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SENADO FEDERAL

SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE REGISTRO E REDACAO PARLAMENTAR

REUNIAO
03/08/2015 - 607 - Comisséo de Direitos Humanos e L egislacéo Participativa

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Declaro aberta a 60* Reunido da Comisséo
Permanente de Direitos Humanos e L egislacdo Participativa, da 12 Sessdo L egislativa Ordinéria da 552 L egislatura.

Esta reuni&o se destina & realizac&o de audiéncia publica, nos termos do Requerimento n° 109, de 2015, de nossa autoria
e de outros Senadores, para debater o tema: “Protecdo e promogdo da salide da populagdo, expressa através das acoes
de Vigilancia Sanitéria’.

Esta audiénciapublicaserarealizadaem carater interativo, com a possi bilidade de participacdo popular. Assim, as pessoas
gue tenham interesse em participar com comentérios ou perguntas, podem fazé-lo por meio do Portal e-Cidadania (link:
www.senado.leg.br/ecidadania) e do Al6 Senado, através do niimero 0800-612211. Esta natela

Javou solicitar que os convidados venham a mesa.

Convidamos Jarbas Barbosa da Silva Janior, Diretor-Presidente da Agéncia Naciona de Vigilancia Sanitéria (Anvisa).
Parece-me que ele esta se deslocando para ca

Convidamos Doriane Patricia Ferraz de Souza, Assessora do Gabinete do Diretor-Presidente da Anvisa.
Sejabem-vinda, Dr2 Doriane. (Palmas.)

Convidamos Marizete de Oliveira Silva, representante do CONASS.
Sejabem-vindal (Palmas.)

Alessandro Chagas, Representante do Conasems. (Palmas.)

Claudio Maierovitch Pessanha Henriques, representante da Secretaria de Vigilancia em Salide do Ministério da Salde.
Sejabem-vindo! (Palmas.)

Geraldo Lucchese, representante do Grupo Tematico de Vigilancia Sanitaria da Associacéo Brasileira de Salde Coletiva
(Abrasco). (Palmas.)

Representante da Opas’OM S, area de promogao da Salide.

Todos os convidados foram chamados. Um, se ndo me engano, ndo chegou ainda, mas esta vindo. No momento em que
€le chegar, j& sera acomodado aqui a Mesa.

Farei uma peguena introdugdo para situar agueles que estdo assistindo pela TV Senado e assistirdo a noite novamente,
assim como pela Radio e Agéncia Senado.

Senhores convidados e convidadas e agueles que nos estdo assistindo pelo Sistema de Comunicagdo do Senado, a Lei
n° 13.098, de 27 de janeiro deste ano, institui 0 Dia Nacional da Vigilancia Sanitaria, fixando em 5 de agosto o diaem
gue devem ser realizadas atividades comemorativas em todo Territério nacional. Ainda segundo alei, as mencionadas
atividades devem envolver o Sistema Unico de Salde, o Sistema de Vigilancia Sanitéria e os estabel ecimentos oficiais
de ensino, tendo como objetivo promover a conscientizagdo da populacdo por meio da prestacdo de esclarecimento e da
divulgacdo de acdes aos estudantes, aos profissionais de sallde e as pessoas em geral quanto aos temas relacionados com
aVigilancia Sanitéaria.
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Portanto, € com esse espirito e com esse &nimo de comemoragao e de difusdo de informagéo que nos reunimos hoje aqui, na
Comissdo de Direitos Humanos, como também com o propdsito de avaliar de que modo as politicas publicas de vigilancia
sanitériatém contribuido para a protegéo e promocao da salide da populagéo brasileira.

O crescimento da cidade e a expansdo tecnoldgica e industrial trouxeram grandes desafios para a vigilancia sanitéria,
notadamente no que se refere ao aumento da producdo de lixo, do consumo de &gua, alimentos e medicamentos, da
necessidade de ampliagdo dos servigos médicos e hospitalares. No entanto, aformatradicional com que enxergdvamos as
acOes de vigilancia sanitaria tém-se alterado de formarapida. Hoje, os érgéios reguladores tém sob sua algada uma vasta
e complexa gama de assuntos que demandam sua atencéo cotidiana.

A quantidade e a diversidade de bens e produtos que se submetem a regulamentacéo da vigilancia sanitaria, por exemplo,
comp8em-se de saneantes e cosmeéticos, de imunobioldgicos e cigarros, de tecidos humanos e veterinarios, e bebidas
envasadas. Enfim, trata-se de um universo regulatério que somente pode ser fiscalizado e acompanhado com um esforgo
comum da Anvisa e de todo o sistema de vigilancia sanit&ria, assim como pelo Ministério da Salide e as Secretarias
estaduais e municipais, por intermédio do Sistema Unico de Satide.

Na verdade, em que pesem as dificuldades na natureza técnico-operacional para a cidada e o cidaddo que habitam
os grandes centros ou que estdo nos pequenos vilargjos neste Pais, interessa que os sistemas funcionem de maneira
coordenada, para que se obtenha, como consequéncia, o que € a verdadeira missdo da vigilancia sanitaria, qual seja, ade
eliminar, diminuir ou prevenir riscos a salide.

Apesar dos avancos verificados nos Ultimos anos, ainda somos forgados a conviver com doencas vetoriais, como € 0 caso
da dengue. Por isso, precisamos discutir novas estratégias de intervencdo e de intensificacdo do uso da tecnologia e do
estreitamento permanente da cooperagdo entre os entes do Estado e a sociedade.

Essas sd0 apenas algumas consideracBes rapidas sobre as preocupacfes que, agqui, ao logo do debate, haveremos de
avancar.

Eu, de pronto, vou passar a palavra aos nossos convidados.

N&o sei se o Dr. Jarbas j& se encontra. (Pausa.)

O Dr. Jarbas néo se encontra. Entéo, vamos, de imediato, passar a palavra para a Dr2 Doriane Patricia Ferraz de Souza,
Assessora de Gabinete do Diretor Presidente da Anvisa

Dez minutos para cada um dos convidados.

A SR2DORIANE PATRICIA FERRAZ DE SOUZA - Boatarde! Boatarde A Mesal Boatarde, Senador Paulo Paim!
Obrigada pelo convite e por estarmos aqui, esta semana, comemorando a Semanada Vigilancia Sanitaria.

E, por isso, ha a presenca aqui, inclusive, de representantes de todo o Sistema Naciona de Vigilancia Sanit&ria. Temos
aqui representantes dos Estados e dos Municipios, além dos representantes da Anvisa.

Eu fiz uma peguena apresentacdo para facilitar, para podermos falar um pouquinho sobre a protecdo e a promocéo da
salide da popul agéo expressas por meio das acdes de vigilancia sanitaria.

Eu que vou passando aqui, ndo €?

Bom; avigilancia sanitéaria refere-se a um campo da salide que ndo é um campo novo - € um campo bastante antigo. E ai
ha um pouguinho da linha do tempo dos acontecimentos ou dos grandes marcos que foram acontecendo e acabaram por
desaguar, de certaforma, no que temaos hoje, que é a organizacéo do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitériae acriacdo
da Anvisa. O objetivo ndo é passar um pouco por isso...

Acaba de chegar 0 nosso Diretor-Presidente. O senhor ndo desgja chamé-l0?

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS. Fora do microfone.) - Vocés que decidem. Se
quiserem que ele fale primeiro...

A SR2DORIANE PATRICIA FERRAZ DE SOUZA - Pode ser.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - A Dr2 Doriane est4 propondo que o0 evento sgja
aberto pelo Dr. Jarbas Barbosa da Silva Jdnior.

Peco ao Diretor-Presidente da Anvisa... Estamos abrindo agora o evento e, como estavamos soO abrindo, ja fiz aqui uma
fala de introdug&o.

O senhor esta convocado a usar a palavra neste momento.
Sentou ejafaal (Risos.)
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Aqui é bate-pronto.
Dr. Jarbas, com a palavra.

O SR. JARBAS BARBOSA DA SILVA JUNIOR - Muito obrigado.
Boatarde!

