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Resumo

Este estudo teve como objetivo analisar os desafios enfrentados pela gestdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) no atendimento a pacientes com cancer no Hospital Filantrépico Dr. Luiz Anténio, mantido
pela Liga Contra o Céncer, em Natal/RN. Por meio de uma abordagem qualitativa, fundamentada em
revisdo bibliografica, analise documental e observacdes diretas, a pesquisa evidenciou obstaculos
significativos relacionados ao subfinanciamento, a limitagdo de recursos humanos e estruturais, a
burocracia nos processos regulatérios e a fragmentagéo na articulagcdo entre os entes federativos. A
instituicdo, embora filantropica, presta relevante servico publico, atendendo majoritariamente pacientes
via SUS, e enfrenta pressao constante por eficiéncia e qualidade em um contexto de alta complexidade.
A andlise revelou também esforcos da Liga na adocédo de estratégias de humanizacao, capacitacéo
profissional e ampliacdo de infraestrutura, destacando-se como referéncia regional no cuidado
oncoldgico. Conclui-se que, para garantir a sustentabilidade da atengdo oncoldgica em instituicdes
filantrépicas, é necesséario fortalecer a gestdo integrada, revisar mecanismos de financiamento e
aprimorar a coordenacao entre os niveis de governo.
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Abstract

This study aimed to analyze the challenges faced by the Unified Health System (SUS) in providing care
to cancer patients at the philanthropic Dr. Luiz Antbnio Hospital, maintained by the Liga Contra o Cancer,
in Natal/RN, Brazil. Using a qualitative approach based on bibliographic review, document analysis, and
direct observation, the research identified significant obstacles related to underfunding, limitations in
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human and structural resources, bureaucratic regulatory processes, and fragmented coordination
among governmental levels. Although philanthropic, the institution provides essential public services,
serving primarily SUS patients and facing constant pressure to maintain efficiency and quality in a highly
complex context. The analysis also revealed the Liga’s efforts to implement humanization strategies,
professional training, and infrastructure expansion, positioning itself as a regional reference in
oncological care. It is concluded that to ensure the sustainability of cancer care in philanthropic
institutions, it is necessary to strengthen integrated management, revise funding mechanisms, and
improve coordination among government levels.

Keywords: Philanthropy; Healthcare Management; Liga Contra o Cancer (League Against Cancer);
Oncology; SUS (Brazil's Unified Health System).

1. Introducéo

A gestdo do Sistema Unico de Satde (SUS) na instituicdo filantrépica Liga
Contra o Cancer, unidade Hospital Dr. Luiz Antbnio, de referéncia no tratamento de
cancer, € um tema de grande relevancia, considerando a complexidade dos servi¢os
de saude envolvidos e o impacto direto na qualidade do atendimento. Essas
instituicbes desempenham um papel essencial no sistema de saude publico
brasileiro, complementando as a¢cbes do SUS e atendendo a demanda crescente por
tratamentos especializados, como o oncolégico.

Fundada em 1949, a Liga Contra o Cancer atua em parceria com o SUS,
atendendo milhares de pacientes anualmente. A instituicdo possui unidades
hospitalares especializadas, centros de pesquisa e programas de prevencdo. Além
disso, promove ensino e capacitagdo na area da saude, consolidando sua atuacdo
como fundamental para a qualidade do cuidado oncologico em Natal/RN. (LIGA,2020)

O problema central desta pesquisa nos leva a busca pelo entendimento,
observar quais os desafios enfrentados pela gestdo SUS no atendimento aos
pacientes com cancer na instituicdo citada, considerando as especificidades dessa
instituicdo no contexto da descentralizacdo do SUS e o impacto das politicas publicas
de saude na gestédo do atendimento oncoldgico. E diante deste contexto, procuramos
respostas para a probleméatica encontrada que versa sobre: Quais os desafios
enfrentados pela gestdo do SUS, no atendimento aos pacientes com cancer do
Hospital Filantropico Dr. Luiz Anténio, em Natal/RN?

O estudo em foco tem como objetivo geral analisar os desafios enfrentados
pela gestdo do SUS no atendimento a pacientes com cancer no Hospital Filantropico

Dr. Luiz Anténio em Natal/RN, considerando as especificidades dessa instituicdo no
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contexto da descentralizacdo do SUS e o impacto das politicas publicas de saude na
gestdo do atendimento oncoldgico. Nesse sentido, para aprimorar a pesquisa
apontamos os objetivos especificos que séo: identificar quais as limitacdes estruturais
do hospital; compreender como sdo administrados os recursos financeiros e os
recursos humanos; e, analisar como acontecem as articulagbes entre os entes
federativos, que influenciam diretamente na qualidade e na efetividade do cuidado
oferecido, para que sejam evidenciadas as necessidades de estratégias de gestédo
mais integradas e sensiveis as realidades locais.

