arruda (PR), de quem seria vice na chapa nas ul-
timas eleicdes. E a primeira vez que a empresaria disputa
o comando do Palacio do Buriti. Declarou ao TRE R$ 4,3
milhdes em bens. Seu vice, Alirio Neto (PTB), é advogado,
foi deputado trés vezes e declarou R$ 2,6 milhdes em bens.

A chapa faz parte da Coligacdo entre os partidos PROS
/ PTB / PHS / PATRIOTA / PMN / PTC / PMB, chamada
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de “Junto de Vocé”. O Programa de Governo da chapa
apresenta 46 paginas, divididas em 6 eixos amplos: 1)
Apresentagio; 2) Vencer desafios; 3) Gestdo para o desen-
volvimento; 4) Desenvolvimento econdmico; 5) Desenvol-
vimento social e humano; 6) Desenvolvimento Urbano. A
Saude com Qualidade de Vida é um t6pico no eixo “Ven-
cer desafios”. Apesar de, na contextualizagdo, enfatizar as
acOes de promocio e prevencio, parte consideravel das
propostas focam na média e alta complexidade, com énfase
na construcéo de hospitais, ndo apresentando propostas
concretas para o fortalecimento da Atencédo Basica como
coordenadora de rede de cuidado e inversdo do modelo
hospitalocéntrico.

O programa também ndo faz mencgdo as questdes
publico-privadas, ao financiamento e a estratégias para a
qualificagio da gestdo do SUS. Também nio ha referéncia
a participacdo social na satude.
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Capitulo 22

Fatima Sousa (Psol) e Keka
Bagno (Psol)

Fatima Sousa é enfermeira e professora da Universidade
de Brasilia (UnB). Mestre em Ciéncias Sociais e Doutora
em Ciéncias da Saude, foi Diretora da Faculdade de Saude
da UnB. Declarou ao TRE R$ 3,3 milhdes em bens. Sua vice
é Keka Bagno, assistente social, conselheira tutelar e mes-
tranda em Politicas Publicas pela UnB, que ndo declarou
bens.

A chapa do Psol, com apoio do PCB, tem como eixo
central o “Bem viver”, no qual as politicas publicas serdo
articuladas de modo coordenado, permanente, intensivo
e indispenséavel a servico da reducédo das desigualdades
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sociais, com a integracio das politicas de saude, educagio
e seguranga publica. Assim, apresenta cinco eixos progra-
maticos: 1) Bem viver; 2) Cuidar das pessoas; 3) Economia
para a sociedade; 4) Direito a cidade; e 5) O povo governa.

O programa de saude esta incorporado ao eixo do Bem-
viver, e se divide em trés grandes temas: 1) Atencio Basica
como espaco de equidade e autodeterminagio do ser; 2)
Atencéo especializada e hospitalar como instrumentos de
apoio ao cuidado longitudinal, integral e resolutivo a satide
das pessoas, nos diversos ciclos de vida e 3) Gestao e re-
cursos humanos na saide. Menciona ainda a necessidade
de se adequar as reais necessidades de satde individuais e
coletivas e incorporando efetivamente os paradigmas da vi-
gilancia e da promocéo no cuidado com a satide, bem como
da participagio popular na elaboragio, monitoramento e
avaliacdo permanente das acdes, projetos, programas e
politicas publicas de saude.

Entre as propostas, destaca-se a criacdo de um férum
de negociacdo permanente entre o DF e os municipios da
RIDE, para cooperacéo interfederativa; Integra¢do com
politicas de satde e educacio para identificacdo e enfren-
tamento da violéncia contra mulher, criancas e populagio
LGBT; implantacio de Farméacias vivas em cada regiao;
modelo de atencdo especializada regionalizado, integrado
e coordenado pelas equipes da atencéo basica, onde o
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papel das equipes de atengéo especializada incorpora ati-
vidades de apoio pedagbgico, assistencial e de educacgéo
permanente junto as equipes de atencéo basica.

A satde é um eixo importante do programa, que, no
que se refere as categorias escolhidas para a anélise, ndo
faz mencao apenas as questdes de relagao publico x pri-
vado, tema basilar do SUS, e sobre a saude bucal. Nao
fica explicito, contudo, como se concretizardo algumas
das propostas mais gerais, como, por exemplo, a de des-
burocratizagdo dos processos de trabalho e de gestao das
Unidades de Saide do DF.
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Capitulo 23

Ibaneis Rocha (MDB) e Paco
Brito (Avante)

Ibaneis Rocha é advogado, diretor do conselho federal
da OAB e corregedor-geral da entidade. Possui pods-
graduacdo em processo do trabalho e processo civil e é
mestrando em gestio e politicas publicas. Declarou ao
TRE R$ 93,7 milhdes em bens, sendo o candidato que de-
clarou o maior valor em bens. Seu vice é o empresario
Paco Britto, do AVANTE, que declarou R$ 3 milhdes em
bens.

