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Atencao Especializada em Saude

0 Conceito de Atencao Especializada a Saude: entende-se como Atencdo Especializada o
conjunto de conhecimentos, praticas assistenciais, agdes, técnicas e servigos envolvidos na
producdo do cuidado em saude, marcados caracteristicamente por uma maior densidade
tecnologica, denominadas de média e alta complexidade. Desempenha um papel de apoio a
Atencgao Primaria em um sistema de cuidados integrais.

U Acoes e Servigos da Atencao Especializada em Saude

Rede de urgéncia e emergéncia;

Servicos de reabilitagao;

Servigcos de atencéo domiciliar;

Rede hospitalar;

Servigos de atencdo materno-infantil;

Servigos de transplante do Sistema Nacional de Transplante (SNT);

Servigos de atencgao psicossocial;

Servigos de sangue e hemoderivados; e

Ateng¢ao ambulatorial especializada, incluindo os servigos de apoio diagndstico e terapéuticos.
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Politica Nacional de Prevencao e Controle do Cancer — PNPCC
Instituida pela PRT MS/GM 874/2013 — Portaria de Consolidagao n° 2/2017

O Dentre as competéncias da Secretaria de Atencdo Especializada a Saude esta coordenar os
processos de implementacgao, fortalecimento e avaliagdo da Politica Nacional para Prevengao

e Controle do Cancer.

0 Objetivos da PNPCC:

. Reduzir a mortalidade e a incapacidade causadas pelo cancer

. Atuar para diminuir a incidéncia de alguns tipos de cancer

. Contribuir para a melhoria da qualidade de vida dos usuarios por meio de agdes de promocao,

prevencgao, deteccao precoce, tratamento oportuno e cuidados paliativos
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ASSISTENCIA ONCOLOGICA

+ Aassisténcia oncoldégica € um componente da Politica Nacional de Prevencédo e Controle do Céncer (PNPCC)
v. Ela n3ao se resume a assisténcia farmacéutica, isto é, a dispensagdo de medicamentos
oncolégicos/antineoplasicos
v' Seu financiamento inclui-se no bloco de manutengcdo das acgdes e servicos publicos de saude da atencéo
especializada, ou limite financeiro de média e alta complexidade, o teto MAC
v E ressarcida pelo componente federal do SUS, por meio de procedimentos quimioterapicos, cirlrgicos,
radioterapicos e de medicina nuclear da Tabela do SUS

v Em regra os hospitais credenciados no SUS e habilitados em oncologia sdo os responsaveis
pelo fornecimento de medicamentos antineoplasicos que eles, livremente, padronizam,
adquirem e fornecem, cabendo-lhes codificar e reqistrar conforme o respectivo procedimento

v' Assim, a partir do momento em que um hospital é habilitado para prestar assisténcia oncolégica
pelo SUS, a responsabilidade pelo fornecimento do medicamento antineoplasico é desse
hospital, seja ele publico ou privado, com ou sem fins lucrativos.
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Rede Assistencial de Alta Complexidade em Oncologia
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Tratamento sistéeémico na PNPCC

« Os procedimentos quimioterapicos da Tabela do SUS nao fazem referéncia a qualquer
medicamento

* O Ministério da Saude e as Secretarias de Saude nao padronizam nem fornecem medicamentos
antineoplasicos diretamente aos hospitais ou aos usuarios do SUS

v Ha pouquissimas exce¢oes de medicamentos de aquisi¢cao centralizada, motivadas por razdes
muito especificas, como custo, dificuldades de aquisicdo pelos demais entes, dentre outras.

+ Medicamentos Oncolégicos Adquiridos por Compra Centralizada:

Dasatinibe Pertuzumabe
Mesilato de Imatinibe Rituximabe
Nilotinibe Trastuzumabe
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Financiamento da Média e Alta Complexidade MAC

Portaria de Consolidacao n? 6, 28 de setembro de 2017

U Os recursos federais destinados as agdes e servicos de saude de média e alta complexidade
ambulatorial e hospitalar estdo atualmente organizados em dois componentes:

+ Limite Financeiro da Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar (MAC) que
inclui os incentivos de custeio e sao transferidos de forma regular e automatica aos fundos
de saude dos estados, DF e municipios;

* Fundo de Acodes Estratégicas e Compensacao (FAEC), cuja finalidade é financiar
procedimentos e politicas consideradas estratégicas, bem como novos procedimentos
incorporados a Tabela do SUS.