A escolha deste objeto de pesquisa justifica-se pela necessidade de
compreender como a descentralizacdo do SUS e a gestdo intergovernamental
influenciam a qualidade do atendimento oncolégico em instituicbes filantropicas.
Embora estas instituicbes sejam fundamentais para garantir o acesso ao tratamento
de céancer, elas enfrentam desafios financeiros e estruturais que comprometem sua
eficiéncia devido a alta demanda.

Para tanto, seré realizada uma pesquisa com abordagem gqualitativa, com base
em revisdo bibliografica, andlise de documentos oficiais e observacdo no ambiente
pesquisado, realizando uma coleta de dados que tragam informacdes precisas para o
nosso trabalho. Tais coletas serdo extraidas de artigos cientificos publicados, sites
eletrdnicos, revistas cientificas, além de autores com referéncia na temética abordada.

Contudo, a relevancia desse tema servira como titulo académico e espera-se
gue o resultado dessa pesquisa contribua de forma significativa, a partir dos subsidios
tedricos como forma de orientacéo, buscando amenizar os desafios enfrentados pela
gestao do hospital, colaborando na construgao de a¢cées mais eficazes, promovendo
assim, uma interac&o e colaboragao mais ativa das diferentes esferas governamentais
e a sociedade, para que haja um impacto positivo na qualidade do atendimento
oncologico em instituicdes filantropicas.

A introducéo expbe o tema do artigo, relaciona-o com a literatura consultada,
apresenta os objetivos e a finalidade do trabalho, definicdes, hipoteses e a
justificativa da escolha do tema. Trata-se do elemento explicativo do autor para o
leitor. “Nao se aconselha a inclusao de ilustragdes, tabelas e graficos na introdugao”.
(FRANCA, 2008, p. 65)
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2. Revisao da Literatura
2.1 A GESTAO NA SAUDE PUBLICA

A gestdo na saude publica € um componente essencial para um bom
funcionamento eficaz do Sistema Unico de Salude (SUS), especialmente em
instituicbes que atendem demandas especificas, como por exemplo, hospitais de
referéncia no tratamento em oncologia.

No Brasil, a Constituicdo Federal de 1988 consagrou a saude como direito de
todos que necessitam e um dever do Estado, visto que a gestdo do sistema de salude
€ um desafio constante diante da escassez de recursos, e da crescente demanda
populacional. Portanto, a gestdo hospitalar exige ndo apenas conhecimentos técnicos,
mas também sensibilidade social e competéncia politica para articular interesses
diversos.

No Hospital Dr. Luiz Antbnio, unidade da Liga Contra o Cancer, situado em
Natal-RN, observa-se uma realidade objetiva: apesar de ser uma instituicdo
filantropica, o hospital atua em conjunto com o SUS, absorvendo uma significativa
demanda oncoldgica do estado. Isso exige uma gestdo de diferentes métodos, que
combine principios da administracdo publica e privada, mantendo o foco na eficiéncia
sem perder de vista os principios da equidade e da integralidade do cuidado.

De acordo com Minayo (2007), uma gestdo em saude publica eficaz deve estar
atenta as especificidades do territorio e da populacdo atendida, promovendo uma
escuta ativa das necessidades dos usuarios e dos trabalhadores.

No caso do Hospital Dr. Luiz Antdnio, a escassez de recursos humanos, a
limitag&o de insumos e a sobrecarga de atendimentos sdo desafios constantes, o que
demanda criatividade e compromisso dos gestores na busca por solucdes viaveis e
sustentaveis, para um melhor atendimento para os pacientes ali atendidos.

A atuacédo dos gestores na saude publica também se depara com a dificuldade
na articulacdo entre os diferentes niveis de governo, além da demora dos repasses
financeiros, o que afeta diretamente a continuidade dos servicos prestados e
comprometendo a qualidade da assisténcia. Como aponta Paim (2012), a
fragmentacdo da gestédo, ou seja, a falta de coordenacdo e organizagdo entre 0s

diferentes 6rgéos e niveis de governo (Unido, estados e municipios) que compf&em o
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SUS, é um problema que dificulta a implementacao de politicas de salude e a gestédo
eficiente dos recursos.

Em resposta a essas dificuldades, o Hospital Dr. Luiz Anténio vem investido em
estratégias de gestdo participativa, capacitacdo de equipes e parcerias com
instituicoes de ensino e pesquisa. Essas iniciativas visam qualificar a assisténcia,
melhorar o desempenho institucional e fortalecer o compromisso com a humanizacao
do cuidado com o paciente.

Desse modo, a gestdo no ambito da saude publica, especialmente na
instituicdo citada, exige um olhar sistémico, voltado ndo apenas para a administracao
de recursos, mas para a promoc¢ao de praticas que integrem saberes técnicos, valores

éticos e compromisso social.