A chapa faz parte da Coligagdo chamada “Pra fazer a
diferenca”, composta pelo MDB, PP, AVANTE, PSL e PPL.
O programa de governo possui 69 paginas e é dividido

95 ‘ 108



Cebes Nucleo DF ‘ Programa de saiide das candidaturas ao governo do Distrito Federal

em cinco eixos: 1) Sistema Cidaddo; 2) Sistema Cidades
para Recuperar de Brasilia; 3) Sistema Governo para o
Desenvolvimento Integrado; 4) Sistema Empresas no De-
senvolvimento Econdmico; 5) Sistema Ciéncia, Tecnologia
e Inovagdo do DF.

No Eixo 1 - Sistema Cidaddo, esta o Subsistema Saude,
que se divide em 10 temas: 1) Modernizagio da Gestéo da
Satude; 2) Valorizacdo dos servidores da rede de satde do
DF; 3) Gestdo Integrada e Moderna na Saude; 4) Brasilia
Capital da Satde; 5) Atencdo Priméaria em Satde; 6) Vi-
gilancia Epidemioldgica; 7) Atendimento Ambulatorial e
Rede de Laboratorios; 8) Unidades de Pronto Atendimento
(UPAs); 9) Atencéo hospitalar; 10) Alta complexidade.

Diferentemente de outros planos, aborda questdes como
vigilancia epidemioldgica e judicializacdo. Reconhece que
a utilizacdo de leitos da rede privada é mais onerosa do
que leitos proprios do SUS e faz propostas de ampliagéo e
fortalecimento da rede propria do SUS. Contudo, ressalta-
se que todos os partidos de sua coligacdo votaram a favor
da EC 95, que reduz as despesas publicas com politicas
sociais, o que impacta diretamente nos recursos para a
saude.

Reforca a necessidade de integrar a satide primaria a
saude ambulatorial de forma coordenada. Propde adotar
uma gestdo inteligente, colegiada e compartilhada, atra-

96 108



Cebes Nucleo DF ‘ Programa de saiide das candidaturas ao governo do Distrito Federal

vés da implantacgio do Centro de Informacdes e Decisdes
Estratégicas em Sadde - SUS, com base nas tecnologias
da informacéo e com transparéncia. Ademais, promete
descentralizar a gestdo e os recursos financeiros a cada
regional de satde.

Propde ainda a criacdo de programas especificos de
desenvolvimento econdémico que incentivem a atracdo
de investimentos nacionais e internacionais, na area de
saude, capazes de atender a demanda reprimida e futura
da populacio do DF e adjacéncias. Esse pode ser um tema
perigoso, ja que a abertura para o capital estrangeiro, em
geral, vem associada a privatizacdo dos servigos. Nesse
sentido, propde fazer parcerias com o setor privado para
preenchimento das vagas ociosas, inclusive em horarios
diferenciados, para atendimento a curto prazo da demanda
reprimida por atendimentos. Promete promover concur-
sos publicos, mas seu partido foi favoravel a reforma traba-
lhista. Ndo apresenta propostas referentes a participacéo
da comunidade na gestdo do sistema e dos servicos de
saude.
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Capitulo 24
Fulio Miragaya (PT) e
Claudia Farinha (PT)

Julio Flavio Gameiro Miragaya é economista e doutor em
desenvolvimento econémico sustentavel pela Universi-
dade de Brasilia (UnB). Atua como presidente da Associa-
¢do Nacional das Institui¢des de Planejamento, Pesquisa e
Estatistica (Anipes), diretor técnico do Sebrae/DF e vice-
presidente da Associacdo dos Economistas da América
Latina e Caribe (AEALC). Declarou ao TRE R$ 1,7 milhdo
em bens. Sua vice, Claudia Farinha, é bacharel em di-
reito e agricultora familiar, com passagem pelos cargos de
dirigente sindical dos trabalhadores rurais (Contag e FE-
TADFE) e de gerente de 4rea na Secretaria de Agricultura
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do DF (SEAGRI), néo tendo declarado bens.

O programa de governo do partido tem 32 paginas e esta
organizado em oito compromissos: 1) desenvolvimento
econdmico, geracdo de emprego e renda, desenvolvimento
tecnoldgico e inovacao; 2) direitos humanos e com a cons-
trucdo do bem comum; 3) direito a moradia digna e a uma
cidade sustentavel; 4) mobilidade urbana; 5) qualidade
das politicas sociais; 6) seguranga da cidadania; 7) demo-
cratizacdo do estado, transparéncia e participacio; e 8)
reorganizacio administrativa e reforco na ac¢do das admi-
nistracoes regionais. O programa destaca que o combate a
desigualdade depende estruturalmente de uma projeto de
desenvolvimento econdmico que alavanque a arrecadagio
tributaria propria do DF e melhore a oferta de empregos,
que depende de uma integragio regional.

