CONTRIBUICOES DA EPSJV AO PLANO QUADRIENAL (2010-2014)

1. CONTEXTO DA ELABORACAO DA PROPOSTA DA EPSJV

Os trabalhadores da Escola Politécnica de Saude Joaquim Venancio vém discutindo, em
assembléias sucessivas, os documentos apresentados pela Presidéncia da Fiocruz para o
VI Congresso Interno. O Plano Quadrienal foi discutido nestes foruns coletivos e as
contribuicdes que encaminhamos a seguir sdo fruto dos estudos e debates promovidos na
EPSJV. Antes, entretanto, sdo necessarios alguns esclarecimentos.

No percurso de discussbes, 0s gestores desta unidade participaram do Coletivo de
Gestores realizado nos dias 30 de maio e 01 de junho, momento em que foi discutido o
Plano Quadrienal (PQ) da Fiocruz. Nesse forum, os gestores da EPSJV endossaram as
criticas ao processo de construcdo do Coletivo, que apreciaria 0 PQ sem que houvesse
oportunidade de o mesmo ser discutido no ambito das unidades. Esta critica esta
presente nos documentos de relatoria dos grupos de discusséo do Coletivo de Gestores.
A tradicdo da Fiocruz é convocar o Coletivo de Gestores para a discussédo do PQ apés a
realizacdo do Congresso Interno, instancia de participacdo ampliada no processo de
gestdo democratica da unidade, que tem entre suas atribuicbes discutir e aprovar a
misséao e as diretrizes propostas para a Fiocruz.

Deflagrada a dinamica de discussdes para o Congresso Interno, o PQ tornou-se objeto de
discusséo das unidades, possibilitando a producdo de novos olhares e criticas, e no caso
da EPSJV as sugestfes atingem, inclusive, a logica sob a qual se estruturou o PQ, em
particular a definicdo das assim chamadas “perspectivas” da sociedade, dos eixos (ou
processos) estratégicos e basais.

Tendo em vista o contexto tracado, passamos a apresentar as contribuicbes da EPSJV
para o Congresso Interno no que se refere a logica da construcdo do PQ. Nao
propusemos um substitutivo completo, entendendo que n&o cabe a nenhuma unidade,
isoladamente, a proposicdo de um Plano Quadrienal para a Fiocruz, visto que a qualidade
e a legitimidade deste tipo de plano se constréi a partir da diversidade de compreensdes e
e proposicoes das suas unidades.

Antes disso, porém, € necessario manifestar algumas consideracfes criticas sobre o
modelo e contetdo do documento em pauta.

Sobre a “Perspectiva” dos “Resultados / Sociedade”: na realidade, as assim
chamadas “perspectivas” sao diversas instancias hierarquicas e dialeticamente
integradas. Isto é, a “terceira perspectiva”’ caracterizada no PQ como a “mais diretamente
voltada aos resultados, a sociedade”, deve ser na realidade, a primeira instancia de
definicdo,ou seja, corresponderia a missdo da instituicdo, seu compromisso com a sua
razdo de ser. Num segundo plano, de acordo com essa perspectiva, aparecem 0S
“processos estratégicos” necessarios a consecu¢cdo da missao e, num terceiro nivel, na
base, os mecanismos de gestdo necessarios.

Neste primeiro sentido, chama atengdo o enunciado de “Oferta aos beneficiarios de
servicos para a melhoria da saude e qualidade de vida do cidaddao” como uma
“perspectiva da Sociedade”: Nao acreditamos que a principal contribuicdo da Fiocruz com
a melhoria da qualidade de vida esteja restrita a “prestacédo de servigos”. Mas, ainda mais
relevante é a enumeracao, para tanto, de objetivos exclusivamente internos a Fiocruz,
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cuja implementacdo nao permite avaliar, diretamente, 0 seu impacto na “perspectiva da
Sociedade”.