Desculpem-me 0 atraso, mas, como me avisaram que havia mudado o horério das 14h para as 14h30min, eu cometi a
imprudénciade passar pelo Ministro Arthur Chioro paratratar de um assunto urgente. E, ai, ele me prendeu lamais tempo
do que eu gostaria.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Vamos usar aquela frase: "Sempre vale a pena,
guando a causa ndo é pegquenal”

O SR. JARBASBARBOSA DA SILVA JUNIOR - Exato.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - E, se era uma grande causa, naturalmente, esta
justificado.

O SR. JARBASBARBOSA DA SILVA JUNIOR - Primeiro, quero agradecer ao Senador Paulo Paim, como Presidente
da Comissdo de Direitos Humanos, e gostariatambém de fazer agui uma saudacdo para todos os presentes, representantes
do CONASS, do CONASEMS, do Ministério.

Nésestamos hoje, naverdade, fazendo aaberturade um conjunto de atividades que vamoster aqui no Congresso Nacional,
envolvendo o Senado, a Camara, e que € umamaneira, em primeiro lugar, de a Anvisa prestar contas das suas atividades.
O Congresso Nacional, como representante da populacéo brasileira, é, vamos dizer assim, a origem primaria da nossa
legitimidade para atuar dentro do ambiente regulatério, desenvolvendo as atribui ¢des que sdo especificas daAnvisa, e nos
vamoster, durante esta semana, umasérie dereflexdes. Além de uma prestacéo de contas das atividades, teremosumasérie
de reflexdes sobre assuntos i mportantes da atividade da Anvisae daatividade do Sistema Unico de Salide - porque também
vao estar agqui representantes de Estados e de Municipios - sobre o tema da regulacdo: como aperfeicoar e como fazer
com que anossa atividade regul atdria esteja, vamos dizer assim, cada vez mais harmonizada com as necessidades que nés
temos hoje. Num mundo em que 0s processos ficam mais complexos, aintroducéo de novos produtos, a diversificagdo do
préprio setor produtivo sobre o qual exercemos a atividade regulatéria, tudo isso exige, sem dlvida alguma, umareflexéo,
e nés vamos fazé-la aqui durante esta semana.

Agradeco muito ao Senador Paulo Paim por ter abrigado aqui, dentro da Comissdo de Direitos Humanos, esse semindrio
gue aqui éinaugurado.

Sem davida nenhuma, entre os direitos, pensando em um conceito de direitos humanos ampliado, hoje grande parte dos
pensadores na area de salide publica- o Brasil jatem isso desde anossa Constituicdo - consideraque o direito asalde € um
direito fundamental e, como tal, deve estar inscrito na Constituicdo; e também, sem divida nenhuma, dentre os direitos
asalide, o direito a protecdo a salde, que em grande parte € realizado pelas atividades regulatorias da Anvisa e que, nos
outros entes - secretarias estaduais, secretarias municipais -, € um dos aspectos fundamentais.

A Anvisa, como nos dizemos, realiza um conjunto de agBes que mesmo os que tém plano e seguro privado de salde,
Senador, utilizam, mesmo quando ndo sabem. Ao comprar um medicamento e ter certeza de que aguele medicamento é
seguro e eficaz ou a0 usar 0 servico de salde, ha um conjunto de atuagdes que sdo realizadas pelo sistema regulatorio e
que dizem respeito diretamente a protecéo da salide das pessoas.

Entdo, esses debates agui seguramente vao gjudar bastante afazer o balango adequado entre o direito das pessoas aprotegéo
a salde e, a0 mesmo tempo, um processo regulatério de previsibilidade, que busque fazer com que nés tenhamos um
aperfeicoamento permanente de todos os processos de prestacdo de servicos, de ofertas de produtos importantes para a
salde.

Ent&o, eu gostaria de, agradecendo mais uma vez, dizer que vamos estar aqui presentes - a Patricia Ferraz vai estar aqui
representando a diretoria da Anvisa, e varios dos nossos dirigentes e técnicos vao estar participando aqui também desse
debate - e desgjar que tenhamos um excelente didlogo; que seja um seminario bastante participativo e que nds possamos
ter, inclusive, outras oportunidades ai no futuro de, sobre qualquer tema especifico, estarmos a disposi¢éo do Senador
Paulo Paim, que é um dos Senadores que, dentro desta Casa, tem se notabilizando, dentre outras coisas, por uma defesa
intransigente dos direitos humanos, dos direitos de uma maneira geral, direitos de populages mais vulneraveis. 1sso eu
creio que tem sido uma marca da sua atuagéo, Senador. E com a Anvisa 0 senhor pode contar, porque estaremos sempre
dispostos avir aqui para debater temas especificos que possam contribuir com a atividade desta Comissao.

Muito obrigado. (Palmas.)
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O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem, Dr. Jarbas Barbosa da Silva Janior,
Diretor-Presidente da Anvisa.

Volto a palavra para a Dr2 Doriane Patricia, que trabal ha diretamente com o presidente.

A SR2DORIANE PATRICIA FERRAZ DE SOUZA - Eu vou contextualizar a apresentago.
A ideia é falar um pouquinho, nesta audiéncia publica, sobre a protecéo e a promogéo da salide da populagdo que sdo
expressas por meio de atividades e agles da propria Vigilancia Sanitéria.

Estaprimeiralinhado tempo € um pouco paramarcar aimportancia desse campo da salde e, notadamente, parainformar
0 quanto €le é um dos campos mais antigos da salide. Trazemos ai desde a vinda da Familia Real até a criagdo da Anvisa
€como um marco, para trabalharmos.

Vamos falar um pouquinho da Anvisa em termos da sua organizagdo. Elafoi a primeiraagéncianaareasocia do Brasil,
criadapelaLei n°9.782, dejaneiro de 1999. E uma autarquia sob regime especial, mas vinculada ao Ministério da Salide,
0 que é de extrema importancia. Entdo, a Anvisa é um subsistema do Sistema Unico de Saide. Ela coordena o Sistema
Nacional deVigilancia Sanitaria. Entdo, esse subsistema organizado tem a coordenagdo daAnvisa e aestabilidade de seus
dirigentes, que sdo cinco diretores, dentre eles, um diretor-presidente, com mandato de trés anos, podendo esse mandato
ser prorrogado. E uma das agéncias reguladoras que tém contrato de gestdo assinado com o seu ministério vinculado.
Ent&o, temos metas de desempenho que sdo acordadas nesse contrato. E estamos em todos os Estados e no DF por meio das
nossas areas de portos, aeroportos e fronteira. Entdo, a Anvisa também tem uma desconcentragdo nas unidades federadas.
Na sua missdo, a Anvisa ja coloca a promogao e a prote¢do da salide da populagdo como um objetivo a ser seguido o
tempo inteiro, sO que corremos atras desse objetivo a partir daintervengdo nos riscos que sdo decorrentes da producéo e
do uso de produtos e servicos sujeitos a Vigilancia Sanitaria. | maginem queisso tem umagamade servigos e de atividades
gue aAnvisatem de estar cuidando, claro, junto com Estados e Municipios. Por isso, aconformagdo do Sistema Nacional
de Vigilancia Sanit&ria.

Ai hdalguns exemplos do conjunto de coisas - vamos chamar assim, alguns gostam, eu acho que o L ucchese também fala
dascoisas, 0 Vecinafaladascoisas- queaAnvisacuida, queaVigilanciaSanitériacuida, quevai dealimentos, cosméticos,
saneantes, tabaco, toxicologia - esses com algumas especificidades -, servicos de salde, medicamentos, produtos para
salide, laboratdrios, sangue, tecidos e 6rgdos. Fazemos também um monitoramento disso, ou sgja, a vigilancia disso no
pds-uso. Propaganda, portos, aeroportos e fronteiras. Temos também uma atuacdo internacional, porque é fundamental
a harmonizac&o do Brasil com os outros paises, para se ver como esta a regulacdo do mundo, até porque esses produtos
e servicos circulam. E coordenamos o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria. Embora ndo esteja ai, ha um conjunto
muito grande de servicos que é o que chamamos de servicos de interesse a salide, que da um trabalho imenso aos nossos
colegas de Estados e Municipios, porque sdo servicos em que eles tém uma enorme atuagao.

