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Resumo: O artigo reflete sobre como o percurso metodolégico empregado
na pesquisa sobre o financiamento estadual da saude mental € eivado de bar-
reiras que tentam mascarar a fragmentagao dos dados e, consequentemente,
impossibilitam o exercicio do controle social sobre o financiamento dessa poli-
tica. Partimos da experiéncia de pesquisas realizadas nos ultimos quatro anos,
remontando ao percurso metodologico construido atraves de anotacdes, diarios
de campo e contatos com pesquisadoras e profissionais da area e de setores da
Secretaria de Saude do estado do Espirito Santo. Ao fim, temos o relato de au-
séncias, fragmentacdes e incompletudes das informagdes sobre o financiamento
estadual da saude mental no Espirito Santo. E, para superar tais caracteristicas,
apresentamos recomendacdes para criacao de estratégias técnicas, institucionais
e politicas no campo do financiamento da saude mental.

Palavras-chave: metodologia; saude mental; financiamento.

Abstract: The paper to reflect on how the methodological approach used in re-
search into state funding for mental health is riddled with barriers that try to mask
the fragmentation of data and, consequently, make it impossible to exercise social
control over the funding of this policy. We start from the experience of research
carried out over the last four years, retracing the methodological path built up
through notes, field diaries and contacts with researchers and professionals in
the field and sectors of the Espirito Santo State Health Department. In the end,
we report on the absence, fragmentation and incompleteness of information on
state funding for mental health in Espirito Santo. And, in order to overcome these
characteristics, we present recommendations for creating technical, institutional
and political strategies in the field of mental health financing.

Keywords: Methodology; Mental health; Financing.

Resumen: El articulo reflexiona sobre como el trayecto metodologico emple-
ado en la investigacion sobre el financiamiento estatal de salud mental esta
plagado de barreras que intentan enmascarar la fragmentacion de los datos y
que imposibilitan el gjercicio de control social sobre el financiamiento de esa
politica. Partimos de la experiencia de investigaciones realizadas durante los
ultimos cuatro anos, volviendo al trayecto metodologico construido a traves de
anotaciones, diarios de campo y contactos con investigadoras y profesionales
del area y de sectores de la Secretaria de Salud del estado de Espirito Santo.
Finalmente, tenemos el relato de ausencias, fragmentaciones e incompletitudes
de las informaciones sobre el financiamiento estatal de salud mental en Espirito
Santo. Y, para superar tales caracteristicas, presentamos recomendaciones para
la creacion de estrategias técnicas, institucionales y politicas en el campo del
financiamiento de salud mental.

Palabras clave: metodologia; salud mental; financiamiento.
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Introducao

O artigo reflete sobre os desafios da pesquisa
no campo do financiamento da saude mentalem
ambito estadual. A motivacao parte da consta-
tacao de que a insuficiéncia de producdes nes-
se campo esta ligada a existéncia de barreiras
institucionais no acesso aos dados necessarios
para a pesquisa no campo.

Partimos aqui de uma experiéncia concreta de
pesquisas na area de saude mental realizadas
nos ultimos quatro anos. Recorrendo a metafora
do Fio de Ariadne? vamos refletir sobre os fios
visiveis e invisiveis no caminho metodolégico
das pesquisadoras. Como base argumentativa,
partimos da Lei n. 12.527/2011, conhecida como
Lei de Acesso a Informacao, e do principio or-
ganizativo do Sistema Unico de Saude (SUS)
do controle social (Brasil, 1990). Para que esse
controle social ocorra, o acesso a informacao e
condicao sine qua non.

Além disso, partimos do principio do compro-
misso etico-politico da pesquisa com a producao
e a disseminacao do conhecimento cientifico.
Todavia, na literatura cientifica, os meandros do
caminho metodologico envolvendo procedi-
mentos metodolégicos e criatividade do ato de
pesquisar sao pouco explorados.

Se o controle social permite o acompanha-
mento e o debate sobre o financiamento da
politica de saude, evidenciando como os recur-
s0s sao alocados pelos governos nos trés niveis
de gestao, esse principio requer “[..] acesso ao
orcamento publico, interferindo na destinacao
dos seus recursos” (Correia, 2000, p. 54). Porém,
entre principios e a realidade concreta, vamos
identificando questdes que metodologicamente
comprometem o acesso as informacodes e a plena
efetivacao do controle social. Por isso, o artigo
tem por objetivo refletir sobre como o percurso
metodologico empregado na pesquisa sobre o
financiamento estadual da saude mental é eivado
de barreiras que tentam mascarar a fragmentacao
dos dados e, consequentemente, impossibilitam
o exercicio do controle social sobre o financia-

mento dessa politica.

O artigo foi organizado em trés secoes, aléem
desta introducao. Na secao |, abordamos o ca-
minho metodologico da pesquisa sobre financia-
mento da saude mental, as barreiras de acesso
aos dados e a qualidade dos dados disponibi-
lizados. Posteriormente, na secao I, refletimos
sobre o truncado dialogo com e entre os setores
da Secretaria de Saude e a evidéncia da frag-
mentacao da informacao. Por fim, na secao lll,
apresentamos um conjunto de recomendacodes
para pesquisadores, Movimento da Luta Antima-
nicomial e conselheiros de saude.