A saude é um dos quatro temas do compromisso com
a qualidade das politicas sociais, juntamente com educa-
¢do, assisténcia social e cultura. Junto com a mobilidade
urbana é mencionada como a politica que mais afeta, de
maneira grave, as condi¢oes de vida da populagéo do DF e,
portanto, devem ter status de prioridade nas acdes de qual-
quer governo. No 4mbito intersetorial, propde a criacio
do Programa "Satde e dignidade: alimento para o campo
e para cidade"de Satude Integral das Populacées do Campo,
Florestas e Agua, na prevencéo e tratamento de doencas
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causadas por agrotoxicos e demais problemas associados
ao trabalho no campo.

Os compromissos com a satide estdo contidos em um
espago que ocupa somente uma pagina do documento,
trazendo propostas referentes ao fortalecimento da Rede
de Saude Mental; contratacio de equipes e implementagio
de servigos de base comunitaria; contraposicdo a cultura
manicomial; acesso integral a Satide Bucal em todas as re-
gides de satde; Gestéo Participativa nas regides de satde;
constru¢io da sede permanente e dotacdo orcamentaria
para o Conselho de Saude do Distrito Federal; e realiza-
¢do de Forum Intersecretarias de governo inspirado no
instrumento para o monitoramento participativo do Plano
Plurianual (PPA), denominado de Forum Interconselhos.
Nota-se, assim, énfase na gestao participativa do SUS.

Contudo, o documento nio apresenta propostas referen-
tes a vigilancia, atengio basica, média e alta complexidade,
relacdo publico X privado, formacao e educagio perma-
nente, recursos humanos e politicas de equidade, eixos
esses que sdo estruturantes para a garantia do acesso uni-
versal e integral a satude.



Capitulo 25

Paulo Chagas (PRP) e
Adalberto Monteiro (PRP)

Paulo Chagas é general e est4 na reserva ha 12 anos, apos
38 de servigo militar. Esta sera a primeira vez que concorre
a um cargo publico. Declarou ao TRE R$ 129 mil em bens.
O seu candidato a vice governador é Adalberto Monteiro,
advogado e atual presidente do PRP-DF, que declarou R$
6 mil em bens.

A candidatura do Partido Republicano Progressista em
coligacdo com o PRTB se chama “Coligagéo Brasilia acima
de tudo”. O programa de Governo tem énfase na segu-
ranga e propostas liberais. A secio de saide do programa
esta estruturada nas seguintes propostas: 1) Fortalecer
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o Nucleo Ampliado de Satde da Familia e Atencdo Ba-
sica (NASF-AB), com o objetivo de ampliar e aperfeicoar
a gestdo da saude na Atencdo Basica / Satde da Familia,
por intermédio de agdes de atividades fisicas, reabilitacio,
nutricéo e dietética, saide mental, servigo social e demais
movimentos que proporcionam o bem-estar da populagéo,
alinhados a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares. 2) Reavaliar o horario estendido de aten-
dimento nas UBS/ESF, visando contemplar a populacdo
trabalhadora que nio tem acesso as Unidades de Saude no
horario regular de funcionamento. 3) Realizar campanhas
educativas e fornecimento de métodos anticoncepcionais
compativeis para cada paciente. 4) Expandir a Satide Bucal
na atencdo basica de saide, servigos de urgéncia e emer-
géncia odontoldgica e procedimentos odontoldgicos para
pacientes com necessidades especiais, bem como assistén-
cia odontologica na rede escolar e nas creches. 5) Recupe-
rar as estruturas deterioradas e/ou inadequadas, recompor
e requalificar as equipes de trabalho, atualizar os equi-
pamentos e instrumentais de satde e reavaliar o sistema
de manutengio preventiva e corretiva. 6) Incrementar o
uso da telemedicina como importante instrumento para
o diagndstico a distancia de patologias e de orientacdo
de procedimentos e tratamentos médicos. 7) Implantar
o Gabinete Itinerante da Saidde e ampliar e aprimorar o
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Servigo de Ouvidoria do SUS, por intermédio de agdes que
fortalecam o canal de comunicagido e confianga entre a
populacéo e a Secretaria de Satde do GDF.

Verifica-se que apesar das propostas acima convergirem
com a ampliacéo da participagdo social na gestdo da saide,
promogao da saude e atencéo basica como orientadora do
cuidado, este programa de governo é baseado no modelo
econdmico liberal e conservador, o que ndo converge com
a gestdo de um sistema universal de saide, como o SUS.
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Capitulo 26

Rodrigo Rollemberg (PSB) e
Eduardo Branddo (PV)

Rodrigo Rollemberg (PSB) é historiador e atual Gover-
nador do Distrito Federal. Em 2006, foi eleito deputado
federal e em 2010 foi eleito Senador. Declarou ao TRE R$
930 mil em bens. Seu vice, o engenheiro Eduardo Brandio
(PV), ndo declarou bens.