Ai hdalguns dados s falando do quéo grande € esse SistemaNacional de Vigilancia Sanitaria, do quanto cuidamos. Esses
dados, inclusive, s3o de 2011, eu vou atualizar os dados, n&o consegui tempo para atualiza-1os. E uma gama de atividades
de industrias, de distribuidores, enfim, de tudo que estd no comércio, em que temos de fazer o olhar regulatério, mas
sempre procurando proteger e promover. Proteger a partir da minimizag&o de riscos a salde, decorrentes dessa producdo
e desse consumo. E promover a partir da ideia de ampliar 0 acesso a bens e servicos que, realmente, impactem, que
melhorem a qualidade de vida da popul agéo.

Umasingularidade da regularizac&o sanitaria , o tempo inteiro, estamos querendo promover salide e minimizar riscos. O
tempo inteiro, estamos entre a of erta de bens e servigos, 0 consumo desses bens e servicos, aofertaque temos que olhar, o
ambiente no qual elefoi produzido, os procedimentos que estdo ali envolvidos e sempre, também, ajudando, colaborando
com o desenvolvimento econdmico, a0 mesmo tempo 0 consumo entendido como um direito das pessoas. Cadavez mais,
gracas a Deus, neste Pais, temos mais acesso a esse consumo, a dignidade do ser humano e ao desenvolvimento social.

Esse acesso perseguido por todos nds tem vérias dimensdes: a dimensdo que vai desde a perspectiva do préprio Sistema
Unico de Salide, no sentido de ser um acesso qualificado, universal, integral e equanime, mas também o acesso na
perspectiva econdmica, que coloca na discussio a questdo dos recursos, o quanto eles sdo finitos, versus a necessidade em
salide. Também buscamoster 0 peso e o contrapeso, o equilibrio disso, para conseguir prestar uma salide de boa qualidade.

E al, talvez, a parte que eu acho mais importante da apresentacéo, no sentido de provacar, para na audiéncia podermos
fazer umadiscussdo. A protecdo e apromogao tém que ter varias abordagens e envolver véarios atores. O cidadao € um ator
central nesse processo e, talvez, seja a parte que, hoje, estejamos incentivando menos ou trabalhando menos. Precisamos
trabalhar mais o poder de escolha do cidaddo, mas, para isso, €le tem que ter acesso a informagdo. Esta € uma grande
preocupacdo da agéncia: prestar informacao qualificada, mas também dar informagdo decodificada, porque ainformacdo
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puramente técnica por vezes confunde o cidaddo, que, cada vez mais, tem que estar municiado dessas informagdes. O
cidaddo precisa ter a capacidade de escolha, porque o tempo inteiro ele vai ter ao seu redor produtos e servicos, vai ter
acesso aisso e precisa saber escolher.

Eu sempre fal 0, nas apresentacdes, que nds mulheres temos uma vaidade grande. Vamos ao sal&o de beleza, por exemplo,
e & querem nos fazer um cabelo mais bonito, mais liso. Por vezes, ndo atentamos ao produto que esta sendo usado, se
tem um registro. O fato de ele ter registro significa que se debrucaram sobre ele, perceberam os riscos que ali existiam,
municiaram-se de um conjunto de a¢Bes e ele foi para 0 mercado porque justamente foi visto isso antes. A populacdo, ao
ter o seu poder de escolha, tem que estar muito bem informada e tem que ser vigilante também, tem que ter esse cuidado.

Sobre a responsabilizacdo, eu foquei mais na questdo do setor regulado. Temos que ter umaregulacdo menos burocrética
e mais inteligente. O setor também é muito responsavel por aquilo que ele coloca no mercado. Entdo, autoinspegéo,
programas de auditoria, fiscalizagdes, boas préticas de fabricagdo sdo aches das quais temos que estar o tempo inteiro
fazendo o contrapeso, em face da responsabilizac&o do setor ao colocar isso. Tudo isso s8o agdes que o setor regulado
tem que apreender.

(Soa a campainha.)

A SR2DORIANE PATRICIA FERRAZ DE SOUZA - Meu tempo. Cinco minutos?

Claro que o tempo inteiro se preocupando também com o desenvolvimento social e econdmico. Na prépria agenda do
nosso Pais, 0 Governo aborda a questdo dos micro e pequenos empreendedores. A Vigilancia Sanitéaria tem um trabalho
arduo com esse setor, mas é de fundamental importancia, porque é o setor que gira a economia nos Municipios.

A coordenacdo estratégica do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria. Temos que trabalhar numa descentralizacdo mais
objetiva. Isso € fruto das discussdes que estamos tendo no ambito do ciclo de debates. Ja fizemos dois féruns, vamos
para o terceiro forum. E uma descentralizacBo em que se coloca no ente, efetivamente, aquela responsabilidade que ele
consegue alcancgar, que ele consegue responder.

Entdo, a gente tem ai uma gama de complexidade diversa na vigilancia sanitaria em termos de agéo de inspecdo, de
fiscalizag@o, de controle sanitario, que, hoje, de certaforma, foi dada muito por conta do processo de descentralizag@o do
SUS. E éisso que eu acho que a gente tem que rever. A vigilancia sanitéria tem especificidades que ndo necessariamente
se deve seguir exatamente no mesmo ritmo da assisténcia. A assisténciatem outra configuracdo que avigilancia sanitaria
nado tem, gque € em relagdo a descentralizacdo.

Ent&o, hoje, fomos reconhecidos pela Uni&o Europeia, 0 nosso sistema nacional de vigilancia sanitaria foi reconhecido,
para que a gente possa fornecer produtos, possa exportar produtos sem grandes burocracias. A gente tem a equivaléncia
com o que a Unido Europeia exige. Mas, para isso, foi feito todo um trabalho no &mbito dos Estados, Municipios e da
Anvisa para a gente conseguir ter essa padronizacdo para insumos farmacéuticos ativos, paraas |FAs.

Ent&o, possivelmente, teremos outros encaminhamentos para medicamentos, produtos para a salde, e é nisso gque estou
falando, quando a gente fala em descentralizac8o objetiva. A gente precisa rever efetivamente o que cabe a cada ente
federado.

A padronizagdo de procedimentos e a qualificagéo do corpo técnico, a gente tem de investir bastante nisso, porque € com
essa padronizagdo que vamos garantir, de norte a sul, de leste a oeste deste Pais, uma ag&o de vigilancia harmoniosa e,
com isso, ndo vamos ter problemas entre os entes federados e também nao teremos problemas nem nainternacionalizagéo,
nem na exportacdo dos nossos produtos.

Investimento, porque a gente precisa ter servigos de vigilancia sanitéria compativeis com sua capacidade operacional.

E aintegracdo e intersetorialidade, e puxo essa questdo também como uma questdo que, principa mente para a promocgao,
mas também para a prote¢éo da salide sdo essenciais para quem faz vigilancia sanitéria. Ent&o, estar junto, usar os agentes
comunitarios em parceria: por exemplo, para quem esté no dia a dia da populagdo, da comunidade, aquele agente ter
informacdes, por exemplo, sobre o uso racional de medicamentos, aquel e agente ter informag6es sobre o vencimento e dar
orientagdes aquelafamilia, aquela comunidade. Acdes, por exemplo, que agente faz junto com o Ministério da Educacdo
com as escolas, para trabahar a promog&o da salide, para trabalhar com os alunos o quanto € importante o uso racional
dos medicamentos, por exemplo. S0 acdes que agregam a sociedade, agregam outras instituicoes do Executivo e que
ajudam nesse processo de promog&o e protecdo, porque € umatarefa que a vigilancia sanitéria sozinha ndo vai dar conta.
Ela sb consegue avancgar nisso se ela realmente passar a ter outros parceiros, Senai, Senac, enfim, uma infinidade ai de
parceiros que a gente tem que procurar e realmente estabel ecer essa cooperacdo, para que avancemos no que diz respeito
apromocao e a protecao.

Bom, acho que esse é o Ultimo eslaide. Foi s para podermosiniciar as discussoes.
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Obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem!

