OES TECNICAS E FINANCEIRAS ASSEGURAM
MELHORES INVESTIMENTOS EM TECNOLOGIA
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Eficiencia na
execucao de recursos
N

sica e necessaria dentro da administragao publica. PHILIPS
Essa orientacdo torna-se ainda mais importante num
contexto em que é preciso potencializar o valor do
dinheiro publico disponivel para a salide. A compra
de equipamentos e a execugdo de obras precisam
ser precedidas de andlises técnicas e econdmicas
que justifiquem tais investimentos. Com a ampliagao
da oferta de servigos para tratamento de cancer no
Pais, area que naturalmente envolve custos elevados,
o Ministério da Saude (MS) tem, por meio da equipe
do Fundo Nacional da Saude (FNS) e com o apoio
de profissionais do INCA, trabalhado para aperfeicoar
tais andlises e assegurar que o dinheiro dos contri-
buintes seja gasto da melhor maneira possivel.

O FNS é o gestor financeiro, na esfera federal,
dos recursos do Sistema Unico de Saude (SUS) e,
portanto, responsavel por toda execugao financeira
e orgamentaria do MS. Sua missao é contribuir para
o fortalecimento da cidadania, mediante a melhoria
continua do financiamento das acdes de saude.

Para cumprir da melhor maneira sua missao,
um decreto acrescentou ao leque de competéncias
do Fundo, em 2012, o planejamento, a orientagao
e a coordenacao das atividades de analise técnica
de projetos de investimentos de infraestrutura fisica
e tecnolégica em saude. A Coordenacao de Andlise
de Investimentos e Infraestrutura (Coainf), vinculada

Thiago Rosa

REDE CANCER




a Coordenacao-Geral de Analise e Formalizagao de
Investimentos (CGAFI), é a area técnica responsavel
pela avaliagao técnico-econdmica dos projetos de in-
vestimentos em equipamentos médico-hospitalares.
“O objetivo principal das analises é otimizar os re-
cursos financeiros de modo que as instituicdes pos-
sam adquirir bons equipamentos, em maior quanti-
dade, a um preco justo e exequivel”, afirma Marcio
Borsio, coordenador de Analise de Investimentos em
Infraestrutura do MS.

UMA NOVA FORMA DE
COOPERAGAO

Toda liberagao de recursos do FNS para com-
pra de equipamentos e execucéo de obras é prece-
dida de analises realizadas pela Coainf, que emite
pareceres em relacdao ao projeto. “Normalmente,
esses projetos sao recebidos pela Secretaria de
Atencao a Saude (SAS), que emite um parecer de

meérito. A partir dai, nossa equi-
pe multiprofissional ava-
lia se as especificacoes
técnicas estao corre-
tas e se o preco pro-
posto estda dentro da
realidade de merca-
do”, comenta Marcio.
S6 apds a emissao de
parecer favoravel da
Coainf é que o recurso
é disponibilizado pelo
Fundo. Os projetos po-
dem ser submetidos por
prefeituras, governos
estaduais ou unidades
assistenciais dentro de
programas ou convénios
oferecidos pelo MS.
O Ministério, através
de transferéncias volunta-
rias a instituicoes publicas
e privadas sem fins lucrati-
vos vinculadas ao SUS, fo-
menta substancialmente o
mercado de equipamentos
médico-hospitalares  com
mais de R$ 600 milhdes ao
ano. Essas transferéncias
ocorrem, fundamentalmente,

a partir do cadastramento de propostas cuja princi-
pal caracteristica é a descentralizagdo dos recursos
financeiros para a compra dos equipamentos pela
propria instituicao que faz a solicitacao. As propos-
tas devem apresentar as especificacoes técnicas e
os valores solicitados, que sao entao submetidos as
analises técnicas do MS.

“Como a tecnologia avanga com muita veloci-
dade no campo do controle do cancer, convidamos
profissionais do INCA, que sao os especialistas no
assunto, para que pudéssemos trocar informagoes
sobre detalhes de funcionamento dessas novas tec-
nologias”, conta Marcio. A parceria com o Instituto
centra-se principalmente em equipamentos de ra-
dioterapia (aceleradores lineares); de medicina nu-
clear (aparelhos de ressonancia magnética); e de
tecnologias aliadas e tomografia. Uma reuniao entre
as duas equipes ocorreu em junho deste ano, no in-
tuito de estreitar a relagdo de trabalho que ja vem
sendo desenvolvida ao longo do tempo. No encon-
tro, técnicos do INCA fizeram um treinamento para
os profissionais da Coainf.

“Essa reuniao representou uma nova forma de
cooperacao. Em vez de reterem o conhecimento e
serem consultados toda vez que uma nova proposta
chegar ao MS, profissionais do INCA trocaram suas
experiéncias com o objetivo de dar mais agilidade aos
processos”, diz Luis Donadio, da Area de Engenharia
Clinica (AEC) do INCA. De acordo com Donadio, a
ideia € evitar a sobreposicao de esforgcos, amplian-
do a colaboracéo entre instituicbes que lidam com as
mesmas dificuldades no momento da aquisicao de
novos equipamentos e infraestrutura em geral. “Esses
equipamentos representam até 60% dos investimen-
tos em tecnologia dentro de um hospital. Dai a grande
importancia da avaliacao técnico-financeira”, frisa.

A AEC trabalha na gestao de todo o parque
tecnolégico dos hospitais do Instituto, que envolve
a aquisicao, o gerenciamento e a manutencao dos
equipamentos médico-hospitalares. “Além do treina-
mento que fizemos no MS, também estamos com a
proposta de trabalhar em conjunto na elaboracédo de
um programa de reposicao de equipamentos médi-
cos que ja haviamos comegado a desenvolver inter-
namente no INCA”, conta Donadio. A proposta ¢é defi-
nir critérios para identificar o momento mais oportuno
para substituicao de tecnologias. “Hoje o trabalho da
Coainf comeca a partir de uma demanda. A propos-
ta da nova parceria é trabalhar com critérios que irdo
passar a definir essas demandas”, afirma.ll
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