2.2 - EFICIENCIA X INEFICIENCIA DO SUS NO ATENDIMENTO ONCOLOGICO
(FILANTROPIA)

O tratamento do cancer no Brasil, especialmente em instituicdes filantropicas
conveniadas ao Sistema Unico de Saude (SUS), enfrenta desafios complexos que
envolvem desde limitacdes estruturais e escassez de recursos até a gestdo de
equipes multiprofissionais. O Hospital Dr. Luiz Antbnio, referéncia em oncologia no
estado do Rio Grande do Norte é mantido pela Liga Contra o Cancer, sendo um
exemplo paradigmatico dos dilemas enfrentados por unidades filantropicas inseridas
na rede SUS.

A alta demanda por atendimentos especializados, aliada a fragilidade financeira
e estrutural, nos leva a observar a falta de recursos e a fragilidade na estrutura das
enfermeiras e nas dependéncias do hospital (interno e externo), comprometendo a
integralidade e a continuidade do cuidado aos pacientes oncologicos, especialmente
concentrando uma parte significativa dos leitos e servigos hospitalares (Gomes, 2012;
Oliveira, 2017; Marques da Silva, 2023).

A filantropia, com a sua importante contribuicdo para o sistema, enfrenta
desafios em otimizar a utilizag&o dos recursos e garantir a qualidade do atendimento,
enquanto a ineficiéncia no SUS, pode ser um obstaculo para o bom desempenho dos
hospitais filantropicos e a melhoria do acesso a saude da populacéo.




Revista Multidisciplinar do Nordeste Mineiro, v.13, 2025
ISSN 2178-6925
DOI: 10.61164/rmnm.v13i1.4246

7z

O Sistema Unico de Salde é regido pelos principios da universalidade,
equidade e integralidade. Entretanto, conforme Paim et al. (2011), a operacionalizacao
desses principios sofre com o subfinanciamento crénico e com a complexidade da
descentralizacéo politico-administrativa do sistema. Essa situacéo € ainda mais critica
guando se trata do tratamento do cancer, uma condi¢do que exige cuidados continuos,
de alta tecnologia e equipes altamente qualificadas.

O planejamento da gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS) exige
uma abordagem integrada e descentralizada, com uma clara definicdo
das responsabilidades entre os diferentes niveis de governo, além de
estar diretamente vinculado ao orgcamento, com o objetivo de atender
as necessidades locais de saude. Nesse contexto, a gestdo
estratégica se torna essencial para adaptar as politicas publicas as
diversas realidades regionais (BRASIL, 2002).

No contexto especifico do Hospital Dr. Luiz Antdnio, uma das principais
dificuldades enfrentadas pela gestéo é a limitacdo da infraestrutura fisica e tecnolégica
para dar vazéo a crescente demanda por atendimentos oncoldgicos. por ser o suporte
oncoldgico de todo o estado para paciente no Pos-operatorio e Pds-quimioterapia, A
Liga Contra o Cancer possui unidades em Natal e Caicd, com atendimento
especializado para pacientes SUS. A Liga Contra o Cancer também oferece a Clinica
de Suporte Oncoldgico (CSO) para pacientes em tratamento que necessitem de
atendimento de urgéncia.

Observamos que a instituicao citada oferece tratamento de cancer na pediatria,
incluindo cuidados paliativos, pensando na humanizacgéo e nos cuidados com criancas
e adolescentes em qualquer fase do tratamento, aliviando sintomas e proporcionando
apoio emocional e social. Tais cuidados visam melhorar a qualidade de vida do
paciente e de sua familia durante toda o tratamento da doenca, podendo aliviar os
sintomas de desconforto e estresse de criancas que vivem em condi¢des de risco de
vida e de suas familias.

Com o apoio da equipe multiprofissional voltada as dimensfes
biopsicossociais e espirituais. atendendo uma grande parte da demanda oncoldgica
da regido, oferecendo uma estrutura fisica adaptada as necessidades do publico
infantil, dispondo de ambientes completamente acolhedor e humano, a Liga Contra o

Céancer, também oferece aconselhamento aos pacientes e familiares, apoio
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emocional, atividades de entretenimento e orientagdo, com o apoio e colaboracéo de
grupos como o Grupo Despertar e a Liga Feminina.

O desafio da equipe paliativa € cuidar do ser humano na sua totalidade,
exercendo uma acdo preferencial em relacdo a sua dor e ao seu sofrimento
biopsicossocial e espiritual, com capacidade cientifica e técnica, além da sensibilidade
ao sofrimento do outro, o que pode facilitar o cuidado integral e humanizado (Downing
J, et al. Basel. 2018;5(2):27).

A unidade disp&e de leitos para tratamento clinico, quimioterapico e cirdrgico.
Também dispde de um laboratério de diagndstico patolégico, além de servicos de
diagnéstico por imagem. No entanto, observa-se que em algumas situagdes, todos o0s
leitos sdo usados com ocupacdo maxima da unidade, para internacdes cirirgicas.
Com o aumento da demanda, essa ocupacao se da com 0s pacientes mais distantes
da capital, e buscamos da melhor forma recebé-los para o seu procedimento, para
gue nao haja comprometimento na qualidade e na seguranca dos procedimentos,
pois, segundo Minayo (2004), “a fragilidade estrutural dos servigos publicos de saude,
que ainda operam em condi¢des insuficientes para assegurar o cuidado integral”,
podem acarretar sérios problemas.