Nosso percurso metodologico foi sustentado
por anotacdes, diarios de campo e contatos com
setores da Secretaria de Estado da Saude do
Espirito Santo (SESA-ES).

I Caminho metodologico de acesso ao
financiamento da saude mental no ES

No estudo do financiamento federal da saude
mental, encontramos acdes orcamentarias espe-
cificas para o campo, definidas pelo Ministério da
Saude, o que representa 0 avango no processo
de implementacao da Politica de Saude Mental
em dois aspectos: na garantia do financiamento e
na possibilidade de monitoramento e fiscalizacao
desses recursos por parte do controle social (Oli-
veira; Garcia, 2023, 2024). Entretanto, quando olha-
mos para a realidade do financiamento estadual
da Politica de Saude Mental, o caminho, em um
primeiro momento, aparece como intransponivel.
A saude mental estadual nao possui uma fonte ou
acao orcamentaria que vincule recursos a serem
aplicados obrigatoriamente a esse campo, fazen-
do com que nao haja, de forma sistematizada e
integral, informacodes do seu financiamento nos
documentos orcamentarios do estado (Cam-
panharo, 2023). No que tange ao planejamento,
nos documentos da saude (Relatérios de Gestao,
Plano Estadual de Saude e portarias da Comis-
sao Intergestores Bipartite do SUS/ES), nao ha
informacodes sobre as competéncias e/ou o que
o estado do ES assumiu financiar no campo da

2 Reportamo-nos a mitologia grega na qual Ariadne deu a Teseu um fio de & (Fio de Ariadne) para ajuda-lo a entrar e sair do labirinto.
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saude mental (Campanharo, 2023). Alem disso,
na Programacao Pactuada e Integrada de Saude
(PPI), instrumento central no processo de regio-
nalizacao e de gestao tripartite do SUS, da qual
a area de saude mental deve fazer parte, no caso
do Espirito Santo, é registrado apenas o recurso
federal, o que acarreta a impossibilidade de se
conhecer a contribuicao dos entes subnacionais
no financiamento da RAPS (Garcia; Campanharo;
Oliveira, 2025).

A auséncia do debate sobre o financiamento
da saude mentalem ambito estadual € evidente.
Buscas na Biblioteca Brasileira de Teses e Dis-
sertacdes (BDTD) utilizando as palavras-chave
“Saude mental’, “Financiamento” e “RAPS" indica-
ram que as pesquisas voltadas para esse campo
possuem as seguintes caracteristicas: a) foco em
diferentes profissionais em servicos e equipamen-
tos na RAPS; b) processo de reforma psiquiatrica,
desinstitucionalizacao ou politica sobre saude
mental e drogas; ¢) financiamento municipal ou
federal da Politica de Saude Mental (Campanharo,
2023). Ja em um levantamento no Portal de Peri-
odicos da Coordenacao de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior (CAPES) utilizando as
mesmas palavras-chave, encontramos 61 artigos
em periodicos, publicados no periodo de 2009
a 2022; contudo, entre eles, ndao havia nenhum
trabalho voltado ao estudo do financiamento
estadual da saude mental (Campanharo, 2023).

A lacuna de pesquisas destinadas ao estudo
do financiamento da saude mental em ambito
estadual suscitou 0s seguintes questionamentos:
nao ha pesquisas, e esse hiato requer pesquisa
(estavamos diante da relevancia cientifica); a au-
séncia de pesquisa poderia ser resultado da falta
de acesso aos dados (algo que iremos explorar
aqui); ou, por fim, pelo fato de ser um tema re-
cente, ndo houve tempo para se produzir conhe-
cimento - o que nao era o caso. Entre termos a
certeza de possuirmos um objeto com relevancia
cientifica e social e a incerteza do acesso ao dado,
a pesquisa ensinava que precisavamos decidir. E
a decisao foi na direcao de enfrentar o labirinto

que se apresentava no percurso metodologico.

Assim, para chegarmos ao financiamento es-
tadual da saude mental no estado do Espirito
Santo, foi necessario percorrer um caminho que,
por vezes, se fez intrincado entre a auséncia e
a qualidade das informacdes - percurso esse
que nao foi dado mas, sim, construido a partir
de sucessivas aproximacdes ao objeto. Esse
percurso sera aqui descrito por etapas a partir
do diario de pesquisa.

Ponto de partida: o comité de ética, as
inumeras autorizacées e o encontro dos
técnicos da SESA-ES

A primeira acao para descortinar o caminho
foi a busca por sujeitos com conhecimento téc-
nico sobre a tematica. Para isso, passamos a nos
reunir com profissionais da Secretaria de Estado
de Saude do Espirito Santo3, buscando pistas de
possiveis documentos e dos provaveis setores
que poderiam ser contatados. Aléem disso, recor-
remos a um contato direto com o entao secretario
de Saude do estado, solicitando informacodes
sobre esse financiamento via oficio (Universidade
Federal do Espirito Santo, 2022a; Universidade
Federal do Espirito Santo, 2022b), com respaldo
no Decreto n. 5.139-R, de 13 de maio 2022, “[..]
que institui a Politica de dados abertos da admi-
nistragao publica direta, autarquica e fundacional
do Governo do Estado do Espirito Santo” (Espirito
Santo, 2022¢). Apesar de nao termos conseguido
informacodes precisas sobre o financiamento por
essas vias, foi a partir dessa agao que consegui-
mos elencar nove setores da SESA-ES que tinham
relacao com a saude mental.