A segunda “Perspectiva da Sociedade” é do desenvolvimento s6cio-econdmico do pais
(producéo e desenvolvimento), também com objetivos de estruturacéo interna em lugar de
definir de que modo, realmente, a Fiocruz contribuiria de forma impactante no
desenvolvimento socio-econémico do pais (hdo sendo através da melhoria das condi¢cdes
de saude da populacdo). Custa visualizar, neste caso, o alinhamento institucional da
Fiocruz com a SAE para o ano de 2022, que fixa a esfera social, particularmente a saude
como estratégia para a reducdo de desigualdades como principal vetor para o
desenvolvimento nacional.

Com relagdo aos Eixos (ou Processos) Estratégicos, fica claro que, no mapa estratégico
da Fiocruz, aspectos como a ciéncia e tecnologia em saude, o complexo produtivo e a
inovacdo (esta ultima fora da C&T), a saude ambiental e a promocao da saude publica
nao parecem ser vinculados ao eixo “Desafios do SUS”.

Esta l6gica, que mantém uma visdo focada na organizagao institucional interna, omite,
porém, a vinculacdo setorial com a Educacédo, em cujo ambito a contribuicdo da Fiocruz
na formacdo técnica e de pds-graduacao para a saude tem um impacto nada desprezivel,
sendo, alids, a Unica atividade institucional, fora do setor saude, para a qual tem
delegacéo ministerial oficial.

Independentemente desse fato h4, entretanto, uma critica significativa a este tipo de
organizacao tematica: a primeira delas refere-se a falta de objetivos estratégicos. Ou seja,
a “pespectiva’ das “areas de atuagao da Fiocruz” é avaliada por processos internos e nao
por resultados que deveriam permitir atingir os “Resultados” / “a Sociedade”. A segunda é
gue fortalece a fragmentacdo da integralidade das solugcdes previstas, prejudicando a
necessaria integracao intersetorial para a solucdo dos grandes problemas de saude que
incidem nos impactos procurados no primeiro nivel de organiza¢éo do Plano.

Por ultimo, os macro projetos definem uma serie de “objetivos”, ja ndo estratégicos e sim
do macroprojeto. A grande maioria destes objetivos €, novamente, de gestdo ou arranjo
institucional interno, ndo permitindo avaliar como, com a sua consecucéo, sera atingido o
objetivo estratégico que por sua vez pretende atender, por exemplo, no primeiro dos
processos, os “Desafios do SUS”.

Na proposta que apresentamos a seguir,compreendendo ser pouco viavel a substituicdo
completa de critérios e definicbes do PQ proposto pela Presidéncia, mantivemos a
estrutura do Mapa Estratégico.

Tal como no PQ original, preservam-se as categorias hierarquicas do Mapa Estratégico
adaptado do “Balanced Score Card” para as Organizacbes Estratégicas de Estado,
segundo definidas pelo Programa Mais Saude (Ministério da Saude, 2010), com as
seguintes defini¢cbes:

Um primeiro nivel, que define os impactos esperados do Plano para a Sociedade,
orientada pela questdo: “Que valor publico queremos gerar para a Sociedade e o
Governo?”

Um segundo nivel, que define os objetivos ou beneficios para os cidaddos (no PQ
original “clientes” ou “usuarios” ), orientado pela questdo “Que segmentos da sociedade
atendemos e que valor agregamos?”.

E um terceiro nivel que define e sistematiza 0Ss processos internos, isto €, 0s
instrumentos de gestao de apoio.
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Esclarece-se, desde o inicio, que tanto os eixos estratégicos quanto os instrumentos de
gestdo ou apoio devem garantir o cumprimento os impactos pretendidos sobre a
sociedade, mediante a implementacdo de macroprojetos especificos. Em todos eles,
particularmente no segundo nivel estratégico, aplicam-se necessariamente, o conjunto
dos hoje chamados “programas institucionais”, isto €, a pesquisa, o desenvolvimento
tecnologico, a producdo, o ensino, 0s servicos de referéncia, a informacdo e
comunicacao, a cooperacao técnica e a preservacao do patrimoénio.

