A Arqguitetura da
Governancae
Financiamento
em Saude

O ciclo de vida do recurso publico:
da captacao paradiplomatica a
auditoria baseada em riscos no SUS.




O caminho do recurso: um ecossistema interdependente
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» Fontes nacionais (Fundo a Fundo, » O Fundo Municipal de Saude (FMS), » O DenaSUS, as matrizes de risco e
Conveénios) e internacionais o Plano de Saude e o cronograma os controles internos.
(Paradiprofacts); GETenaSEs « Foco: Proteger a integridade do

» Foco: Trazer novos recursos para » Foco: Executar com previsibilidade recurso e garantir a conformidade.

0 municipio. e estrategia.
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A gestao do SUS exige dominio sobre trés frentes: atrair investimentos complexos,

operar a maquina municipal e blindar os processos contra riscos de conformidade.




O mapa da captacao: interdependéncia financeira
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_ Organismos Multilaterais:
~\ Banco Mundial (BIRD), BID, CAF.

Organismos Multilaterais: " |
:  Foco em reducao de pobreza e

Banco Mundial (BIRD), BID, CAF.

Foco em redugao de pobreza e 'jl'l?itﬂ 1. < infraestrutura.
infraestrutura. Cooperatinta. Fundo Nacional de Saude
(FNS): Repasses Fundo a
Fundo e Convénios.
x \
x Ente \

Agéncias Bilaterais:

. AFD (Franca), JICA (Japao),
KfW (Alemanha). Foco em
cooperagao técnica.

Subnacional
(Municipio/Estado)

Emendas Parlamentares:
Injecoes especificas via

Orgamento da Unido. R

Orbita 2: Paradiplomacia

(A expansao) Orby o A globalizagao financeira empoderou a
5 2 " d ?: R Naﬁ."l e d- l #an E I -
Orbita 1: Repasses Nacional epasses atuacao paradiplomatica. entes locais
(A expansao (A base) negociam diretamente com atores globais,

trocando compromissos de desenvolvimento
por délares em taxas subsidiadas.
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Matriz de decisao para captac¢ao de recursos em saude

Modalidade Complexidade Burocratica Escopo de Aplicagao Prazo de Retorno
Fundo a Fundo (FNS) (Transferéncia Custeio e Atengao Basica Imediato / Mensal

automatica via portaria)

\

Convénios / Emendas

Paradiplomacia
(Bancos Internacionais)

“Média (Requer projetos
e aprovacao)

(Requer aval

do Senado e COFIEX)

Obras pontuais e
equipamentos

Infraestrutura pesada,
grandes transformacoes
urbanas

Curto / Médio prazo

Longo prazo, anos de
negociagao

Conclusao: A maturidade da gestao dita o teto de captagao. Municipios iniciantes dependem do
Fundo a Fundo; os maduros utilizam Convénios; a elite administrativa acessa a Paradiplomacia.




O funil de aprovac¢ao do crédito internacional

1. Carta \ ' 2. Filtro 3. Analise 4. Aval do
Consulta COFIEX STN & PGFN Senado 5. Contrato

O ente - A Comissao de O Tesouro Aprovacao por Assinatura final
subnacional Financiamentos Nacional afere resolugao, com a entre Municipio,
elabora o projeto Externos avalia a Capacidade de Unido atuando Banco

técnico " o méritoe o Endividamento. como fiadora Internacional e
comprovando alinhamento A PGFN atesta da divida. Governo Federal.
viabilidade. federal. a legalidade.

Alerta: Falhas em auditorias prévias ou pendéncias no Fundo Municipal de Saude
blogueiam imediatamente este funil, independentemente do interesse do banco.




A anatomia do Fundo Municipal de Saude (FMS)

As Entradas (Inputs):
FES Receitas Proprias
Estadual e

A Operagoes
Y de Crédito

FNS 0
Federal

> As Valvulas de Direcionamento:
Plano Municipal de Saude e Relatorio de
Gestao. O dinheiro so flui mediante o

atingimento destas metas.

> A Chave Geral (O Controle):
O Conselho de Saude atua como
o painel de fiscaliza¢ao continua.

\\i@g 0 Fundo Municipal

o de Saide |
@’a (Art. 167 da CF) .