A Dr2Doriane Patricia Ferraz de Souza deu umaverdadeira aula. V océs conhecem, mas nds ndo conhecemos. Quem esta
assistindo e eu também, ndo. O Dr. Jarbas me dizia, quando indaguel se eratudo isso, que a Anvisaregula- 10% do PIB,
ndo éisso? -, ele me falava aqui que é isso o que passa pelas méos da Anvisa. Muito interessante o quadro.

Mas eu queria, se vocés me permitissem, falar rapidamente, antes de passar a préxima, que o Rio Grande do Sul hoje
esté paradinho, em greve, devido ao corte do salérios dos servidores publicos, em todas as éreas. E eu perguntava aqui ao
Dr. Jarbas e ele me dizia que essa area, no Estado, corresponde a Secretaria da Sallde do Estado, que faz esse controle.
E h& uma preocupagdo enorme. Para se ter umaideia, para quem ganha mais de R$2,1 mil, o salério foi dividido em trés
vezes. E eu me ponho no lugar do servidor. Como eu digo, calcule esse individuo com o meu salario aqui, quando chega
no banco! Eu estou sempre no vermelho, ainda mais se dividirem em trés! Calculem! Mas estou falando de quem ganha
trés mil reais, quem ganha quatro mil reais, e ndo de quem ganha salario de Senador.

Ent&o, eu me atrasei porque fui ao plenario fazer meu pronunciamento de solidariedade aos servidores galichos e torcendo
para que haja o didlogo, um entendimento e que se chegue a um acordo, porque salério, para mim, é sagrado. Paramim,
n&o importa quem esteja no governo, se € o PT, seéo PMDB, se 0 PDT ou 0 PSDB. N&o importal Salério é sagrado!

Eu sempretive uma posi¢do muito firme em relagdo ao governo anterior e a0 piso dos professores. Fiz mais de 50 discursos
aqui cobrando o cumprimento do piso. E ndo poderia ser diferente agora, quando os servidores ficaram sem 0s seus
vencimentos integrais. Dividiram por trés o sal&rio.

Entdo fica agui mais umavez - eu sei que pelainternet nds estamos ao vivo para todo o Pais - a minha solidariedade a
todos os servidores publicos do Rio Grande, porque todos pararam. Quarenta categorias, todas pararam.

Aceitem uma salva de palmas deste plenario com uma energia positiva para um grande acordo.
Ninguém faz greve porque gosta. Que a greve seja suspensa mediante 0 pagamento dos sal&rios. (Palmas.)

Vamos, agora, passar a palavraaDr2 Marizete de Oliveira Silva, do Espirito Santo, representante do Conass.

A SREMARIZETE DE OLIVEIRA SILVA - Boatarde.
Agradeco ao Conass pelo voto de confianga, pelaindicacdo do nome.

Cumprimentando o Senador Paulo Paim, eu cumprimento todas as autoridades da Mesa, os colegas do SNVS e demais
autoridades presentes neste auditorio.

Quando eu fui convidada, semana passada, para estafala, naverdade eu ndo sabiamuito bem do que setratava. Foi rapido
0 convite.

Pensei que falar de protegéo e de promogéo da salide da popul agdo através das agOes de vigilancia sanitaria paranos, que
estamos no sistema, nods ja sabemaos como fazemos. NGs ja conhecemos a nossa Vigilancia Sanitaria, nés sabemos como
ela funciona. Entdo eu copiel algumas falas de alguns colegas ainda presentes, porgque poucos sabem qual € o valor do
gue a Vigilancia Sanitéria pode of erecer, qual é o valor dessa oferta.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Pelo Sistema de Comunicagdo do Senado, eu
sempre digo que, por menos que sgja, chegamos a 12 milhdes de pessoas.

A SREMARIZETE DE OLIVEIRA SILVA - Que bom! NGs vamos atingir muitas pessoas.
Vou tentar falar de Vigilancia Sanitéria bem brevemente.
NOs somos SUS.

Mesmo alguns colegas de Vigilancia Sanitéria ndo se enxergam como Sistema Unico de Salide, mas nds somos uma
parcelado SistemaUnico de Salide um pouco esquecida pelo proprio sistema, pel o seu carédter regulatorio, pelo seu caréter
as vezes posto como dificultador do progresso, da economia. E ndo é bem por ai. Na verdade, nds ja tivemos isso, uma
Vigilancia Sanité&riamaistradicional. E elafoi necessaria quando funcionou assim, mas 0 mundo mudou. Novos avancos
surgiram, novas tecnologias surgiram, e nds precisamos nos adaptar. E claro que a inddstria e a tecnologia avangaram
muito mais do que nés, que ainda estamos tentando acompanhé-las, por "n" dificuldades, seja porque ainda somos, em
muitos Municipios ou até nos Estados, um canto esquecido do SUS, sgja por falta de valorizagéo, por falta de empenho,
as vezes até por ser um canto do castigo: vamos para |4, porque | ninguém pode trabal har, fica quieto, ndo faz nada.
Enfim, passa muito por ai essa situacdo da Vigilancia Sanitaria, mas 0 seu objeto de trabalho € aintervencdo no risco a
salide das pessoas e do ambiente. E dessa forma que nds fazemos a protegdo das pessoas, intervindo no risco antes que
ele aconteca.
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Quando vamos as empresas fazer inspegdo, quando fazemos reunides técnicas com o setor regulado para promover as
nossas agdes de educacdo em salde é para dizer como a Vigilancia Sanitéria funciona, qual é o nosso papel, qua € a
legislagdo que nds utilizamos, qual € o embasamento técnico que essa legislacdo tem. Ela ndo existe porque alguém
imaginou que poderia escrevé-la; ela existe porque alguém estudou, percebeu um risco, utilizou varias ciéncias e compds
umanorma.

Ent&o existe umanecessi dade de regulamentar asatide e, no caso da prevencao do risco, aregulamentacdo sefaz necesséria
para que nds possamos intervir antes que o risco acontega de fato.

Alf, pensei em trazer um exemplo de como se ddo na prética as ages de Vigilancia Sanitaria. Porque trazer um conceito,
todos nés estamos aqui, nos sabemos, tinha certeza de que a Mesa, extremamente rica, iria abordar as partes, mas na
Vigilancia Sanitéria tudo acontece, tudo que é importante acontece na sexta-feira, as 17 horas. Recebi um telefonema da
Policia Federa dizendo que havia um caminh&o de transporte de produtos perigosos apreendido num Municipio a 180
quilémetros da capital, onde eu trabaho, e esse produto era classificado para uma indistria produtora de alimentos. O
produto é importado, veio de fora do Pais, a distribuidora que o comprou para revender aqui ndo era uma empresa de
interesse da Vigilancia Sanitéria, comprou um produto quimico que ndo sabia para que seria usado e vendeu para uma
inddstria de alimentos. A carga chegou no Rio de Janeiro, saiu, passou pelo Espirito Santo, onde foi apreendida pela
Policia Federal e ela seria utilizada numa industria de alimentos na Bahia. Por que estou colocando isso? Porque o risco
nado obedece afronteiras. Quando a Anvisacolocou aqui portos e aeroportos, quando ela colocou Estados e Municipios, o
risco em Vigilancia Sanitéria- haja vista a doenca davacalouca, agripe suinae aaviaria- ndo obedece fronteiras. Entéo,
nos temos que ser um sistema, temos que estar interligados. Eu trouxe o caminho que o produto percorreu.

Por que a Policia Federal apreendeu o produto? Porque ele era um produto para ser utilizado na indUstria de alimentos
e ele estava sendo transportado num caminh&o para produtos perigosos. Existe uma resolugdo da Agéncia Nacional de
Transportes Terrestres que proibe o transporte de alimento em veiculos para cargas perigosas e € claro que nds nao
podemos ter um produto que vai ser consumido, usado na alimentacéo, sendo transportado num caminhao-tanque,sabe-
se |4 o que andou dentro daquele caminhao antes e como €ele estava sendo transferido.