Outro ponto critico € a administracdo dos recursos financeiros e humanos. O
hospital € mantido, em grande parte, por repasses do SUS, doagdes e convénios com
instituicdes publicas. Todavia, os valores pagos pela Tabela SUS para procedimentos
de alta complexidade sdo considerados defasados, como observa Mendes (2010), ao
afirmar que “o subfinanciamento representa um dos maiores entraves a
sustentabilidade do SUS, particularmente nos servigos de média e alta complexidade”.
Essa defasagem compromete a capacidade do hospital de adquirir insumos, atualizar
equipamentos e ampliar sua estrutura fisica.

Quanto aos recursos humanos, o hospital conta com equipes multidisciplinares
compostas por meédicos oncologistas, enfermeiros, psicélogos, nutricionistas,
assistentes sociais, farmacéuticos, entre outros profissionais. No entanto, a
guantidade de profissionais nem sempre é suficiente para atender a totalidade dos
pacientes, principalmente nos periodos de maior demanda. Isso resulta em jornadas
de trabalho intensas, atrasos em procedimentos e sobrecarga emocional dos

trabalhadores da saude, o que para Minayo (2006), essa sobrecarga “é reflexo direto
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da insuficiéncia de planejamento das politicas publicas voltadas para a forca de
trabalho no setor saude”.

A gestdo hospitalar também enfrenta desafios na articulacdo com os entes
publicos responsaveis pela regulacao e financiamento do SUS. Os contratos com a
Secretaria Municipal de Salde de Natal e com a Secretaria Estadual de Saude do RN
sdo essenciais para o funcionamento do hospital, mas nem sempre garantem
previsibilidade orcamentaria. Além disso, a demora nos tramites burocraticos para
autorizacdo de procedimentos de alta complexidade interfere na agilidade dos
tratamentos. Segundo Giovanella et al. (2012), “a descentralizagdo da gestdo do SUS
exigiu das unidades de salde uma capacidade de negociacao e articulacdo que nem
sempre encontra suporte técnico e politico nos contextos locais”.

A articulacao intersetorial, por meio das redes de atencao oncoldgica, ainda &
incipiente. Apesar de o hospital participar da Rede de Atencado as Doencas Cronicas
do SUS, nem sempre ha uma integracao efetiva entre os niveis de atencao (primaria,
secundaria e terciaria), o que dificulta o acompanhamento integral do paciente com
cancer. A auséncia de fluxos bem definidos e a descontinuidade no cuidado s&o
problemas recorrentes, como também evidenciado por Lima et al. (2019), ao afirmar
que “a fragmentacao dos servigos compromete a resolutividade do sistema de saude,
sobretudo nas linhas de cuidado que exigem continuidade, como a oncoldgica”.

Dessa forma, € possivel sintetizar os principais desafios enfrentados pela
gestao do Hospital Dr. Luiz Anténio, como:

1. Financiamento insuficiente para cobrir os custos reais dos atendimentos
oncoldogicos;

2. LimitagBes estruturais e tecnoldgicas para ampliagdo dos servigos;

3. Déficit de profissionais especializados e sobrecarga das equipes
existentes;

4. Burocracia nos processos de regulagao e autorizagao de procedimentos;
5. Falta de integracéo plena entre os diversos niveis de atencdo a saude.

Esses desafios exigem estratégias de gestao inovadoras e colaborativas, que
articulem os diferentes atores do sistema de saude — gestores publicos, profissionais,
instituicbes filantrépicas e sociedade civil — com o objetivo de fortalecer a rede de

atencao oncoldgica. Investir na valorizagdo dos profissionais, na transparéncia da
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gestdo financeira e na ampliacdo das parcerias institucionais sdo caminhos possiveis
para qualificar o cuidado e garantir o direito a saude dos pacientes com cancer.

Por outro lado, a estrutura do SUS tem sido destacada como um modelo de
universalizacdo do acesso a saude. A eficiéncia do SUS também depende de fatores
sociais, como o capital social, que influencia diretamente a adesdo da populacéo as
acOes de prevencao e controle de doencas (Medeiros, 2019; Costa et al., 2023).

3. Metodologia

A pesquisa foi realizada no Estado do Rio Grande do Norte, mais
especificamente em Natal/RN, na Unidade Hospitalar Dr. Luiz Antdnio, referéncia no
atendimento exclusivo para pacientes com cancer. Instituicdo que carrega em sua
histéria, uma marca positiva com grande numero de procedimentos oncolégicos
clinicos e cirargicos, mesmo enfrentando desafios que comprometem a qualidade e o
acesso ao tratamento.