(APAC e AlH) dos estabelecimentos de saude registrada pelos respectivos
gestores nos Sistemas de Informacdo Ambulatorial e Hospitalar SIA-
SIH/SUS. VERNO FEDERAL
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Autorizagoes de Procedimentos de Alta Complexidade (APAC/SIA)

U A APAC ¢ um instrumento que tem, entre suas funcdes, a de autorizar o registro e o faturamento
de procedimentos ambulatoriais que necessitam de autorizacdo prévia, identificar o paciente e
possibilitar rastrear o tratamento, permitindo, assim, obter informacdes gerenciais, como aquelas

para monitoramento, controle e avaliagao.

U A APAC, dependendo das especificidades dos procedimentos, pode ter a validade — periodo em
que a autorizacdo esta valida para os registros e o processamento — de uma ou de até trés

competéncias e tem como tipos principais:
* Apac Inicial
» Apac de Continuidade (que se seguem a APAC Inicial)

« Apac Unica GOVERNO FEDERAL
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Premissas importantes da PNPCC

0 A APAC ¢é um instrumento que nao se restringe a cobranca e pagamento de procedimentos
especificos; € uma fonte de informacao, com as seguintes finalidades gerenciais na oncologia:

1) cobrancga e pagamento de procedimentos de quimioterapia e de radioterapia;
2) controle e avaliacdo/auditoria;

3) consultoria a distancia/pareceres;

4) planejamento e programacao;

5) organizagao da assisténcia oncologica;

6) epidemiologia/fonte para o RHC — Registro Hospitalar de Cancer;

7) producao cientifica/avaliagao de resultados; e
)

8) estimativa de demanda atendida e reprimida.
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Premissas importantes da PNPCC

(’/ 0 A PNPCC nao é financiada somente pelo ressarcimento por produgao com base na Tabela
do SUS

U Os valores tabelados sao, apenas, o componente federal do repasse para estados e
municipios, sendo que a PNPCC se mantém, também, com outras fontes, tais como:

1)  Incentivos

2) Incrementos

3) Emendas parlamentares

4)  Orcamentos publicos (unidades préprias — municipais/estaduais/federais)

5) Investimentos (convénios)

6) Beneficéncia e filantropia (Ex: Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do SUS -
Proadi)

7) Captacao social (inclusive o Programa Nacional de Apoio a Atengao Oncoldgica - Pronon e o
Programa Nacional de Apoio a Atencdo da Saude da Pessoa com Deficiéncia - Pronas/PCD)

8) Trabalho voluntario

9) Dupla porta (SUS e ndo SUS) GOVERNO FEDERAL
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Premissas importantes da PNPCC

/3 O O financiamento de um estabelecimento de saude deve ser tomado globalmente, e ndo por
item, como se da na Saude Suplementar, que adota a conta itemizada e como unica forma de
financiamento o pagamento especificado por cada item utilizado nos procedimentos contratados

v' Além disso, os estados e municipios, com seus orgamentos proprios, podem prover agoes
e servicos de saude além, porém nao aquém, daqueles inclusos na Tabela do SUS

U O financiamento do SUS é tripartite, ou seja, é de responsabilidade das trés esferas de gestao
(federal, estadual/distrital e municipal) os percentuais de custeio/investimento

v" Portanto, é dos entes federados a responsabilidade de remuneracao dos prestadores
de servigcos, tantos quantos tenham contratado (via contrato ou convénio entre o
respectivo gestor do SUS e a instituicdo contratada)
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Premissas importantes da PNPCC

A O Medicamentos antineoplasicos:

« Pelo modelo adotado para a oferta de tratamento sistémico do cancer por meio da quimioterapia
no SUS, isto €, o0 modelo da assisténcia oncologica, basta que o medicamento antineoplasico
tenha registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA, e seja comercializado
no Brasil, para que se qualifique a sua aquisi¢ao, prescricdo e fornecimento aos pacientes, pelos

hospitais habilitados em oncologia no SUS

v" Na assisténcia oncoldgica, o processo de avaliacdo tecnoldgica fundamentado nos ritos da
Comissdo Nacional de Incorporacdao de Tecnologias no Sistema Unico de Saude -
CONITEC, embora desejavel, ndo é condicdo para que os UNACON e CACON ofertem os

medicamentos antineoplasicos GOVERNO FEDERAL

| MINISTERIO DA
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Base normativa do financiamento
» PORTARIA N° 874, DE 16 DE MAIO DE 2013 (Institui a Politica Nacional para a Prevengéo e

Controle do Cancer na Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas no ambito do SUS)

1 Fontes de Financiamento

GOVERNO FEDERAL

MINISTERIO DA
SAUBE ‘ H

UNIAO E RECONSTRUCAOC

SUS ‘
|



S A E Secretaria de
Atencao Especializada a Saude

Base normativa do financiamento
» PORTARIA N° 874, DE 16 DE MAIO DE 2013 (Institui a Politica Nacional para a Prevencéo e

Controle do Cancer na Rede de Ateng¢ao a Saude das Pessoas com Doencgas Crénicas no ambito do SUS)

O Das Responsabilidades das Esferas de Gestao do SUS
v Art. 21 S3o responsabilidades do Ministério da Saude e das Secretarias de
Saude dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, em seu ambito de
atuacdo, além de outras que venham a ser pactuadas pelas Comissdes
Intergestores:
(...)

V - garantir o financiamento tripartite para o cuidado integral das pessoas

com cancer, de acordo com suas responsabilidades; COVERNG FEDERAL
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S A E Secretaria de
Atencao Especializada a Saude

Base normativa do financiamento
» PORTARIA N° 874, DE 16 DE MAIO DE 2013 (Institui a Politica Nacional para a Prevencéo e

Controle do Cancer na Rede de Ateng¢ao a Saude das Pessoas com Doencgas Crénicas no ambito do SUS)

O Das Disposicoes Finais
v' Art. 29 - As instancias gestoras do SUS, Comissao Intergestores Tripartite (CIT), CIB e
CIR pactuarao as responsabilidades dos entes federativos nas suas respectivas linhas de
cuidado que compdem a Politica Nacional para o Controle do Cancer, de acordo com as
caracteristicas demograficas e epidemiolégicas e o desenvolvimento econémico-

financeiro das regides de saude.

Paragrafo unico. A organizagdo dos critérios das linhas de cuidado priorizadas e de
seus componentes sera objeto de normas especificas pactuadas na CIT e

posteriormente publicadas pelo Ministério da Saude. GOVERNO FEDERAL
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Base normativa do financiamento
l PORTARIA SAES/MS N° 688, DE 28 DE AGOSTO DE 2023 (Altera a Portaria de

Consolidacdo SAES/MS n° 1, de 22 de fevereiro de 2022, para dispor sobre a habilitacado de
estabelecimentos de saude na alta complexidade em oncologia)

Art. 66, § 3° - Em caso de hospital com producéo inferior a recomendada, devera ser verificado o
total da produgao de todos os hospitais habilitados em oncologia no estado, com vistas a avaliar a
permanéncia ou ndo do hospital na habilitac&o, a critério do respectivo gestor, pactuada na CIB ou
CIR, inclusive quanto ao remanejamento de recursos financeiros.

§ 4° A alteracao de habilitacdo, a inclusdo ou exclusdao de servico(s) e a exclusao de hospital
habilitado na alta complexidade em oncologia no SUS motivardo a adequagcao do custeio
federal, para mais ou para menos, mediante a verificacdo do cumprimento dos parametros de
producdo recomendada de procedimentos oncoloégicos ambulatoriais e de internacdo, o
percentual de execugao do limite financeiro de média e alta complexidade na respectiva

gestao e a disponibilidade financeira do Ministério da Saude.
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Base normativa do financiamento

PORTARIA GM/MS N° 1.604, DE 18 DE OUTUBRO DE 2023 (Institui a Politica Nacional
de Atencgao Especializada em Saude (PNAES), no ambito do Sistema Unico de Saude.)