Tendo aonde ir, passamos a demandar o aces-
SO aos setores, o que foi um processo longo e
custoso. Todo o processo foi mediado pelo Ins-
tituto de Ensino, Pesquisa e Inovacao em Saude
(ICEPI), responsavel por gerenciar as pesquisas
em saude no ambito das instituicoes estaduais
de saude do ES (ICEPI, 2024). O ICEPi destinou
um termo de anuéncia que deveria ser assinado
pela geréncia de cada setor, ao qual demanda-

3 Fizemos reunides on-line e presencialmente, além de contato telefénico e trocas de e-mails.
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mos acesso (nove no total). Aléem disso, mesmo
sendo esta caracterizada como uma pesquisa
documental, o ICEPI exigiu que a submetéssemos
ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Univer-
sidade Federal do Espirito Santo, mas o processo
foi retirado de apreciacao sob o argumento de
que se tratava de uma pesquisa documental,
que pela legislacao ndo envolve questoes éticas.
Essa situacao alertava que o fluxo de tramitagao
de pesquisas no ICEPi que nos foi imposto nao
considerava as diversas abordagens de pesquisa
em saude. E, nesse percurso de desencontros, a
reflexao sobre o tempo da pesquisa - a luta e as

pressoes entre o tempo institucional e o tempo
efetivo para acesso a dados publicos - gerou
nas pesquisadoras sentimentos de ansiedade,
medo e angustia. Indagavamo-nos: consegui-
remos os dados?

Por fim, cerca de dois meses depois e muitos
contatos telefénicos e e-mails, conseguimos
autorizacao para acesso aos nove setores da
Secretaria de Estado de Saude do Espirito San-
to. Todos os setores, entre as suas atribuicoes,
possuiam vinculo explicito com a saude mental
(quadro 1).

QUADRO 1 - Os setores da SESA-ES pesquisados

SETOR

FUNCAO

RELACAO COM SAUDE MENTAL

Geréncia de Contratualiza-
cao da Rede Complemen-
tar (GECORC)

Responsavel pela administracdo das
contratualizacdées do estado com a
rede complementar no SUS.

Gerencia os termos e convénios
com instituicdes privadas.

Nucleo Especial de Pro-
gramacao de Servicos de
Saude (NEPSS)

Responsavel por planejamento e pro-
gramacao de acdes e servicos de sau-
de. E o setor que faz a gestao dos re-
cursos financeiros federais constantes
na Programacao Pactuada e Integrada.

Possui documentos referentes a
organizacao da politica de saude
estadual, o que contribui para o
entendimento da saude mental no
ES.

Area Técnica de Saude
Mental/Geréncia Politica
de Organizacdes de Redes
de Atencao a Saude (GE-
PORAS)

Responsavel por planejamento, orga-
nizacao e apoio aos municipios no que
tange a RAPS.

Tem a saude mental e a RAPS
como matéria de atuacao.

Geréncia de Assisténcia
Farmacéutica (GEAF)

Responsavel por coordenar a Politica
de Assisténcia Farmacéutica estadual,
em seus trés niveis de atencao a saude.

A politica de medicamentos do
SUS possui trés componentes
(basico, especializado e estraté-
gico), e em todos eles encontra-
mos medicamentos para a saude
mental.

Comissao  Intergestores
Bipartite do SUS/ES (CIB)

Promove, por meio dos gestores esta-
duais e municipais, a mediacao de re-
lacdes e a integracao do SUS/ES, em
cumprimento as diretrizes estadual e
federal para atencao a saude.

Possui  portarias  promulgadas
para o SUS capixaba, inclusive
portarias de organizacao e execu-
cao para o campo da saude men-
tal.

Geréncia de Planejamen-
to Estadual e Desenvolvi-
mento Institucional (GEP-
DI

Responsavel por promocao e desen-
volvimento de uma cultura de planeja-
mento estratégico-organizacional.

Possui o acervo de relatorios de
gestao da saude do estado, nos
quais constam alguns elementos
referentes a saude mental.

Fundo Estadual de Saude
(FES)

E por meio do Fundo Estadual de Sau-
de que a SESA-ES gerencia a alocacao
de recursos financeiros para provisao
de acodes e servicos publicos de saude
no estado.

Faz o repasse dos recursos da po-
litica de saude. Assim, por geren-
ciar os recursos da politica, tem
relacao direta com a saude men-
tal.
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Geréncia de Contratualiza-
cao da Rede Propria (GE-
CORP)

Responsavel pela administracao das
contratualizacdoes do estado com a
rede propria de instituicdes do ES.

Responsavel por termos e convé-
nio com a rede propria do estado.

Nucleo Especial de Regu-
lacao de Internacao (NERI)

colos de regulacao.