Como aporte metodoldgico desse estudo, seguimos com uma abordagem
gualitativa, com base em uma revisdo bibliografica a partir de observacfes no
ambiente pesquisado e analises documentais. A abordagem qualitativa permitiu
compreender, de forma aprofundada, as percepcles, praticas e experiéncias
relacionadas a atuacdo da gestdo no hospital que esta servindo como ambiente
pesquisado, enquanto a revisdo bibliografica nos levara a conhecimento pré-existente
fundamentada em conceitos e evidéncias cientificas. “Como parte integrante de uma
pesquisa qualitativa, a imersdo no campo é essencial para a compreensdo dos
fendmenos sociais, uma vez que ‘o pesquisador € o principal instrumento de captacao
do real” (MINAYO, 2012, p. 23).

A escolha desse método foi motivada pela necessidade de entender os
processos internos da instituicéo, as relacdes com o SUS e os desafios enfrentados
pelos gestores. A observacao direta permitiu aos pesquisadores acompanharem o
cotidiano da instituicdo e a implementagdo das politicas publicas de saude. Como
profissional inserida na localidade, tive a oportunidade de observar de perto o

fendbmeno pesquisado.
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Sendo assim, a metodologia qualitativa, com observacdo direta e analise
bibliografica, permitiu uma compreensao profunda das dinamicas da instituicdo e dos
desafios enfrentados na gestdo do SUS na instituicdo filantrépica. Esses dados
contribuirdo para a melhoria da gestdo, abordando tanto as perspectivas dos
profissionais quanto as dos pacientes, e promovendo uma analise abrangente da

eficacia do sistema.

4. Resultados e Discusséao

A pesquisa iniciou-se com informagdes coletadas e observadas na instituicao
filantropica LIGA CONTRA O CANCER, em especial, no Hospital Dr. Luis Anténio,
para mostrar as dificuldades existentes no ambiente de trabalho e na instituicdo
pesquisada, e assim, poder contribuir significativamente na pesquisa em foco.

Como ponto de partida, buscamos realizar observacbes no ambiente
pesquisado, para que pudéssemos compreender ainda mais todo o processo de
atendimento realizado. Trazendo como colaboracdo robusta, a vivéncia enquanto
profissional da area e do local do estudo. Conforme séo feitos os atendimentos e
cuidados com pacientes em tratamento, sao notorias as dificuldades por qual passa o
hospital de referéncia para o tratamento de pacientes com cancer, ainda mais se
tratando do SUS.

A gestéo do SUS (Sistema Unico de Salide) no atendimento aos pacientes com
cancer, especialmente em hospitais filantropicos como o Hospital Dr. Luiz Anténio, em
Natal/RN, enfrenta uma série de desafios, que vao desde a escassez de recursos
financeiros até a sobrecarga de servicos. O Hospital Filantropico Dr. Luiz Anténio,
assim como muitos hospitais filantropicos, depende de recursos publicos e doacdes
para operar, isso significa que o numero de pacientes atendidos frequentemente
excede a capacidade de atendimento da instituicdo. Além disso, a alta demanda por
tratamentos oncoldgicos, que sdo complexos e exigem acompanhamento constante,
coloca pressdo sobre os servicos médicos, equipes de saude e infraestrutura
hospitalar.

Pacientes que necessitam de tratamentos continuos, como quimioterapia e
radioterapia, enfrentam longas filas e atrasos no inicio do tratamento devido a

limitacdo de leitos e equipamentos. A necessidade de tecnologia de ponta para
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diagnéstico precoce (como exames de imagem, bidpsias e outros exames
especializados) é constante, mas esses recursos podem ser escassos.

Ha dificuldades no acesso a medicamentos e tratamentos para pacientes com
cancer que dependem dos mesmos para se curar. Devido o alto custo, o SUS tem
dificuldades em garantir a distribuicdo regular desses medicamentos, principalmente
guando se trata de tratamentos inovadores ou de Ultima geracdo, que muitas vezes
nao estao disponiveis nas farmacias de alto custo ou nas listas de medicamentos
fornecidos pelo sistema publico. Medicamentos de quimioterapia ou imunoterapia
estdo disponiveis com a regularidade necessaria. A demora na liberacdo desses
medicamentos ou a falta compromete o tratamento, agravando o quadro clinico.

Apesar de ser um hospital filantrépico, o Hospital Dr. Luiz Antdnio enfrenta
algumas dificuldades na atracdo e retencdo de profissionais de saude altamente
especializados, como oncologistas, enfermeiros e técnicos de radiologia. A
capacitacdo continua desses profissionais também é um desafio, ja que as novas
abordagens terapéuticas e tecnologias exigem constante atualizacao.

Embora o SUS seja um sistema universal, existem desigualdades no seu
deslocamento até as unidades de atendimento. Pacientes que vivem em areas mais
periféricas ou rurais do estado do Rio Grande do Norte, tem 0 acesso ao transporte
das secretarias de saude dos municipios residentes, mas muitas vezes sdo bem
defasados e os paciente com mais limitacbes sentem bem mais dificuldades, pois
alguns pacientes estdo bem debilitados por causa da doenca.

