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Alocar recursos suficientes ao Sistema Unico de Satde
(SUS) é premissa basica para o cumprimento por parte
do Estado de seu dever de garantir acesso universal,
igualitario e integral a bens e a servicos de satde no
Brasil. Como forma de assegurar recursos minimos ao
sistema, a vinculacdo orcamentdria do gasto em saude
foi instituida. Recentemente, em meio a crise fiscal e
as mudancas no ambiente politico no pafs, cogita-se a
extincdo desta vinculacdo. Nesse contexto, o objetivo
deste trabalho é apresentar evidéncias e discutir a
relevancia da manutencdo da vinculacdo orcamentéria
do gasto publico em saude, contribuindo, dessa forma,
com o debate publico sobre o tema.

Realizou-se uma revisao narrativa da literatura
técnico-cientifica e de documentos legais para orga-
nizar a discussao sobre os assuntos tratados em duas
perspectivas: /) uma histdrica, sobre a requlamentacao
da aplicagdo minima de recursos no SUS, incluindo
no relato as proposicoes que nao lograram éxito e
as motivacdes para esta regulamentacéo; e /i) outra
de fundamentacao tedrico-empirica da hipdtese de
que os sistemas publicos universais de saude, como
0 SUS, e a vinculagao orcamentaria do gasto minimo
em saude no Brasil sdo relevantes a garantia do direito
a salde tal qual inscrito na Constituicao Federal de
1988 (CF/1988).

Considerando as evidéncias apresentadas
sobre a falta de prioridade com o sistema e, conse-
quentemente, com a garantia do direito a saide no
pais, a conclusao é de que a vinculacdo orcamentdria
do gasto em salde continua sendo imprescindivel.
Mesmo assim, esta vinculacdo, por si s6, ndo resolve
o problema de financiamento do sistema, ja que, a
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despeito da instituicdo dos pisos de aplicacdo a partir
de 2000, os gastos com salde ainda sdo muito baixos
comparados com os de paises de renda semelhante e
que ndo possuem sistema universal de satde. Contudo,
constitui importante mecanismo de protecdo contra
retrocesso na oferta de bens e servicos de salde, algo
vedado pela CF/1988.

A estabilidade no financiamento do SUS é
fundamental para que a provisdo néo sofra solucdo
de continuidade e a vinculagdo orcamentaria cumpre
papel vital, considerando a trajetdria do financiamento
publico da saude. Ainda assim, o pais precisa realizar
esforco adicional para garantir recursos suficientes
para o financiamento do SUS, diante dos desafios
que se colocam ao sistema decorrentes de questoes
epidemioldgicas, demogréficas e tecnoldgicas que
impulsionam o crescimento dos gastos em saude.