Responsavel por facilitar o acesso aos
servicos de saude existentes no ES, de
forma equanime e tecnicamente quali-
ficada, a partir da pactuacao de proto-

Cuida dos fluxos de regulacao dos
servicos de saude. No caso da
saude mental, é responsavel pela
regulamentacao dos leitos.

Fonte: sistematizacao das autoras (2024).

Para além dos setores da SESA-ES, desbravar o
financiamento estadual da saude mental deman-
dou o acesso a trés sites, nos quais consultamos
documentos publicos da politica de saude, saude
mental e orcamento estadual: site da Secretaria
de Saude (https://saude.es.gov.br/), Portal da
Transparéncia (https./transparencia.es.gov.br/)

e Departamento de Informatica do Sistema Unico
de Saude (DATASUS) (https://datasus.saude.gov.
br/informacoes-de-saude-tabnet/).

Ponto de parada: que servicos e acoes
sao de competéncia do ente estadual
no financiamento da saude mental?

Dada a inexisténcia de documentos que reunis-
sem as competéncias ou o que o estado assumiu
financiar na RAPS capixaba, nossa primeira tarefa
foi buscar nos setores os servicos que recebem
esse financiamento. Para isso, passamos a co-
nhecer os pontos da RAPS no estado (figura 1).

Figura 1 - Componentes da RAPS no ES

Rede de Atencao Psicossocial
no ES em 2022
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Fonte: elaboracao propria com base em dados de SESA-ES (2021).
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Cabe destacar que nem todos os pontos re-
cebem recursos estaduais. O estado foi respon-
savel, no periodo de 2009 a 2024, pela gestao
dos seguintes dispositivos da Rede de Atencao
Psicossocial capixaba: 3 Centros de Atencao
Psicossocial (CAPS); 18 Servicos Residenciais
Terapéuticos (SRTs); 224 leitos na rede comple-
mentar; 247 leitos de saude mental; 85 leitos em
hospitais psiquiatricos; medicamentos da saude
mental - componente basico, especializado e
estratégico (Campanharo, 2023).

Identificados os servicos e dispositivos, 0 passo
seguinte foi a identificacao dos recursos estaduais
alocados, e, nesse percurso, as barreiras foram
se descortinando.

Ponto de saida: como superar as
barreiras no meio do caminho?

Mesmo sabendo os setores da SESA-ES que
possuem relacao com os dispositivos da RAPS e
para quais dispositivos o estado destina recursos,
as barreiras nao estavam superadas; pelo con-
trario, quanto mais trilhavamos, mais empecilhos
se mostravam entre nos e a destinacao estadual
de recursos para a saude mental.

Entre tais barreiras, estao:

a) aincompletude dos dados: quem tem
esse dado? Um setor € composto de
muitas subdivisdes (nucleos e areas),
com profissionais responsaveis por dife-
rentes demandas. Assim, além de saber
em quais setores buscar os dados, foi
necessario localizar quais profissionais
dos setores detinham o conhecimento
acerca desse objeto. Alem disso, ocorre
um compartilhamento de atribuicoes
entre os setores, de forma que dois
ou mais setores possuiam dados de
financiamento do mesmo equipamento
- relacao permeada pelo desconheci-
mento, por parte de cada setor, sobre
0 que os outros estao fazendo -, o que
demandou buscar e agrupar dados de
diferentes setores para chegar a um
dado apurado, tarefa por vezes dificil
e inviavel, ja que os sistemas e as fer-
ramentas utilizadas por cada setor nao
sao compativeis entre si. E isso trazia

uma segunda questao: a qualidade da
informacao;

b) aqualidade dainformacao: que dado
€ esse? Ao obtermos o dado buscado
tambeém nos deparamos com a proble-
matica da qualidade, que aconteceu por
diversos motivos, tais como: periodo do
dado menor que o recorte temporal da
pesquisa; recursos da saude mental
atrelados a outras areas da saude; dupli-
cidade de informacdes e inconsisténcia
de dados oriundos do mesmo sistema
informatizado; em alguns casos, a SESA-
ES informou que nao possuia os dados
solicitados;

C) o jogo entre os setores: o dado é da-
quele setor, sera? Mesmo com as auto-
rizacoes para a realizacao da pesquisa —
emitidas tambeém pelos setores -, houve
dificuldades de acesso de duas ordens:
estabelecer contato e agendar reunides
com os setores, por motivos como pro-
blemas com os canais de comunicacao
e profissionais sem agenda, em periodo
de férias ou licenca. Assim, apos a rea-
lizacao das reunides, apresentacao da
pesquisa, demandamos mais esforcos
para acessar os dados. Isso demandou
retomar os contatos, solicitando os da-
dos prometidos e nova consulta a um
setor anteriormente visitado para solici-
tar um dado anteriormente negado, mas
cuja existéncia havia sido constatada no
processo de contato com e documentos
de outros setores.

Nesse processo, enfrentamos os desencontros
entre os setores da Secretaria de Saude; as res-
postas variavam entre “nao tenho o dado” e “‘nao
seionde encontra-lo" Assim, para a obtencao de
taldado, foi preciso um longo e complexo dialogo.