Entdo, foi feito um contato com a Anvisa, que disse que o trabalho era da Vigilancia Sanitéria estadua e comegamos a
trabalhar com algumas perguntas. Qual era o produto? Qual a sua classificagdo de risco? Onde ele seria usado? Qual o
risco se ele fosse misturado a alimento para consumo final? Em que fase de producdo do alimento ele seria utilizado?
Quais as consequéncias de transporte inadequado? Quais desdobramentos poderiam acontecer? N6s tinhamos um monte
de perguntas as cinco horas da tarde, numa sexta-feira. No Municipio onde o produto seria entregue era feriado, ndo se
conseguia falar com ninguém. Vejam como as coisas sdo, quando se tem que dar errado, comega-se e se vai até o final.
Ent&o, qual foi a nossa decisdo? Manter o produto apreendido. Ai a Policia dizia assim: "Mas h4d uma semana este carro
esta aqui. A empresa esta falando que € uma carga cara, de grande valor econdmico, que as maguinas estdo paradas." E
eudiziaassim: "O.k. A minha preocupacdo é quem vai comer o produto final, como vai ficar. Quem vai cuidar da salide
dele se ele adoecer?' Entdo, o produto continua apreendido até que respondamos essas perguntas. Nao €? O produto era
0 carbonato de potassio, utilizado em vérias reactes. Neste caso, €le seria utilizado como alcalinizante na indUstria. Ele
tem uma reacgdo térmica enorme quando entra em contato com agua, €le gera calor. Entdo, dentro da fase de producéo do
alimento, para que ndo houvesse uma deterioracdo do alimento utilizar-se-ia esse calor, mas até entdo nés ndo sabiamos
disso, e ele pode causar - embora seja classificado como ndo perigoso - danos ambientais se ocorrer um vazamento, pode
causar queimaduras de alto grau e pode causar danos a sallde do trabalhador se ele for manipulado de maneiraincorreta.

Fizemos contato com aempresa de destino do produto com a Vigilancia Sanitéria de origem do produto, aVisa de destino
e com a nossa Vigilancia Sanitaria regional, que no sabado e no domingo ndo poderiair 1a verificar a cara, porque ndo
teria condi¢des de transporte. NOs precisamos de dez dias antes de emitir um pedido de diéria para veiculo para chegar
aum loca paratrabahar. Antes disso, se eu vigjo sem didria, estou submetido a qualquer consequéncia de acidente de
trabalho por minha conta, porque a gestdo entende que estou indo vigjar sem autorizagdo da minha chefiaimediata.

Ent&o, assim, todas estas questfes ai: "Por que € que ndo foi logo?' Porque realmente € um problemair logo.
Ent&o, pegamos documentos de origem do produto, as boas préticas de transporte, como era feito, como era cuidar da
salide do trabalhador. O motorista estava capacitado para, em caso de acidente, lidar com aquele produto?
Assim, emboraaempresatenha-nos mandado tudo isso, elanéo trouxe em especifico paraesta carga. Elatinhaum manual
de boas préticas de transporte no geral, para qualquer produto que ela fosse transportar.
Ja ouvimos engenheiro de alimento, quimicos, a Anvisa, dentro da Geréncia de Alimentos, e a decisdo foi de devolver
a carga ao Estado de origem, comunicando previamente a Vigilancia Sanitéria do Estado de origem da carga, para que
fosse verificada a adequacdo do transporte dagquele produto.
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Ja que ele é ndo perigoso, ele ndo pode estar em um caminh&o destinado a produtos perigosos, até porque ele estava em
estado liquido, ele poderia jater sofrido alguma reagdo quimica, com o produto que estava anteriormente no caminhéo,
no tanque, e ele ja poderia chegar aindustria final com outra composi¢&o, provocando outro tipo de reacBes que ndo as
desgjadas, que néo as esperadas.

Falando dessa forma, parece muito fécil. Foram trés semanas de trabal ho.
(Soa a campainha.)
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - A senhoratem mais cinco minutos.
A SR2EMARIZETE DE OLIVEIRA SILVA - Estabem.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - A campainha é automética. Entdo...

A SREMARIZETE DE OLIVEIRA SILVA - Estou aqui no lugar.

Enquanto tudo isso acontecia, aimprensa ligava, todo dia, para saber o que iamos fazer com o carro parado. O Ministério
Publico ligava todo dia, porque dizia que queria abrir uma agdo civil contra a empresa e ndo sabia contra quem deveria
abrir. A empresaligava, porquetinhaseusval ores; outrasinterferéncias externasdiziam assim: "preciso que sejaliberado”.

Ossenhoresimaginem asituacdo daVigilancia Sanitaria, com isso tudo pararesolver, dizendo queirialiberar no momento
em que tivesse certeza da decisdo correta ou que, pelo menos, tivesse apoio de todo o elenco de atores envolvidos nessa
acdo de que aquela atitude, decisdo, seriaa melhor paratodo mundo, no sentido de resolver uma situag&o.

Todos os dias, a Policia Federal meligava e dizia que estava com o seu pétio ocupado, e eu dizia que ela aguardasse mais
um pouco. Eu pedia que esperasse mais um pouco, mas nos iriamos resolver.

A Secretariade Meio Ambiente diziaqueirialdinutilizar. Mas vai inutilizar como? N&o temos como fazer isso.

Isso tem de voltar paraaindistria, para ele ser, através de uma reagdo quimica, neutralizado. E é s6 a indistria que tem
condic¢des de fazer isso. E qua a outra indlstria que iria fazer isso com produto que ndo era dela? A responsabilidade
€ de quem o gera, ndo €?

Entéo, foi dificil tomar a decisdo, trabalhar, atender todas essas pressdes e manter a posicdo de que 0 nosso trabalho, o
nosso foco, ndo € prejudicar aempresa, tanto é que of erecemos a empresa toda uma orientacdo técnica de como transportar
aquele tipo de produto, para que ela ndo fosse novamente parada pela Policia Federal.

Orientamos aindUstria que iriareceber o alimento, no sentido de que, na certificacdo dos seus fornecedores, ficasse claro
se a empresa era objeto de regulacdo da Vigilancia Sanitéria e, se ndo fosse, de acordo com o produto, que elativesse |4
exigindo as boas préticas de transporte e de manipulagdo do produto.

Ent&o, a carga voltou para o Rio de Janeiro. NGs fizemos um termo de responsabilidade sanitaria, em que todos os
interessados assinaram. Dessa forma, entendemos que fizemos, sim, a protecdo da salide de todas as pessoas que iriam
consumir aquel e chocol ate, de todas as pessoas envol vidas no transporte, na mani pul agdo desse produto depois e em todas
interfaces. Fizemos a protecdo do ambiente também, porque ele ndo pode ser descartado de qualquer forma. Ele tem de
ser trabalhado antes.

Alf, esta audiéncia vem muito ao encontro disso, embora isso ja tenha sido falado ha bastante tempo, ou sgja, quando
nés informamos a sociedade devidamente, ela também sabe 0 que exigir e sabe como exigir. As vezes, a vigilancia do
Municipio interdita o agougue do Joaquim. Gente, € um caos, porque o Joaguim é amigo de todo mundo. Ent&o, informar,
antes de tudo, a sociedade do nosso trabal ho.

Eu sinto também, Patricia, que a gente precisa se aproximar mais do controle social, mas, pela propria pressdo do diaa
dia do nosso trabalho - nés ficamos tdo ocupados no fazer, no intervir, no regular -, a gente acaba pensando que talvez
hoje todos estejam cientes disso. Mas ndo € assim. A gente sabe disso também.

Muito obrigada. (Palmas.)
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem, Dr2 Marizete de Oliveira Silva.
A SREMARIZETE DE OLIVEIRA SILVA - N&o sai se atendeu a expectativa, mas...

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Atendeu, com certeza absoluta, dando uma
orientagcdo geral e deixando claro o papel que vocés representam na defesa da salide de toda a populagéo, porque um é
consequéncia do outro.

M eus cumprimentos.
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Por favor, Dr. Alessandro Chagas, representante do Conasems.

O SR. ALESSANDRO CHAGAS - Bom diaatodas e atodos!