O cancer é uma doenca com forte impacto emocional e psicolégico, e o0 apoio
psicossocial € essencial durante o tratamento. Porém, muitos hospitais enfrentam
dificuldades em oferecer suporte psicoldgico e servigos de assisténcia social de forma
continua. No Hospital Dr. Luiz Antdnio, a auséncia de acompanhamento psicossocial
afeta diretamente a adesédo dos pacientes ao tratamento e aumenta o sofrimento
emocional durante 0 processo terapéutico.

O SUS lida com a gestao de filas para servigcos especializados, como os de
oncologia. Embora existam esfor¢cos para priorizar o atendimento dos pacientes com
cancer, a demanda elevada e a escassez de recursos resultam em longos tempos de
espera, com isso levando a um diagndstico tardio, em que o cancer ja estd mais

avangado, comprometendo as chances de cura. Pacientes que apresentam sinais de
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cancer, algumas vezes sdo diagnosticados com atraso, e devido & demora na
realizacdo de exames e consultas especializadas, reduz as chances de tratamento
bem-sucedido.

O Hospital Filantropico Dr. Luiz Antbénio, depende de uma combinacdo de
recursos publicos e privados. No entanto, o financiamento do SUS, especialmente em
tempos de crise fiscal, se encontra instavel. Isso afeta diretamente a capacidade do
hospital de fornecer tratamentos adequados, manter a infraestrutura e pagar os
profissionais de saude. A instabilidade no financiamento resulta em cortes em alguns
servigcos, como a reducédo de leitos ou a interrupcéo de programas de rastreamento e
prevencao, o que afeta a qualidade do atendimento oncoldgico.

A gestdo administrativa do hospital também enfrenta desafios, como a
necessidade de coordenar o atendimento de um grande nimero de pacientes. Falhas
na gestdo podem resultar em atrasos e problemas nos atendimentos. Falta de uma
boa coordenacdo de equipe pode resultar em erros de encaminhamentos,
monitoramentos dos tratamentos ou desorganizagdo na marcagcdo de consultas e
exames.

As limitagbes estruturais referem-se as deficiéncias fisicas, logisticas e
tecnoldgicas que dificultam a eficacia do atendimento. Estas limitagdes impactam
diretamente no conforto dos pacientes, a agilidade no tratamento e a qualidade do
servigo prestado. Assim, podemos elencar alguns pontos essenciais que apresentam
dificuldades, como:

- Capacidade de leitos e Infraestrutura de Atendimento: O hospital enfrenta
dificuldades devido a falta de leitos adequados para tratamentos especializados em
oncologia, 0 que compromete o0 atendimento continuo aos pacientes. Além disso, a
infraestrutura fisica as vezes ndo € capaz de suportar a demanda crescente,
resultando em superlotacdo e em condi¢des inadequadas de acolhimento.

- Equipamentos e Tecnologia de Diagnostico: A escassez de equipamentos
médicos atualizados (como maquinas de radioterapia e exames de imagem de alta
resolucéo) é uma limitacdo frequente. A falta de manutencéo preventiva ou a demora
na renovacao dos aparelhos pode comprometer diagnosticos precoces, tratamentos

eficazes e a continuidade no acompanhamento dos pacientes.
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- Falta de Espaco para Apoio Psicossocial e Aconselhamento: A caréncia
de espacos especificos e confortaveis para 0 apoio psicoldgico e social dos pacientes,
familiares e equipes de saude podem dificultar a realizacdo de atendimentos
humanizados, muitas vezes essenciais no tratamento de cancer.

- Acessibilidade Fisica e Logistica: Dependendo da localizacdo do hospital e
da estrutura das vias de acesso, pacientes enfrentam dificuldades de transporte,
especialmente os provenientes de &areas periféricas ou rurais, que tém maior
vulnerabilidade ao ndo comparecimento a consultas e tratamentos regulares.

A gestao eficiente dos recursos financeiros e humanos € fundamental para a
sustentabilidade do hospital e para garantir a qualidade do atendimento oferecido aos
pacientes com cancer. A analise de como esses recursos sdo administrados envolve
a identificacdo de desafios nas areas de financiamento, alocacdo de pessoal e
treinamento de equipes. Diante disso, seguem alguns pontos importantes:

- Dependéncia de repasses publicos: Como um hospital filantrépico
vinculado ao SUS, a gestéo financeira do hospital depende de repasses e de verbas
publicas. A instabilidade financeira do SUS, aliada a alta demanda por tratamentos
oncologicos, dificulta o planejamento de longo prazo e a implementacéo de melhorias.

- Escassez de fontes alternativas de financiamento: Embora o hospital
busque parcerias privadas e doagodes, essas fontes sédo limitadas, o que compromete
a manutencao da qualidade do atendimento e a compra de insumos e medicamentos
caros, como quimioterapicos e medicamentos de suporte.