Nesse sentido, a assembleia da EPSJV deliberou pela seguinte proposta
substitutiva:

(Nota: Dada a escassez de tempo para cobrir a totalidade dos eixos e macroprojetos, esta
proposta substitutiva do Mapa estratégico elabora plenamente as categorias de resultados
para a Sociedade, dos eixos estratégicos e de gestdo, apresentando um exemplo de
macroprojetos e resultados apenas para um Unico eixo estratégico)

1° Nivel: Impacto esperado na Sociedade

“Melhoria das condigdes de “Fortalecimento da

vida da populag¢do com Sustentabilidade politica,
énfase na reducao das técnica e econdmica do
desigualdades no acesso a SUS”

saude”.

O primeiro impacto para a Sociedade esta referido & contribuicdo dos resultados dos
programas e projetos das unidades da Fiocruz com a melhoria das condi¢cdes de saude
da populagédo, num resgate das metas de Alma Ata. Acreditamos ser relevante dar
particular énfase, nesse contexto, aos indicadores que fazem parte dos Objetivos do
Milénio, a saber: Mortalidade Infantil; Mortalidade Materna; e reducédo da prevaléncia do
HIV/Aids, Tuberculose e outras endemias. Neste ponto serd prestado especial cuidado
com a reducao das grandes desigualdades geogréaficas, étnicas e sociais existentes na
distribuicdo das taxas de morbi-mortalidade e de acesso aos servicos de saude, mais do
gue na simples reducao das médias nacionais.

O segundo impacto esperado a longo prazo, mediante a implementacdo do plano
estratégico da Fiocruz, refere-se a disponibilidade para o SUS de politicas, forca de
trabalho e insumos, produtos e métodos para a saude publica adequados ao cumprimento
e expansao no longo prazo das suas metas e compromissos constitucionais.

Para poder atingir estes impactos na Sociedade e no Sistema Unico de Saude, sera
necessario que o Plano Estratégico da Fiocruz dé particular énfase a pesquisa, a
formulacdo de politicas; a educacgéo; e a producdo de elementos criticos necessarios ao
alcance dos objetivos do Sistema de Saude. Neste ultimo sentido, destacam-se as
seguintes prioridades:

a) a disponibilizacdo de vacinas, medicamentos e reagentes diagnosticos para
as doencas e populacdes negligenciadas, responsaveis por uma elevada
carga de doenca, particularmente nas populacdes social e economicamente
mais vulneraveis e para as quais 0 mercado competitivo ndo tem interesse
comercial.
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b) O desenvolvimento e a producdo de insumos e produtos de saude que
permitam ao Estado brasileiro melhor regular o mercado, protegendo o SUS
de custos abusivos devido ao monopdlio ou oligopdlio de marcas e patentes.

C) O desenvolvimento / incorporacédo de novas tecnologias que permitam reduzir,
ou ao menos ndo aprofundar, a vasta lacuna de dependéncia tecnoldgica
nacional, particularmente referente as patologias ndo transmissiveis, cuja
carga de doenca seguird em continuo aumento no futuro.

d) A investigacdo e o desenvolvimento tecnoldgico de métodos e processos de
organizacéo, gestao e intervengéo no SUS.
e) A formacao da forca de trabalho para a saude publica.

Estes impactos de longo prazo, para os quais deve contribuir significativamente a missao
da Fiocruz, poderéo ser avaliados e apresentados a Sociedade, mediante indicadores que
permitam associar os resultados dos objetivos estratégicos com a evolucdo dos grandes
indicadores sanitarios e de IDH no pais e com os indicadores de cobertura de acesso a
produtos e servicgos.

2°. Nivel: Eixos (Objetivos) Estratégicos (Valores para os cidaddos)

Optamos, alternativamente a proposta existente, por uma organizacdo focada nos
principais problemas de saude, em lugar da visdo organizacional interna. Acreditamos
que, dessa forma, seja muito mais facil “contratualizar’ resultados e prestar contas a
Sociedade.