Naverdade, boatarde. E que eu estou um pouco tenso, gente. Falar nesta Casa da Democracia, eu, que estou acostumado
aapenas assistir pelatelevisdo... Vocés vao me perdoar.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - E uma Casa muito complicada ainda, ndo é?

O SR. ALESSANDRO CHAGAS - N&o € muito simples, ndo.
Entdo, boatarde a todos.
Quero, nafigurado Senador Paulo Paim, agradecer o convite e cumprimentar atodos da Mesa.

Bom, eu queria fazer duas observagdes antes, para que possa ficar mais facil. Eu so tenho quatro eslaides, até porque ja
tomel trés sustos com essa campainha. (Risos.)

Estou preocupado com ela. Vou controlar meu tempo aqui. Estou meio traumatizado com ela. Natelevisdo ndo parece
ser téo altaassim, Senador.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - E, mas agui dentro é isso mesmo. Mas também
olha o tamanho da campainha: € aquela ali.

O SR. ALESSANDRO CHAGAS - Meu Deus do céu!

Entdo, quando a gente fala de promocéo e protecdo da salde, isto, no entendimento dos Municipios, e ndo sb dos
Municipios, € um conceito que é transversal a salide. As vezes, a gente faz alguma ac8o 14 na &rea de transito que vai
impactar em promogao e protecdo da salide. Entéo, eu queria combinar com vocés o seguinte: nds vamos trazer esse
conceito para dentro da vigilancia sanitaria, paraficar maisfécil o que eu estou falando aqui.

Peco a0 passador... S para a gente se organizar.
Certo? Combinamos assim?

Entdo, falar de Municipio ndo é facil. Entdo, vou explicar, tentando aqui ser bem sucinto. Como € que se reproduz isso
na esfera municipal ? Quando eu falo de Municipio, eu estou falando de Serra da Saudade, em Minas Gerais, com pouco
mais de 800 habitantes, até Sdo Paulo, capital, com 10 milhdes de habitantes. Nés estamos falando dentro desse mundo.
E é uma coisa extremamente complexa.

Entdo, como é a vigilancia nos Municipios? Na vigilancia em salde, vocé tem quatro componentes: vigilancia
epidemiol 6gica, sanitaria, ambiental e salide do trabalhador.

Outra coisaque eu quero combinar: nds vamos colocar apromocao dentro davigilanciasanitariae, agora, ndsvamosfalar
especificamente da vigilancia sanitéria dentro do Municipio. Esse € o relato que a gente quer dar aqui.

Como é que isso se reproduz |ano Municipio, que é quem executa essas agdes? E 16gico que a Mari zete citou um exemplo
bom aqui: guando o Municipio ndo d& conta, o Estado tem queir & e contribuir; e, as vezes, até a Unido também, porque
como € que Bom Sucesso, de onde eu venho, uma cidadezinha, vai dar conta de determinadas coisas? Nao d4, ndo é?
Por isso é tripartite, tanto a gestdo quanto as responsabilidades. E isso se reflete no Municipio de acordo com o porte do
Municipio, como eu ja disse desse mundo que nés estamos falando.

Entdo, essavigilanciasanitéria, paranos, é primordial, porque elapromove e protege. Além de tudo, nés entendemos que a
vigilanciasanitéria - nesse ambito municipal, dependendo do porte do Municipio - gera desenvol vimento sustentavel. Por
qué? Porque, dentro das normas da vigilancia sanitéria... Eu vou, 16gico, em determinados momentos, regular um pouco
o lado econdmico, mas essas regulacdo € para qué? De que adianta desenvolvimento econdmico sem desenvolvimento
social? As coisas tém que vir associadas. Ent&o, é essa vigilancia sanitéria que os Municipios querem e naqual acreditam.
N&o é facil, mas temos lutado paraisso.

Se aqui houver um tempo, ainda, antes daguela campainha, eu vou citar um exemplo bem simples, de um Municipio. E
isso, para agente, gerainclusdo. Incluséo produtiva e, principalmente, inclusdo social.

Eu aindatenho um tempinho. Vou citar um Municipio de Minas Gerais - que ndo € onde eu nasci, 0 meu Municipio € Bom
Sucesso - que se chama Alpindpolis e tem o apelido de Ventania. O queijo do Tonico € um queijo fabricado h& 40 anos,
e o Tonico, hd bem pouco tempo, ndo tinharegistro, ndo tinha nada. Numa visita da vigilancia sanitéria, em que ele ficou
com medo de ser fechado, o que aconteceu? Um laudo de adequacdo, porque era um cara que produzia um queijo com
uma certa qualidade. O Tonico brinca que a vigilancia sanitéaria fez uma consultoria gratuita para ele. E essa vigilancia
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sanitéria que os Municipios querem, é paraisso que serve o Estado brasileiro. Hoje o Tonico tem o queijo com o registro
municipal, estatirando o SIF, tem umaloja na cidade, emprega mais de 22 pessoas.

Entdo, € essa vigilancia sanitéria que os Municipios querem, em gque os Municipios acreditam e que temos defendido.

Agora, eu vou pedir licenga para os senhores, porque, como ainda tenho tempo, vou fazer um convite. O Conasems esté4
organizando o0 31° Congresso Nacional de Secretarias Municipais de Salide, no Centro de Convengdes Ulysses Guimaraes,
de 6 a8 de agosto, em Brasilia.

E um grande evento do SUS. No Ultimo congresso, por 1& passaram mais de sete mil pessoas, e, especificamente, Senador
Paulo Paim, ha o convite para a mesa do dia 7, das 9 as 12 horas, no auditério, porque nés vamos falar sobre Pacto
Federativo e Poder Legidlativo.

Eraisso.

Falei que ndo iria estourar 0 meu tempo.

Muito obrigado e descul pem-me a ansiedade.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Ndo. Foi muito bem, Dr. Alessandro Chagas.
(Palmas.)

Com simplicidade, foi direto. Para quem estd assistindo, foram muito precisas as suas informagoes.

Passo agora a palavra ao Dr. Claudio Pessanha Henriques - e deixel para ele pronunciar aqui essa parte do meio, que
€U Ndo pronunciei.

Como é gue se pronuncia mesmo?

O SR. CLAUDIO MAIEROVITCH PESSANHA HENRIQUES - Do jeito que pronunciar, esta certo.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Marierovitch?

O SR. CLAUDIO MAIEROVITCH PESSANHA HENRIQUES - Maierovitch, como preferir.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Maierovitch. Esta bom. Saimo-nos mais ou menos.
Entdo, Dr. Claudio Maierovitch Pessanha Henriques, representante da Secretaria de Vigilancia em Salde, do Ministério
da Saude.

Por favor.

O SR. CLAUDIO MAIEROVITCH PESSANHA HENRIQUES - Boatarde.
Salide inicialmente o0 nosso Senador Paim.
Quero saudar também aqui Conasems, Conass e acho que quase todo o resto aqui € Anvisa e vigilancia sanitéria estadual.

Eu me sinto muito feliz de estar entre voceés, ja pertenci a esses quadros. Ent&o, fico muito contente por esta oportunidade.
Agradeco imensamente esse convite.

Eu acho que as apresentagdes anteriores facilitaram bastante o meu trabalho aqui, a nossa discussao.

Eu queria recuperar uma referéncia, que € uma referéncia conceitual e € uma referéncia que passou a ser consagrada na
nossa legislacdo a partir da Constituicdo Federal, que, ao olhar para as areas de protecdo e de promogdo da salde, assim
como ao ol har para a &rea de atencéo a salide, coloca dentro daldgica do Sistema Unico de Satide, dizendo que nds temos
uma competéncia comum para a execucado das agdes, nas trés esferas de governo. Trocando em middos, isso significa
gue o viés municipalista de que todos falamos ha anos em relagéo a Constituicéo Federal aplica-se perfeitamente a essas
atividades, trazendo-a para perto das pessoas, trazendo para alocalidade a sua gestéo, o seu controle e a sua acéo.