Art. 4° S&o diretrizes da Politica Nacional de Atencao Especializada em Saude:

(...)

XV - substituicdo gradativa da forma de financiamento, alterando o modelo de pagamento
por procedimento para a remuneragao em modelo fundado no cuidado integrado e integral,
na contratualizacao de metas qualitativas e quantitativas, considerando os recursos
aplicados pelas trés esferas de governo, as especificidades regionais, as pactuagdées nos
espagos de gestao interfederativa do SUS e assegurando a transparéncia e eficiéncia na
aplicagao dos recursos;
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Base normativa do financiamento

PORTARIA GM/MS N° 1.604, DE 18 DE OUTUBRO DE 2023 (Institui a Politica Nacional
de Atencgao Especializada em Saude (PNAES), no ambito do Sistema Unico de Saude.)

U Do Financiamento

Art. 45. O financiamento da atencao especializada em saude sera realizado:

| - de forma tripartite, pactuado entre as trés esferas de gestao;

Il - de acordo com as normas especificas do SUS; e

lll - em observancia as necessidades de saude da populagcado e as dimensodes epidemioldgica,
demografica, socioecondmica, espacial e de capacidade de oferta de a¢des e de servigos de

saude.
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Base normativa do financiamento

PORTARIA GM/MS N° 1.604, DE 18 DE OUTUBRO DE 2023 (Institui a Politica Nacional
de Atencgao Especializada em Saude (PNAES), no ambito do Sistema Unico de Saude.)

U Do Financiamento

Art. 46. O financiamento da Atencdo Especializada em Saude podera ser composto por recursos
distintos relacionados a politicas e programas especificos, devendo seguir as seguintes
diretrizes:

(...)

lIl - a alocacao dos recursos de investimentos que deve considerar, prioritariamente, critérios que
visem reduzir as desigualdades na oferta de acdes e servicos publicos de saude, com objetivo
de garantir a integralidade da atencgao;

IV- a promogao da substituicao gradativa de um modelo de pagamento por procedimento para a
remuneragao centrada no cuidado integral do usuario, por meio da implementacao de linhas
de cuidado e pela identificacdo de grupos de ofertas de cuidados integrados necessarias a
atencao de determinadas necessidades e usuarios; GOVERNO FEDERAL
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Oncologia — Modelo proposto:

1. Atualizagao periédica da Tabela do SUS com vistas a incorporacdo de novos itens e as
alteracdes de atributos, incluindo-se aqui os reajustes de valores, sempre que justificados

2. Fortalecimento dos mecanismos e fluxos institucionalizados de pactuagcao de
responsabilidades e contrapartidas de financiamento e disponibilizacdo dessas tecnologias
entre os niveis de gestdo do SUS

3. Revisdo do cuidado preconizado de Diretrizes Diagnoésticas e Terapéuticas (DDT) para PCDT
com vistas a definicao dos medicamentos antineoplasicos que devem ser disponibilizados
em todos os Unacon e Cacon

v' A expectativa é a de que os produtos oriundos dessas revisdes constituam Protocolos do
SUS que apontem de forma inequivoca para os tratamentos sistémicos que deverao ser
ofertados por todo e qualquer estabelecimento de saude credenciado no SUS e habilitado
na alta complexidade em oncologia;
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Oncologia — Modelo proposto:

4. Elaboracdo de PCDT por tipo de cancer estruturados de acordo com as evidéncias
cientificas de efetividade e custo-efetividade, com inclusdo apenas de medicamentos

incorporados ao SUS;

5. Tabela de procedimentos (SIGTAP) com procedimentos especificos para utilizagdo nos

casos de medicamentos incorporados;

6. Definir um programa de medicamentos antineoplasicos, com pactuacao tripartite e

com atribuicoes e responsabilidades dos entes federados;

7. Definir processo para efetivar incorporagao dos medicamentos antineoplasicos apds

decisdo da CONITEC, com pactuacgao tripartite.
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