O programa proposto pela coligacio "Brasilia de Maos
Limpas"(PSB | PV | Rede | PDT | PCdoB) e intitulado “casa
arrumada, hora da virada” , traz propostas de a¢des para
os seguintes pontos: Mobilidade; Satde; Educagio; Se-
guranga; Desenvolvimento Econdémico; Meio Ambiente;
Assisténcia Social; Ciéncia, Tecnologia E Inovacdo; Cul-
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tura; Esporte e Lazer; Gestdo e Governanca; Infraestru-
tura; Planejamento Metropolitano e Rural; Politicas para
Segmentos Sociais. Em geral, existem alguns pontos no
programa proposto que sdo repeti¢des ou continuidade
do programa proposto em 2014. A implantacio de ESF e
cobertura de 100% na atenc¢do basica, por exemplo, ja cons-
tavam no programa anterior e ndo foram concluidas. O
governo atual considera que apesar de ter alcancado avan-
¢os, 0 programa proposto para 2019 deve ser analisado
como uma continuidade do anterior.

Dentre as principais propostas para a saide estdo: 1)
Consolidar a mudanca de modelo assistencial do SUS/DF
que tem como eixo de organizacdo a Estratégia Satude
da Familia, fortalecendo a Atencdo Primaria a Saude. 2)
Manter a cobertura de Estratégia Saide da Familia acima
de 70% no Distrito Federal, considerando inclusive o au-
mento populacional anual do DF, expandindo a cobertura
nas areas mais vulneraveis, com o objetivo de chegar a
100% em Planaltina, Santa Maria, Ceilandia, Gama, Sao
Sebastido, Recanto das Emas e Samambaia. 3) Ampliar o
nimero de Agentes Comunitarios de Satide e Controle de
Endemias, completando as Equipes de Satide da Familia e
reforcando o vinculo entre os profissionais de satde e a
populacédo. Contratacdo de mais 2000 Agentes de Satude.
4) Consolidar os Niucleos Ampliados de Saude da Familia e
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Atencgéo Basica — NASF-AB, capacitando e fortalecendo os
processos de trabalho dos existentes e ampliando a cober-
tura por NASF-AB com a formagéo de 25 novas equipes. 5)
Consolidar e ampliar o uso da Sala de Situacdo da Secreta-
ria de Saude do DF. 6) Ampliar o niimero de temas de satide
e dados em formato aberto disponibilizados no portal da
Sala; Expandir a transparéncia ativa sobre informacoes
de satde através do portal da Sala; 7) Implementacéo de
novas solucdes tecnoldgicas nas unidades de saude do DF,
que permitam melhor registro de informagdes clinicas, de
gestdo e de logistica de insumos e medicamentos.

O programa néo apresenta propostas referentes a satde
bucal, vigildncia da saude, politicas de equidade (satde do
idoso, saude LGTBI, de popula¢io em situagio de rua e da
pessoa com deficiéncia), RIDE, nem participag¢io social.
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Capitulo 27
Rogério Rosso (PSD) e
Egmar Tavares (PRB)

Rogério Rosso (PSD) é advogado, politico e musico. Foi
secretario de Desenvolvimento Econémico de Joaquim
Roriz e administrador regional de Ceilandia. Durante o
governo de José Roberto Arruda, foi presidente da Com-
panhia de Planejamento do Distrito Federal (Codeplan).
Rosso declarou ao Tribunal Eleitoral R$ 608 mil em bens.
Egmar Tavares, do Partido Republicano Brasileiro (PRB),
é pastor e empresario e concorreu a deputado distrital nas
eleicdes de 2014, mas néo se elegeu. Tem R$ 2,7 milhoes
em bens declarados no Tribunal Eleitoral.

O programa de Governo da  coligagdo
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PSD/PRB/PPS/PSC/Solidariedade/Podemos, chamada
de "Unidos pelo DF", é bastante curto e, dentre todas as
candidaturas, é o que apresenta menos propostas para a
saude.

Dentre as poucas propostas, destacam-se: 1) descen-
tralizacdo administrativa e financeira, com apoio técnico;
descentralizacdo de recursos para hospitais, postos e uni-
dades de satde (Programa de Descentraliza¢do Progressiva
de Acdes de Saide); 2) reavaliacido do instituto hospital
de base, para verificar necessidade de retornar a gestio
publica; e 3) criagio de plano de saide dos servidores civis
e militares, proposta que vai contra o fortalecimento do
SUSno DF. Verifica-se que a pauta da satde néo é priori-
dade do programa supracitado.
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