Il Truncado dialogo entre os setores
da Secretaria de Saude e evidéncia da
fragmentacao da informacao

Cada dispositivo que compde a RAPSno ES e
recebe recurso estadual apresenta uma caracte-
ristica diferente em seu financiamento, na forma
de repasse (mensal, bimestral ou semestral) ou
na modalidade de gestao do servico, que pode
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ser feita diretamente pelo estado ou privatizada,
gerida por Organizacdes da Sociedade Civil (OSC)
ou Organizacdes da Sociedade Civil de Interesse
Publico (OSCIP).

Levando em consideracao esses elementos,
foi possivel identificar, nos setores da SESA-ES,
caracteristicas que se repetiam nessa busca de
dados, evidenciando, assim, os limites impostos
a qualidade dos dados nesse campo pela forma
de organizacao, estrutura e gestao da saude
mental no estado do Espirito Santo, e tambéem
como mascaram outros aspectos que requerem
problematizacoes.

Essa trajetoria € aqui exemplificada por casos
concretos encontrados. Ao final, todas essas
caracteristicas evidenciam a inexisténcia de in-
tegragao e dialogo entre os setores, bem como
a qualidade dos dados disponibilizados, o que
impacta diretamente na forma de executar pes-
quisas sobre a tematica e impossibilita o controle
social de executar suas competéncias.

Dados desconexos e sem confiabilidade

Uma das principais questdes enfrentadas foi
a caracteristica desconexa e a inconfiabilidade
dos dados, tanto acerca da diferenca entre o que
estava sendo solicitado e o que estava sendo
recebido quanto no modo organizacao do dado,
que nao permitia fazer a analise. Um exemplo
dessa situacao aconteceu com os dados do
Centros de Atencao Psicossocial; dos 40 CAPS
do ES, 3 estao sob gestao estadual (CAPS Il - Ca-
choeiro de Itapemirim; CAPS Il - Cidade Cariacica;
CAPS Il - CAPS Moxuara - Cariacica). De todos os
equipamentos que compdem a RAPS, os CAPS
foram os que apresentaram maior impedimento
de acesso as informacdes de financiamento“.

Buscamos os dados referentes aos CAPS na

4 Situagao que ja tinha sido constatada por Leal e Lucas (2020).
5 Valores deflacionados - indice IGP-DI.

Area Técnica de Salde Mental, e as informacgdes
encontradas foram apenas dois oficios que ha-
viam sido encaminhados ao Ministério Publico
do Espirito Santo, nos quais constavam que o
estado destinou R$ 1.584.228,53 para o CAPS
Cidade e R$ 323.796,64 para o CAPS Cachoei-
ros. Entretanto, havia problemas relacionados a
especificacao desses recursos, ja que o valor de
cada equipamento era composto por itens distin-
tos (o CAPS Cachoeiro indicava a destinacao de
recursos para gastos administrativos - energia,
agua, telefone, internet, manutencao, transporte,
materias para realizar oficinas terapéuticas, entre
outros - que nao constavam no CAPS Cidade, e
isso impossibilitava analises apuradas sobre o
financiamento desses equipamentos). Para além
disso, valores referentes a previsao, empenho e
pagamento foram somados para representar o
valor destinado a esse servico, o que tecnica-
mente e incorreto, considerando que se trata
de acodes distintas. Nenhuma informacao sobre
o CAPS Moxuara estava disponivel nos oficios.

Esses elementos dificultam a leitura e a inter-
pretacao dos dados disponibilizados, nao sendo
possivel afirmar ao certo o que representa esse
valor. Assim, para sanar tais questionamentos,
entramos em contato com as/os profissionais
que elaboraram os oficios, e eles indicaram que,
para obtermos mais informagdes sobre o financia-
mento, poderiamos consultar o Fundo Estadual
de Saude (FES).

Seguindo a indicacao, diversas solicitacdes
foram feitas ao FES; este, desde o inicio do con-
tato, informou que nao possuia tais dados, mas
os solicitaria as geréncias dos CAPS estaduais.
Ao fim, o setor disponibilizou as seguintes infor-
macoes, dispostas no grafico 1.
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Grafico 1 - Valores' informados pelo FES sobre o gasto com CAPS no Espirito Santo
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Fonte: elaboracao propria com dados obtidos do Fundo Estadual da Saude (2023).
" Valores deflacionados - indice IGP-DI.

Para além dos valores dispostos no grafico 1,
chama a atencao o fato de o setor responsavel
pela administracao dos recursos da politica de
saude do estado nao possuir acesso aos dados
do financiamento de servicos proprios do esta-
do. Outra questao e a inconfiabilidade do dado
disponibilizado, ja que os valores que constam
no grafico 1 ndo vieram acompanhados de uma
descricao - apenas temos a informacao que
representa a execucao dos CAPS estaduais nos
periodos indicados, mas nao é possivel afirmar
se todos os componentes necessarios para a
execucao dos CAPS estao inclusos nesses valo-
res, nem se, de fato, representam os trés CAPS
sob gestao estadual. Aléem disso, nao nos foi
explicado acerca da auséncia dos demais anos
que compdem o recorte temporal da pesquisa
(2009-2021) e a justificativa para o valor do ano de
2018 representar mais do que a soma de todos
0s outros anos juntos.