Dessa forma, quanto a essa competéncia, significa que o primeiro responsavel pela agdo de vigilancia sanitéria, como
pelas demai s agdes de protegdo e promogéo, € o Municipio; complementarmente, o Estado; complementarmente, aUni&o.
No que serefere aatividade normativa, aldgicaé, maisou menos, inversa, quer dizer, asnormas gerais, que so nacionais;
normas que compl ementam e que especificam, que sdo estaduais; e normas mais especificasainda, quevéo paraareaidade
local, que sdo do Municipio.

A outra referéncia conceitual diz respeito ao campo de atuagdo. Quando nos falamos neste campo, dentro da salde
publica, protecéo, promogao - e agente, inevitavelmente, pensanas demais atividades da salide -, vemos queisso tem uma
representacdo institucional que é variada, e uma representacdo disciplinar que, em geral, a gente divide artificialmente,
como a gente divide as nossas proprias ingtituicfes artificialmente. A nossa lei fala daintegracéo entre essas areas, €, ha
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nossa prética, nos nossos estudos, certamente cada um de nés se depara com o quanto pedacos sdo absolutamente
inseparavels.

Quando agentefalanaocorrénciade umadoenca, necessariamente agente pensaem quaisforam as condi¢gdes que levaram
a ocorréncia daguela doenca, quais foram as condicdes de risco que expuseram aquela pessoa e que, eventua mente,
continuam expondo outras pessoas, e que, portanto, precisam ser controladas. Qual foi a informag&o que faltou? Além
de existir o risco, as pessoas Se expuseram ao risco, eventualmente, por desinformacdo. Qual foi 0 acesso que aquelas
pessoas tiveram areparagdo daquele dano que elas sofreram ao se expor aquele risco?

Ou sgja, nds estamos falando de um continuum que vai da existéncia do risco, da exposi¢do ao risco, ao adoecimento, a
identificagdo, ao diagnostico, ao tratamento e a prevengdo de que novos casos ocorram. E é muito dificil separar um do
outro. Claro, como é impossivel criar umainstitui¢do desse tamanho, que seja capaz de cuidar de todas essas dimensdes,
a gente divide da maneira que for possivel, com certa artificialidade, sabendo que essa divisao pode se dar de maneira
diferente de um Estado para outro, de um Municipio para o outro e na propriarelagdo com a Uni&o.

Essa é umadas primeiras dificul dades que eu acho que a gente sofre na gestdo da vigilancia sanitéria, na gestéo da salde
publica de umamaneira geral: enxergar que essas coisas Sa0 integradas e interdependentes, porque, na verdade, elas séo
uma so. E que sdo dependentes de atores que ndo estdo exclusivamente no campo da salide. Como no exemplo dado aqui
pela colega, muitas vezes nés interagimos com um campo enorme de agentes publicos e de agentes privados que tém a
possibilidade de reduzir riscos, de identificar riscos, de detectar situagBes que merecem aintervencado publica.

E esta também é uma dificuldade que a gente vive, porque, habitualmente, os profissionais sdo formados segundo
disciplinas, as nossas organizagdes publicas tém suas responsabilidades divididas de maneira rigida e nem sempre é fécil
propiciar essainteracdo, em especial quando ocorrem disputas de competéncias, quando o préprio aparato normativo ndo
€ claro quanto as responsabilidades que estéo dadas.

Na esfera federal essa nossa divisdo artificial, digamos, coloca para a Anvisa boa parte dessas atividades; coloca para
0 Ministério da Salde também uma outra parte dessas atividades; e distribui para uma quantidade enorme de érgéos -
poderia aqui citar o Ministério do Trabalho, o Ministério da Agricultura, o Ministério da Previdéncia e outros tantos -
responsabilidades em relagéo a prevencdo e a protecdo da salide.

Esse conjunto de atores, que tem, historicamente, dificuldade para se organizar e para se integrar, enfrenta um desafio
maior ao longo dos Ultimos anos com acomplexificagéo dos riscos e do proprio aparel ho produtivo e do aparel ho prestador
de servigos no nosso Pais. Complexificagdo que, em parte, acompanha a globalizagdo da economia, mas acompanha
diversas mudancas tecnol égicas e mudangas institucionais, que tendem a olhar para a intervencéo estatal como alguma
coisaindesgjavel, como alguma coisa que prejudica o sistema produtivo, que atrapalha a economia.

Ent&o, n6s ndo estamos falando de desafios de pequena ordem; nés estamos falando de desafios que sdo conceituais, que
s80 normativos, que sdo ingtitucionais, que sdo culturais e que sdo fortemente desafios politicos.

A Vigilancia Sanitéria, desde que se proponhaaintervir no risco, desde que se proponhaaintervir no processo produtivo
ou nas situagBes que exponham as pessoas ariscos ambientais, riscos no trabal ho, enfrentaumadificul dade politicaenorme
e ainda ndo tem a articulagcdo, com complexidade suficiente, para enfrentar esses desafios em todas as suas dimensdes.
Acho que isso estd sendo construido. A criacdo da Anvisafoi um passo enorme para que isso acontecesse. Ndo é demais
dizer que a Anvisa foi um dos elementos mais importantes para que o préprio parque industrial brasileiro, em diversas
das suas atividades, acompanhasse 0 que acontece no mundo e se mantivesse em patamares de qualidade e de garantiade
seguranca dos seus produtos, como acontece nas principais economias mundiais.
No entanto, isso ndo af asta essa equacdo sempre dificil de que a Anvisa- aAnvisaeavigilanciasanitériade umamaneira
gera - sgja vista como alguém que atrapalha a atividade econdmica €, a longo prazo, reconhecida, a posteriori, como
alguém que pode ter contribuido para a atividade econdmica se modernizar.
O dificil é viver o presente. Para quem formula as politicas, para quem esté na pratica, ndo é dificil pensar que, dagui a
10 anos o setor produtivo vai ficar grato. como o Sr. Tonico - ndo é isso? -, fabricante de queijos.
Certamente, na primeira vez em que o Sr. Tonico ouviu falar em Vigilancia Sanitéria, €le ouviu como ameaga, como
alguma coisa que podiaimpedir o negécio dele funcionar.
Nesse sentido, a Agénciade Vigilancia Sanitéria...

(Soa a campainha.)

O SR. CLAUDIO MAIEROVITCH PESSANHA HENRIQUES - ... E avigilancia sanitéria, como um todo tém um
lugar muito peculiar naquilo que a gente chama de regulagéo.
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Quando na Teoria Econdmica se faa da regulagdo, faase da regulagdo econdémica e faa-se marginalmente de
externalidades. Quer dizer, regulagdo econdmica para garantir 0s precos, para garantir acesso aos produtos, para garantir
competitividade entre as indistrias. E, eventualmente, chama-se de externalidade a poluicdo ambiental, os riscos que
venham a salide das pessoas, que ndo sdo diretamente ligados ao processo econdmico em si, S80 amais.

No caso da Vigilancia Sanitéria, ela trabalha exatamente com as externalidades; ela trabalha para que o processo
econdmico ndo gere subprodutos que ndo sdo proprios seus e que podem prejudicar a salide das pessoas.

A compreensdo disso nem sempre éfécil. A compreensado disso tem a sua dificuldade jAno momento em que a Vigilancia
Sanitaria pergunta quem é a sua clientela.

Eu, quando estava na Anvisa, ouvia essa pergunta muitas vezes. Lembro-me de vérias polémicas que nds tivemos em
relacdo aisso. Quer dizer, a clientela da Vigilancia Sanitéria é o setor produtivo ou a clientela da Vigilancia Sanitéria é
apopulacdo, que pode se beneficiar das agdes da Vigilancia?

Essa é uma pergunta retérica, porque, se a gente pensar na esséncia, essas duas coisas devem se encontrar - e ndo é
no infinito ndo, ndo é em paralelo - num horizonte em que seja possivel enxergar processos produtivos organizados e
adequados que ndo gerem como externalidade danos a sallde das pessoas. Parece evidente. No dia a dia, entretanto, eu
sel seisso ndo é evidente.