L

O FMS nao é um cofre estatico, mas uma
ferramenta de blindagem. Ele garante que os
recursos carimbados para a saude nao sejam
pulverizados em outras areas do municipio.




Previsibilidade operacional: O cronograma do FNS

Portaria 3.992/2017

Unifica os blocos de repasses
em uma conta bancaria unica,
facilitando o custeio e a
contabilidade.
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desembolsos de convénios com o calendario fixo do Fundo Nacional de Saude, otimizando o fluxo de caixa



A auditoria como motor de melhoria continua

1. Planejamento.

Definigdo de escopo, Matriz de
Riscos e Termo de Abertura (TAA)
0 foco € entender 0 ambiente

A auditoria interna
governamental no SUS
atua na “terceira linha

de defesa”, avaliando
Processos para promover
a inovacao sistéemica
(aderéncia ao Modelo

IA-CM).
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As duas lentes da auditoria do SUS

Auditoria Operacional
(Desempenho)

7N

Foco Principal: Resultados, Economicidade,
Eficiencia e Efetividade.

A Pergunta-Chave: “O programa de saude esta
resolvendo o problema real da populacao sem
desperdicio?”

Exemplo Pratico: Avaliar se a compra de novas
ambulancias reduziu o tempo de resposta a

emergéncias e melhorou a sobrevida dos pacientes.

~

Auditoria de Conformidade
(Regras)

Foco Principal: Leis, Regulamentos, Normas
Contabeis e Portarias.

A Pergunta-Chave: “A aplicacao financeira
obedeceu estritamente aos ditames legais e aos
blocos de financiamento?”

Exemplo Pratico: Verificar se as licitacdes para
medicamentos seguiram a Lei de Licitacoes e
se ha registro documental valido.




O mapa de calor da gestao de riscos

I F'nnfu Moderado: Atraso pontual , Ponto Extremo: Fraude no controle de l
no Relatdrio Anual de Gestao (Alto ._ ' medicamentos de alto custo (Alto
Impacto, Baixa Probabilidade). | | . Impacto, Alta Probabilidade).

Estratégia: Monitoramento e W Estratégia: Auditoria Profunda

| continuo. \ '- =  Imediata.

| : ;
Ponto Baixo: Erro de preenchimento em |
controle de almoxarifado pequeno.

Impacto (Baixo, Médio, Alto)

Estratégia: Correcao pela propria gestao

' (Primeira Linha). \




A caixa de ferramentas do auditor

O Dilema da Amostragem

Nao Estatistica

Baseada em julgamento técnico de
risco (ex: auditar apenas os 5 maiores
contratos hospitalares do ano).

Foco em materialidade.

Estatistica

Selecao randémica em sistemas (ex:
sortear 200 prontudrios em 10.000).

Permite projetar o erro para todo o
universo matematicamente.
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O padrao DenaSUS de qualidade e evidéncia

| Completude e Precisao:
A evidéncia sustenta-se sozinha.
Nao depende de testemunhos orais

| ndo documentados. = Selo Proquali: N\
) - = 0 Programa de Qualidade “\\ .
| C

2 ¢/ do DenaSUS aplica checklists
» _. [ cruzados e supervisao em

lareza: Linguagem tecnica e direta; sem e camadas, garantindo que as

margem para duplas interpretacoes. = | opinioes de auditoria sejam
| - legalmente blindadas e
—- tecnicamente incontestaveis.

*_




Sintese: A Triade da Sustentabilidade do SUS
" 0Ciclo Vita -

Uma gestao ineficiente gera
Achados de Auditoria graves a
(a Engrenagem 3 trava).

g : Fundo a Fundo e Organismos
“ A CAPTAGAO '\ Internacionais (BID/BIRD) trazem

(Combustivel) /) 0 capital novo para o municipio.

Uma auditoria reprovada bloqueia

0 aval do Tesouro Nacional e 0
COFIEX (a Engrenagem 1 seca).

Sem recursos novos e sem
- reputacao, o Fundo Municipal entra

‘ em colapso (a Engrenagem 2 para). \

0 FMS e os Planos de Satude operam
e distribuem o recurso no territorio,
convertendo fundos em leitos e ambulancias. DenaSUS e Conselhos aferem a legalidade

e a performance, protegendo o sistema.

_

A boa governanca em saude nao € apenas cumprir a lei — € a premissa tecnologica e politica para o crescimento ilimitado.