‘Como explicar o dado?" era um questiona-
mento que nos perseguia. Tais acontecimentos
demonstravam que o cenario € de escassos
dados referentes ao financiamento dos CAPS es-
taduais por parte da SESA-ES, em destaque pelo
fato de a auséncia desses dados vir de setores
que trabalham diretamente com financiamento
e saude mental.

Limitacoes dos sistemas informatizados
e auséncia de documentos

Muitos dos setores acessados tinham sistemas
informatizados que haviam sidos instalados apos
2009, dessa forma nao contemplavam todo o
periodo da pesquisa. Para aléem disso, os sistemas
utilizados pelos setores apresentaram diversas
limitacoes para a coleta dos dados, como a ine-
xisténcia de ferramentas para fazer buscas e a nao
integracao entre sistemas de setores diferentes,
0 que impossibilitava o cruzamento de dados.

Podemos citar dois exemplos de limites en-
contrados em um mesmo setor, derivado do
sistema informatizado do Controle de Estoque
da Geréncia de Assisténcia Farmacéutica, que
nos impediram de chegar a um dado fidedigno
do financiamento dos medicamentos de saude
mental: o limite temporal, pois, ao buscarmos
pelo financiamento do unico medicamento do
componente especializado que pertence a saude
mental, a Lamotrigina, o sistema sé agrupava os
dados do financiamento da compra desses me-
dicamentos a partir do ano de 2016, impossibili-
tando saber o que o estado destinou em periodo
anterior; e o limite de qualidade dos dados dispo-
niveis no sistema, ja que, em busca das compras
de medicamentos para o Programa Estadual de
Medicamentos em Saude Mental (componente
estratégico), encontramos o registro, nas notas



Lara da Silva Campanharo - Maria Lucia Teixeira Garcia + Fabiola Xavier Leal 9/14
O intrincado caminho metodologico da pesquisa sobre o financiamento estadual da saude mental

fiscais de compras, de medicamentos que nao
fazem parte do Programa de Saude Mental®.

Tal equivoco pode levar a leituras incorretas
e inviabilizar a utilizacao dos dados. Outro ponto
de destaque ¢ o fato de que, para chegarmos a
esse erro, foi necessario realizar a separacao de
cada tipo de medicamento adquirido pelo estado,
0 que nao é uma tarefa simples, demandando,
alem de um trabalho manual de separacao dos
medicamentos nas notas - ja que os documentos
nao permitiam a aplicacao de filtros para busca
-, conhecimento prévio sobre os medicamentos
e seus protocolos clinicos.

Uma outra caracteristica presente nos setores
€ aauséncia de documentos, como consequéncia
da falta de arquivamento e transparéncia - tanto
nos disponiveis on-line quanto nos fisicos. Na
forma on-line, os documentos que deveriam
estar disponiveis de forma publica para acesso
dos cidadaos, como os termos de convénios, de
fomento e os contratos entre a SESA-ES e ins-
tituicdes privadas, ndo estao de forma integral.
Ja na forma fisica, documentos como o Termo
de Compromisso de Gestao do estado e o Con-

trato Organizativo da Acao Publica da Saude
nao estao disponiveis para acesso na SESA-ES,
e os profissionais desconhecem a localizacao
desses materiais.

Multiplos resultados para a mesma
pergunta

Ao mesmo tempo que buscavamos analisar
o financiamento estadual da saude mental do
Espirito Santo, o movimento social capixaba
antimanicomial tambéem emanava questiona-
mentos. Foi assim que, no dia 30 de maio de
2023, ocorreu uma audiéncia publica para discutir
o atendimento em saude mental no estado’, a
qual abarcou temas como o financiamento e a
reforma psiquiatrica no estado. Uma das deman-
das direcionadas a presidente da Comissao de
Direitos Humanos, a deputada estadual Camila
Valadao (PSOL), foi a de que ela solicitasse os
dados a SESA-ES, garantindo a transparéncia do
financiamento da saude mental ao movimento
social. Todavia, as respostas fornecidas a depu-
tada foram incompletas e divergentes (quadro 2).

6 Trata-se da compra de cloroquina 150 mg no ano de 2019, em que foram gastos R$ 1.355,23, e da compra de codeina 30mg em 2021,
no valor de R$ 240.892,39 (valores deflacionados). Ambos os medicamentos ndo sdo protocolos para a saude mental, e o valor gasto
representa 6,70%, de todo o valor empregado no programa de 2010 a 2021.

7 Detalhes podem ser consultados em: https:./www.al.es.gov.br/Noticia/2023/05/44847/audiencia-discute-atendimento-em-saude-

-mental.html.
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QUADRO 2 - Comparacao entre os dados da pesquisa e o requerimento da deputada Camila Valadao

SERVICO

NOSSA PESQUISA

RESPOSTA A DEPUTADA

DISCREPANCIA

Centro de
Atencao
Psicosso-
cial

Em nossa busca pelos setores,
nao chegamos a um dado confi-
avel.

Nao havia solicitacoes sobre
o financiamento desse equi-
pamento no requerimento
da parlamentar.

Nao foi possivel identificar.

Leitos em
Saude
Mental em
Hospitais
Gerais

Encontramos na GECORC:

- termos de convénio do estado
com 5 instituicoes hospitalares,
em 2009, com 27 leitos e 2021
com 42 leitos;

- valor unitario mensal previsto de
R$ 5.610,11, praticado desde o ano
de 2009.