- Planejamento orgcamentario: A gestdo financeira ndo € suficientemente
eficaz para garantir uma distribuicdo equitativa dos recursos, resultando em gastos
concentrados em areas de maior demanda, mas deixando outras necessidades de
lado. Isso pode gerar uma gestao fragmentada, em vez de uma abordagem integrada
para o atendimento oncoldgico.

- Escassez de profissionais especializados: A falta de oncologistas
especializados, além de enfermeiros, fisioterapeutas e psicélogos capacitados, € uma
limitacdo critica. A alta demanda por profissionais qualificados para o atendimento
oncologico no SUS resulta em longas filas de espera, excesso de carga de trabalho
para os profissionais existentes e insatisfacdo tanto para pacientes quanto para

funcionérios.
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- Treinamento e capacitacdo: Apesar da alta complexidade do tratamento
oncoldgico, o treinamento continuo dos profissionais € insuficiente, especialmente
devido a falta de recursos para programas de qualificacédo. Isso impacta a ado¢ao de
novas tecnologias e tratamentos mais eficazes, além de comprometer a atualizacéo
das boas praticas clinicas.

- Rotatividade e sobrecarga de equipes: A alta rotatividade de profissionais,
especialmente em areas mais especializadas, gera lacunas no atendimento e no
cuidado continuado aos pacientes. A sobrecarga de trabalho também afeta o
desempenho das equipes, resultando em falta de tempo para um atendimento
personalizado e humanizado.

A interacdo entre as diferentes esferas do governo (federal, estadual e
municipal) e suas politicas publicas de saude é fundamental para garantir a efetividade
do atendimento. Quando essas articulagcdes nao funcionam de maneira coordenada,
surgem problemas relacionados ao fluxo de recursos, gestdo de servigos e
continuidade do tratamento.

- Descoordenacao entre os entes federativos: A falta de integracéo e
comunicacdo clara entre os niveis federal, estadual e municipal resultam em
deficiéncia no repasse de recursos e na distribuicdo desigual de responsabilidades,
prejudicando a implementacdo de politicas de saude adequadas no Hospital
Filantropico Dr. Luiz Antbnio. Por exemplo, se o repasse de verbas da Unido ou do
Estado nao for feito de maneira eficiente, o hospital pode ficar com dividas ou néo ter
recursos  suficientes para manter a qualidade do  atendimento.

- Problemas narede de atencédo a saude: Arede de salde do SUS, que inclui
unidades basicas de saude, UPAs e hospitais especializados, nem sempre esta
interligada de forma eficaz. Isso resulta em um encaminhamento inadequado de
pacientes, falta de continuidade no tratamento e atrasos em diagndsticos importantes,
afetando diretamente a qualidade e a efetividade do cuidado.

- Desigualdade na distribuicdo de recursos: Em algumas regides,
especialmente em areas mais periféricas, a falta de priorizagcdo na distribuicdo de
recursos cria um cenario de subfinanciamento, afetando os hospitais filantropicos que,
como o Dr. Luiz Antbnio, dependem de um financiamento equilibrado para oferecer

servigos adequados.
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- Burocracia e morosidade nas decisdes: A excessiva burocracia nos
processos de repasse de verbas, contratacao de servigcos e aquisicao de materiais e
medicamentos resultam em atrasos no atendimento e interrupcdes no fornecimento
de medicamentos essenciais, prejudicando o tratamento dos pacientes com cancer.

- Impactos na Qualidade e Efetividade do Cuidado atrasos no diagndstico
e tratamento: A falta de articulacdo entre os entes federativos gera deficiéncias no
fluxo de informacBes e na distribuicAo de recursos necessarios para garantir o
diagnéstico precoce e a continuidade do tratamento de cancer. Como resultado,
pacientes sao diagnosticados tardiamente, o que prejudica a eficacia dos tratamentos
e reduz as chances de cura.

- Falta de integracdo no cuidado continuo: A auséncia de uma rede
integrada de cuidados, que envolva o hospital, a atencdo béasica e os servicos de
referéncia, resulta em uma descontinuidade no acompanhamento dos pacientes,
impactando a efetividade do tratamento. Por exemplo, se um paciente ndo consegue
ser atendido nas consultas de acompanhamento devido a falta de encaminhamentos
eficazes entre as unidades de saude, isso compromete o sucesso do tratamento.

Para superar esses desafios, sdo necessarias estratégias de gestdo que
envolvam maior integracdo entre os diferentes niveis de gestdo publica, maior
sensibilidade as especificidades locais e uma abordagem humanizada no atendimento
aos pacientes com cancer.

Cerca de 75,3% da assisténcia oncolégica prestada pela instituicdo da pesquisa
s&o destinados aos pacientes do Sistema Unico de Satde — SUS, disponibilizando
109 leitos de internagdo com centro cirurgico contendo 5 salas e consultorios de varias
especialidades. De acordo com informacgdes coletadas no site: LIGA CONTRA O
CANCER tem como causa “combater o cancer transformando vidas” e miss&o “prestar
assisténcia em saude, priorizando a oncologia, com competéncia e filantropia”.