Assim, sdo sugeridos 0s seguintes eixos estratégicos, situados, no contexto do Mapa
Estratégico proposto pela Diregdo da Fiocruz, como “a segunda perspectiva”. Neste nivel
de organizacdo do Plano, os eixos estratégicos sdo organizados segundo os principais
problemas de salde / situacfes finalisticas almejadas pela Instituicdo como passos
necessarios para atingir o impacto social estabelecido. Como, evidentemente, havera
sempre areas de superposicdo, 0s recortes apresentados estdo vinculados a
possibilidade de melhor avaliar os produtos e resultados esperados:

Qualificacao Saude de Prevencéo e Prevencéo e
do SUS no populacdes controle de controle de
fortalecimento vulneraveis doencas doencas néo
da saude transmissiveis transmissiveis
como direito

Salde Sistemas de Ambiente e saude, Avaliagéo de
materna, salde em paises incluindo Tecnologias de
infantil, da da Africa e migracodes e saude
adolescéncia e América Latina outras

do idoso intervencdes

Os eixos estratégicos selecionados permitem integrar esforcos de meédio prazo para a
consecucdo de resultados concretos relativos a solugdo dos principais problemas de
saude da populacdo e ao fortalecimento do SUS. Para cada um deles, sdo definidos
objetivos estratégicos e enunciados alguns macroprojetos exemplificadores.
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2.1 Saude das populagdes vulneraveis

2.1.1 Obijetivos estratégicos

2111

2112

2113

Reducédo das brechas sanitarias e de qualidade de vida de base geogréfica,
econOmica, étnica ou cultural.

Eliminagc&o ou controle de fatores de risco a saude, especificos ou de maior
prevaléncia em populacdes vulneraveis.

Melhoria da eficacia e efetividade do SUS na atencgdo a populagdes vulneraveis.

2.1.2 Macroprojetos

2121

2122

2123

2124

2125

2126

Investigacdo e analise dos determinantes bioldgicos, sociais, histoéricos,
culturais, econémicos e geograficos das condi¢cdes de saude de populagbes
vulneraveis.

Investigacdo e desenvolvimento de politicas e de novas préaticas de saude
voltadas para populacdes vulneraveis.

Fortalecimento das comunidades vulneraveis a partir de processos educativos,
participativos, comunicacionais e de informacéo em saude.

Formacdo e qualificacdo de trabalhadores da salde para atuacdo nas
comunidades vulneraveis.

Desenvolvimento e producédo de insumos estratégicos especificos para acbes
de saude em comunidades vulneraveis.

Qualificacdo dos servicos do SUS e, complementarmente, prestacdo de
servicos proprios em comunidades vulneraveis.

2.1.3 Produtos

2131
2.1.3.2

2.1.3.3

2134
2.13.5

2.1.3.6

2.1.3.7

2.1.3.8

Atlas atualizado da situacao de saude de populacfes vulneraveis no Brasil.
Politicas, métodos e praticas de saude publica, aplicados as problematicas dos
determinantes da salde / doenca em populacées vulneraveis.

Programas e processos educativos especificamente desenhados para
comunidades vulneraveis

Material de informac&o e comunicacdo em saude especifico.

Trabalhadores de saude qualificados, com particular énfase nos membros das
comunidades envolvidas.

Medicamentos e outros insumos produzidos para patologias e agravos
prevalentes em popula¢cdes vulneraveis

Cooperacdo técnica com gestores estaduais, municipais e locais do SUS em
diversas areas de formulacéo, gestdo e prestacdo de servicos de promocao,
prevencdo e assisténcia a saude.

Prestacdo de servicos de assisténcia, diagndéstico laboratorial, controle da
gualidade de ambientes e/ou produtos e outros servicos de modo
complementar, quando relevante e pertinente.

3°. Nivel: Eixos de Gestdo (Processos Internos)

Gestao do Gestao do Gestdo Gestio de

Conhecimento/ Trabalho Orcamentaria e Material

Informacéo financeira

Gestio da Gestio da Gestao de Gestéo do; _animais

infraestrutura e Qualidade / Acer_voAs € de Iabo_ratono ede

investimentos Exceléncia Patrimonios outrosllqsumos
estratégicos
corporativos