Na GECORP:

- contrato do estado com o Hos-
pital Infantil e Maternidade Alzir
Bernardino Alves, com custo dia-
rio global de R$ 2.880,76 (2016 a
2020) e R$ 1.544,09 (2020 a 2023),
para 10 leitos.

Nos Relatoérios de Gestao e Porta-
rias da CIB/ES:

- implementacao de 10 leitos de
saude mental no Hospital Roberto
Silvares e 10 Hospital Geral Movi-
mento de Educacao Promocional
do Espirito Santo, entretanto os
setores nao tinham informacoes
sobre a implementacao e finan-
ciamento desses leitos.

O Nucleo Especial Execu-
cao Orcamentaria Financeira
(NEOF) informou que solici-
tou suporte a Secretaria da
Fazenda (SEFAZ) para reali-
zar o levantamento, mas nao
enviou o retorno junto com
as demais respostas.

A SESA-ES desconhece as
informacdes que constam
em documentos da politi-
ca de saude que nos foram
repassados.

Leitos Psi-
quiatricos

Fundo Estadual da Saude (2009-
2021):

- o0 estado destinou R$ 98.529.049
para as duas instituicdes (R$
79137114 para o HEAC e R$
10.391.936 para o CAPAAQ);

- 0 valor destinado para o funcio-
namento do servico nao inclui o
gasto com pessoal.

SEFAZ (2009-2022):

- o0 estado destinou o va-

lor de R$ 158.043.535.74,
para leitos psiquiatricos
nessas instituicbes  (R$

26.828.624,27 para o CAPA-
AC e R$ 131.214.911,47 para
o HEAQ);

- no oficio nao ha a indica-
cao da fonte desse dado
e nem a descricao do que
compoe o valor.

- O valor informado pelo
Fundo Estadual da Sau-
de €& de R$ 098.520.049
e o valor disponibiliza-
do pela SEFAZ é de R$
138.265.244,74, 0 que signi-
fica que o dado do FES é
28,74% menor.

- Mesmo que os dados te-
nham sido fornecidos por
instituicoes proprias do es-
tado, as diferencas no va-
lor sao significativas, mos-
trando a dificuldade de se
obter um valor integral da
destinacao de recursos
estaduais.
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Geréncia de Assisténcia Farma- | Geréncia de Assisténcia Far- | - A diferenca entre os da-
céutica (2009-2022): macéutica (2009-2022): dos mostra a necessidade
de empreender uma ana-
- em analise das notas fiscais da | - o estado destinou o valor | lise que vai além da ime-
compra desse medicamento, che- | de R$ 2.579.561,53 para o | diaticidade de numeros e
gamos ao valor de R$ 2.579.561,53; | programa de medicamentos | compreenda o seu verda-
de saude mental. deiro conteudo. Alem de
- entretanto, em analise qualita- indicar a dificuldade de
tiva do conteudo dessas notas, acessar um dado fidedig-
Medica- | encontramos medicamentos que no nesse campo, ja que
m e n t o|nao pertencem ao campo da sau- 0 acesso e as agodes para
de saude|de mental, o que significa que apurar o material fonte
mental|o valor de R$ 2579.561,53 ndo é desse dado sao restritos e
(Progra-|integral para o programa de me- demandam conhecimento
ma Saude | dicamentos de saude mental do técnico.
Mental) Espirito Santo;
- por isso, analisamos tambem
o Relatorio de Saida/Estoque
Saude Mental (documento que
indicam a distribuicao dos medi-
camentos para os trés CAPS esta-
duais) e chegamos ao valor que o
estado destinou para o Programa
de Saude Mental: R$ 1.855.565,00.
Leitos na | Area Técnica em Salude Mental: NEOF: O fato de dois setores che-
Rede Com- garem a dados iguais, mas
plementar | - encontramos o valor mensal de | - foi pago o valor de R$ | que ndo respondem a per-
para in- | R$ 191.040,00) e a impossibilidade | 38.015147,80 em interna- | gunta, indica que a propria
ternacdes | de identificar o percentual desse | cao em saude mental ou | SESA-ES desconhece o
administra- | valor destinado para as interna- | dependéncia quimica (valor | valor exato destinado para
tivas  (vo- | cbes administrativas, o que nos | estimado mensal de até R$ | as internacées administra-
luntarias | levou ao NERI (responsavel pela | 191.040,00); tivas e ndo tem o controle
ou invo- | regulacao dos leitos). do que é repassado, se-
luntarias) - a partir da resposta dada | gundo cada modalidade
em saude | NERI: pelo NEOF, nao € possivel | de internacao, para as ins-
mental e/ afirmar que o valor repre- | tituicoes privadas.
ou depen- | - acessamos os relatorios extra- | senta somente as interna-
déncia qui- | idos do sistema, nos quais cons- | cdes administrativas.
mica (2018 | tavam as modalidades de interna-
- 2021) em | cao, mas os relatorios apresentam
clinicas pri- | inconsisténcias, impossibilitando
vadas® extrair dados de seu conteudo.