Em 2023, a Liga realizou mais de 8 mil cirurgias pelo SUS, consolidando a
democratiza¢do do acesso ao tratamento oncolégico de qualidade. A dedicagédo da
equipe multidisciplinar resultou no 3° lugar no ranking nacional de Autorizacdo de
Internacéo Hospitalar Cirargica, reconhecendo o trabalho arduo e o compromisso da

instituicao.

15




Revista Multidisciplinar do Nordeste Mineiro, v.13, 2025
ISSN 2178-6925
DOI: 10.61164/rmnm.v13i1.4246

Na area de investimentos em equipamentos modernos, o novo mamaégrafo
digital instalado no Cecan garante mais conforto para a paciente durante o exame e
mais rapidez e precisdao no resultado. O equipamento € um grande aliado para
deteccao precoce do cancer de mama antes mesmo de ser identificado clinicamente
por meio do toque. Segundo dados da Controladoria da Liga, foram mais de 16.500
mamografias, contribuindo significativamente para a detec¢do precoce da doenca,
aspecto fundamental para o sucesso terapéutico. “Essa atua¢do encontra respaldo na
literatura, que aponta a importancia da deteccdo precoce como um dos principais
fatores para a reducéao da mortalidade por cancer” (INCA, 2022).

De acordo com os dados do Nucleo Interno de Regulacdo (NIR), o ano também
se destacou pela otimizac&o das filas de cirurgias através do Sistema Unico de Salde
(SUS), que resultou em um comprimento de 85% dos procedimentos em até 60 dias.
Segundo o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), a Liga saltou
da 72 para a 32 posi¢ao no ranking nacional de Autorizacao de Internacédo Hospitalar

Cirargica, assegurando que, apesar dos inumeros desafios, € possivel obter sucesso.

5. Concluséo

O presente trabalho teve como objetivo analisar os desafios enfrentados pela
gestdo do SUS no atendimento a pacientes com cancer no Hospital Filantropico Dr.
Luiz Antdnio em Natal/RN. A partir da revisao bibliografica e documental, ancorada
por observacdes como profissional do ambiente pesquisado, foi possivel compreender
com maior profundidade como atua a gestao do hospital diante todas as demandas
de atendimento no tratamento oncoldgico de uma unidade filantropica.

A anélise da gestdo do Sistema Unico de Satde (SUS) no contexto da
instituicao filantrépica Liga Contra o Cancer, com énfase no Hospital Dr. Luiz Anténio,
evidenciou a complexidade ligada a administracdo dos servicos oncoldgicos em um
cenario de descentralizacdo e articulagdo intergovernamental. Com o objetivo de
analisar os desafios enfrentados pela gestdo do (SUS) no atendimento a pacientes
com cancer no Hospital Filantropico Dr. Luiz Anténio, em Natal/RN considerando as
especificidades da instituicdo no impacto das politicas publicas de saude na gestédo

do atendimento oncoldgico.
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Os dados levantados por meio de observacao direta e andlise documental no
site e em relatérios anuais, permitiram identificar entraves significativos relacionados
ao financiamento publico. Observou-se que, mesmo diante desses contratempos, a
Liga demonstra um elevado grau de comprometimento com a qualidade assistencial,
evidenciado por sua estrutura multidisciplinar, pelos altos indices de produtividade em
procedimentos cirargicos e pelo investimento continuo em tecnologias e suporte ao
paciente. As estratégias de acolhimento e humanizacdo do cuidado, aliadas ao
suporte de iniciativas como a Casa de Apoio Irma Gabriela e a Mercearia da Liga,
reforcam a importancia de abordagens integradas no cuidado oncolégico.

Ficou claro que, apesar do comprometimento da instituicio com a missao de
oferecer um atendimento humanizado e tecnicamente qualificado, a escassez de
recursos financeiros, as diferencas na tabela SUS e os atrasos nos repasses
comprometem a sustentabilidade das acdes. Ao mesmo tempo, a articulagao entre as
esferas federal, estadual e municipal ainda carece de maior integragédo e fluidez,
dificultando a eficiéncia da gestéo e a garantia plena dos direitos dos usuarios.

A partir dos resultados obtidos, confirma-se que a descentralizacdo do SUS,
guando acompanhada de uma gestdo articulada e responsiva entre 0s entes
federativos, pode contribuir positivamente para a efetividade do atendimento. Dessa
forma, torna-se imperativo repensar os mecanismos de financiamento e cooperagao
entre 0s niveis de governo, promovendo politicas publicas mais sensiveis as
realidades locais das instituicoes filantropicas. Reforca-se, assim, a relevancia da Liga
Contra o Cancer como modelo de atuacao integrada entre filantropia e SUS, e como
referéncia na luta pela ampliacdo do acesso e da qualidade no tratamento oncoldgico

no Brasil.
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