A contribuicao que o SUS precisa

Conselho Nacional de Saude. ( CNS? apresenta propostas para enfrentar o
subfinanciamento da saude publica

O Sistema Unico de Satde (SUS) vive um processo de “asfixia financeira” desde sua criacdo. Neste ano em
que se realiza a 152 Conferencia Nacional, o Conselho Nacional de Saude propde cinco novas fontes de
recursos que podem dar a sustentabilidade necessaria para atender aos anseios da populagéo

Além de comprometer a oferta suficiente de servigos de boa qualidade, o subfinanciamento restringe a
possibilidade de esta politica social contribuir na redugdo da exclusdo social e na promogédo do

desenvolvimento regional.

O quadro tem sido agravado pelo ajuste fiscal do governo
federal que, aliado ao aumento dos juros e a restricdo ao
crédito, aprofunda a recessdo econémica. Além do
contingenciamento de R$ 12,9 bilhdes do Ministério da
Saude, os cortes reduzem os orcamentos dos governos
locais que perdem capacidade de financiar o SUS com
recursos proprios.

Com o agravamento do subfinanciamento, o SUS
representou 3,9% do PIB em 2014 — pouco mais da
metade do pardmetro internacional de 7% em gasto
publico em saude. Abaixo deste patamar um sistema
publico de saude perde a eficacia na redugdo das
desigualdades sociais.

Ja o gasto privado em salde soma cerca de 5% do PIB e
beneficia apenas um quarto da populacdo brasileira.
Assim, € injusto que os planos privados se beneficiem da
renuncia ou de incentivos fiscais. Esses recursos deixam
de financiar o SUS para subsidiar um setor, recentemente
favorecido com a permissdo da entrada de capital
estrangeiro na assisténcia a saude.

Saude+10

Em 2013 o Movimento Saude+10, coordenado pelo
Conselho Nacional de Saude, mobilizou a sociedade em
prol da ampliagéo do financiamento de um sistema publico
e de qualidade. Mais de 2,2 milhdes de assinaturas
basearam um projeto de lei de iniciativa popular (PLC
321/2013) com a proposta da alocagdo minima de 10%
dasS Rgceitas Correntes Brutas para o orgamento federal
doSUS.
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Novas fontes

. Aampliacao da aliquota da

Contribuicao Social sobre o Lucro
Liquido (CSLL) para instituic6es
fllgsncelras dos atuais 9% para

0

. A criagao da contribui¢ao sobre

as Gq1r_andes transacoes financeiras
(CGTF) e a tributacao das
remessas de lucros e dividendos
realizadas pelas multinacionais,
atualmente isentas, com
destinacao para a éeguridade
Social

. A aprovagao da taxagao sobre

grandes fortunas com destinacao
ara a Seguridade Social em
ramitagdo na Camara Federal

. Arevisao do DPVAT para ampliar a

destinacao de recursos ao SBS

. A elevagao da taxagao sobre os

produtos derivados de tabaco,
sobre as bebidas alcodlicas e
sobre as empresas que importam,
fabricam e montam motocicletas.
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Conselho Nacional de Saude prop6e os seguintes eixos de luta:

1) Rejeigao da atual politica econdmica que provoca recessao e desemprego. O conselho defende a
eliminag&o do contingenciamento sobre gastos sociais.

2) Enfrentamento da divida publica federal, que restringe a capacidade de financiamento das politicas
sociais.

3) Recomposicao do orcamento de 2015 do Ministério da Saude, denunciando tanto os efeitos nocivos
do corte de Rg 11,7 bilhdes, como a ndo compensacao prevista pela Lei Complementar 141/2012 dos
Restos a Pagar cancelados em 2012 e 2013 (R$ 2,5 bilhdes, em valores nominais).

4) Combate a qualquer reducao no orgamento do Ministério da Saude nos proximos anos.

5) Exclusdo imediata da DRU (Desvinculagéo das Receitas da Unido).

6) Retomada da mobilizagao social do Movimento Satde+10.

7) Revisdo geral da rendncia de receita ou dos gastos tributarios da Unido, especialmente os subsidios
publicos aos planos e seguros privados de saude

8) Revisdo da Lei de Responsabilidade Fiscal em relagéo a limitagao dos gastos de pessoal vinculados a
saude

9) Revisao da politica de patentes relacionada aos insumos e produtos da &rea da saude, fortalecendo o0s
interesses nacionais e da saude publica

10) Revisao do orgamento nacional da saude, com alteragéo de tributos ja incorporados ao Orgamento
da Seguridade Social e novas fontes, que devem ser exclusivas para o SUS. A destinagéo destes
recursos deve considerar a mudanga do modelo de ateng&o, para que a atengé@o primaria seja a
ordenadora do cuidado, e a valorizag¢ao dos servidores publicos da saude.

Nesta 152 Conferéncia Nacional de Saude. o Conselho Nacional de
Saude convoca as brasileiras e os brasileiros para nos unirmos em
defesa do SUS universal e isualitario
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