8 Justificamos a separacao entre as internacdes administrativas e judicial considerando que o processo de judicializacao dessas inter-
nagdes nao passa pelo planejamento do campo, ja que, ao ser demandado pelo Judiciario, o estado € obrigado a cumprir a internacao.
Assim, ndo é possivel afirmar que os recursos alocados para esse atendimento sao recursos da saude mental.
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sisténcia hospitalar e ambulatorial:

Servico de
Residéncia
Terapéuti-
ca

51.232.978.44 para o SRT.

Portal de Transparéncia ES - as- | NEOF:

- foi pago o valor de R$ | Transparéncia
- consta que, de 2012 a 2021, 0 | 21.142.052,52 entre 2009 e | um periodo menor (3 anos
estado destinou o valor de R$ | 2022

- nas respostas nao existe a | que consta como pago
indicacao da fonte dessa in- [ ao servico no Portal da
formacao.

- Mesmo que os dados
encontrados no Portal da
abranjam

de diferenca) que os indi-
cados pelo NEOF, o valor

Transparéncia, representa
242% a mais que o valor do
NEOF.

Fonte: elaborado a partir de Campanharo (2023) e Espirito Santo (2023).

Il Conjunto de recomendacbes para
pesquisadores, movimento da luta
antimanicomial e conselheiro de saude

Ao final desse longo percurso em busca de
desvelar o financiamento de uma politica publi-
ca como a de saude mental, reafirmamos que &
urgente a ampliacao de pesquisas nesse campo.
O caminho percorrido para conhecer uma deter-
minada politica social deve ser o caminho que
perpassa as multiplas dimensdes contidas nesse
processo, desde a formulacao até a execugcao
dessa politica. E, nessa trajetoria de desvelar o
que contem a politica publica na sua esséncia, o
financiamento € um elemento primordial na com-
preensao critica que possibilita a apreensao das
multiplas determinacdes e, por consequéncia,
0 apontamento de estrategias de intervencoes.
Entretanto, talvez seja o elemento mais comple-
xo de ser desvelado, dadas sua natureza, suas
contradicoes e sua constituicao no ambito do
Estado, considerando a categoria fundo publico.

Inspiradas por Engels e Marx (2007), ao dizerem
que o pensamento deve se esforcar nao apenas
para entender o mundo, mas para muda-lo,
chegamos ao final deste artigo ratificando que,
se desejamos mudancas na Politica de Saude
Mental e na qualidade dos servicos prestados a
populacao, € inaceitavel nao sabermos quanto
custa implementar os dispositivos da RAPS. O
desconhecimento nesse campo €, por consequ-
éncia, um limitador, a medida que se apresenta
na encruzilhada neste caminho, que pode nos
confundir e nos induzir a escolher o rumo que
nos levara a exclusao dos direitos.

Conhecer, portanto, os rumos do financiamen-

to, seja em ambito federal, estadual ou municipal,
e tarefa urgente para as lutas antimanicomial e
antiproibicionista. Sem o dominio desse instru-
mento de luta, os orcamentos reproduzirao a
logica perversa que ainda persiste de manicomia-
lizacao excludente. No caso do Espirito Santo, o
estudo revelou o caminho a ser percorrido, mas,
sobretudo, os resultados alarmantes que nem o
proprio poder publico domina em sua totalidade;
€, por consequéncia, o impacto para o exercicio
do controle social, que nao pode ser efetivado
sem os dados qualificados.

Nesse percurso, apontamos que o conheci-
mento técnico acerca dos documentos e ins-
trumentos utilizados no campo da saude e da
saude mental, de planejamento e execucao, pode
contribuir com a superacao dos desafios. E mister
defender que os sistemas sejam informatizados
e que permitam a sistematizacao de modo mais
organizado e a recuperacao das informagdes
lancadas em todas as etapas do financiamento
publico. No caso do Espirito Santo, reiteramos
ao governo estadual que crie espacos apropria-
dos para armazenamento dos documentos que
compdem o SUS capixaba e que 0 acesso possa
estar disponivel ao controle social, conforme o
direito a informacao e transparéncia garantido
por lei; também, que essas informacdes estejam
disponiveis para a comunidade cientifica, que
tem muito a dizer sobre os dados e contribuir
para a efetivacao das politicas publicas. Outro
aspecto evidenciado € a necessidade de interlo-
cucao entre todos os setores que fazem a politica
acontecer. E inadmissivel, e até constrangedor,
identificarmos que ha um certo desconhecimento
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entre as partes envolvidas, sendo as tarefas re-
alizadas de forma fragmentada e desconectada
de um objetivo comum.

Chegamos, assim, ao ponto final com nosso
ponto de partida, no sentido de nao termos todas
as questoes respondidas. Mesmo o caminho sen-
do trilhado sobre pedras, desvios e desafios, foi
possivel atravessa-lo com a utilizacao de método
e técnicas de pesquisa numa aventura meto-
dologica. Chegamos a descobertas permeadas
por flores e horizontes que podem nos guiar na
defesa de uma Politica de Saude Mental publica,
universal e de qualidade que contemple toda
a populacao. Seguimos trilhando sob o aroma
dessas flores encontradas no caminho e jogando
sementes para que outros colham novos frutos.
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