Eu queriaresgatar, com isso também, um papel fundamental da Vigilancia que se refere aum dos principios do SUS, que
€ aequidade. Quando a gente falano consumo, quando agente fala nas condi¢des de trabalho, nas condicoes de ambiente,
nado é novidade nenhuma dizer que quem tem menos informagéo, quem tem menos possibilidade de opgao, ou sgja, tem
menos dinheiro, quem tem menos possi bilidade de ter acesso a servigos e a politicas publicas estd mais exposto aos riscos.

Podemos pensar em exempl os variados. Quer dizer, ao contrério do que a gente pensa, quem consome, quem compra em
um mercadinho da periferiavai ter opgcdo de menos marcas do que guem compra num grande supermercado.

Por paradoxal que sgja, muitas vezes, vai encontrar um preco maior no mercadinho da periferia do que no grande
supermercado; vai ter menos informag&o sobre aquilo que ele consome; vai ter menos condic¢go de ter acesso ao servico
de salide caso adoega em fungdo daquilo que ele consome. E, ai a Vigilancia Sanitéria tem um peso enorme, porque nos
estamos falando, quando falamos da salide, de situagdes de muita assimetria de informagao.

Se hduma assimetria desse tamanho, aa¢éo do Estado € necessé&riaparatentar melhorar aequidade em relagdo aexposicao
aos riscos. E, dai, vem a dimensdo principa do papel de promogéo da salide da Vigilancia Sanitaria, mais do que da sua
acdo direta, no momento em que ela protege a sallde ao retirar riscos, objetivamente, mas pela execucdo das agdes 0 seu
papel deinformagdo ao cidad&o, o seu papel de identificac&o publica de riscos.

E, aqui, eu quero também trazer - e acho que € uma dificuldade histérica que a Vigilanciatem - o desafio de como tornar
isso visivel para a sociedade. Ha anos a Anvisa discute - estou olhando para a Patricia porque ela trabalhou muito nisso,
e continua trabalhando nisso - de que forma ela presta contas a sociedade sobre o que ela faz. E acho que esse ainda
€ um desafio colocado. A sociedade, de maneira geral, tem dificuldade para compreender qual é o produto da acéo de
vigilancia sanitéria

Quando a gente pensa nos processos de trabalho da vigilancia, nds também temos dificuldade de dizer isso a populagéo,
quer dizer, o produto da vigilancia sanitaria ndo é produzir fiscalizagdo, ndo é produzir andlise, ndo € produzir registro, €
produzir protecdo, é produzir promoc¢do. Mas é muito dificil dizer isso de maneirageral...

(Soa a campainha.)

O SR. CLAUDIO MAIEROVITCH PESSANHA HENRIQUES - Estou encerrando.

E, namedidaem que se consiga progredir nisso, aumentaraalegitimidade davigilancia sanitéria para suas agdes de forca;
na medida em que ela consegue mostrar para a sociedade o que ela faz, mostrar os riscos que ela evita, ela ganha apoio
paraisso, ela ganha legitimidade, deixa de ser vista simplesmente como algo que atrapalha a economia, que atrapalha
avida das pessoas.

Muito obrigado, espero que as provocagdes gerem um debate entre nés. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem, Dr. Claudio Maierovitch Pessanha
Henriques, representante da Secretaria de Vigilancia em Salide do Ministério da Salide, que falou em regulamentacéo,
prevencao, protegdo, com muita simplicidade, sendo muito direto também.

Agora, passo apaavraao Dr. Geraldo Lucchese, representante do Grupo Tematico de Vigilancia Sanitéria da Associagdo
Brasileira de Salide Coletiva (Abrasco).

O SR. GERALDO LUCCHESE - Muito boatarde a todos!
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Cumprimento o Senador Paim, Senador pelo meu Estado de origem, o Rio Grande do Sul, a quem eu conhego e admiro
pela sua luta em favor dos grupos sociais mais frageis e marginalizados do Brasil. Nos sabemos que o Brasil € um pais
rico, mas essariqueza é muito mal distribuida entre os brasileiros, isso nos faz uma sociedade bastante desigual e criauma
dificuldade também a mais para nos trabalharmos com aguilo que o Claudio falou: equidade.

Eu agradeco em nome da A ssociac8o Brasileirade Salide Col etiva; fal o, neste momento, desse lugar, como um parti cipante
dessa sociedade que reline o pensamento sanitarista brasileiro.

Eu tenho também acompanhado muitos debates na Camara dos Deputados, onde eu trabalho como Consultor, e percebo
gue todos os assuntos de sallde sdo discutidos, mas, quando se convida representantes do conhecimento cientifico,
convidam-se as sociedades de especialidades médicas, nas suas mais variadas formas, mas o0 argumento da medicina
social, 0 argumento da salide coletiva € um argumento diferenciado que muitas vezes ndo esta presente neste debate.

Por isso, agradeco bastante aos organizadores e ao Senador Paim pelo convite a Abrasco.
N&o vou repetir as caracteristicas da vigilancia sanitéria que ja foram aqui assinal adas pel 0s que me antecederam.

A vigilancia sanitaria é parte do SUS, € um dos bracos da prevencdo, é um dos bracos da promocdo da salide e deve atuar
bastante em conjunto com todos os servigos, ainda que isso seja alguma coisa que ndo tenhamos alcancado ainda. Ela é
parte daregulacdo do Estado, como disse o Claudio.

A regulagdo sanitaria ndo pode ser vista apartada dessa intervencéo do Estado, mas, sim, para além dos objetivos sociais,
0s obj etivos sanitarios de prevenir o risco, de eliminé-lo, se possivel. Eu acredito que devemos ver a vigilancia sanitaria
como instrumento também estratégico aos planos de desenvolvimento, seja desenvolvimento local, do pequeno produtor,
COMO 0 NOsso produtor de queijo aqui, sgja um plano de desenvolvimento regional ou até nos planos de desenvolvimento
nacionais.

O poder regulador do Estado sempre foi utilizado. até nos paises centrais do capitalismo, como mecanismo de
desenvolvimento dos projetos locais, regionais, nacionais. Acho que ndo se deve perder isso de vista, mesmo tendo em
consideragdo o principa objetivo, a principal missdo da vigilancia que é proteger a salde.

N6s vivemos um tempo de globalizacdo, de grandes corporagdes, de trocas muito aceleradas e rapidas de pessoas, de
capital principamente, mas de pessoas, mercadorias, meios de transporte, etc. E tudo isso é muito comandado por uma
ordem que devemos ter bastante clara quando pensamos em interesses locals, interesses nacionais € na nossa vinculagéo
nesse processo de globalizacdo, no processo da economiainternacional.

Faloisso porque é natural se pensar que, se o trabal ho davigilanciaaumentou muito com todo esse processo de aberturade
fronteiras e de circulacdo fantastica de produtos, pessoas, servigos, a nossa tendéncia também é buscar a globalizacéo do
controle sanitario. E ai todos esses processos de harmonizagéo, de convergéncia, de regulacdo com outros paises assumem
umaimportancia.

Mas quero aqui assinalar que nos temos que ter bastante consciéncia de que o referencial internacional, o referencial de
uma norma pensada para grandes empresas, imensas corporagdes talvez ndo seja o referencial étimo para esses planos,
esses projetos, para os Tonicos que tentam empreender dentro do Pais.

Entdo, acredito que a vigilancia sanitaria tem que ter essa consciéncia de que temos que atuar em duplo plano, em duplo
nivel, internacional, nacional, sem perder de vista as nossas necessidades, nossas necessidades que, repito, podem nédo
estar contempladas nos referenciais internacionais.

Essas grandes corporagdes hoje séo, muitas delas, muito mais poderosas que alguns Estados. Estavalendo outro diaque s6
a petrolifera anglo-holandesa Shell tem um orgamento maior que o da Republica da Argentina. S8o grandes corporactes
gue também fabricam, criam valores, criam crengas, criam, por que nao dizer, poder normativo, regulatério, que fazem
pensar que suas crengas, seus valores, seus entendimentos regul atorios sdo os melhores para o mundo inteiro.

Falo isso sem perder a nossa nogdo de um Pais bastante desigual. Acho que a vigilancia sanitéria, com debates como
este e como outros que vem fazendo, esta tendo a coragem de se refletir. E ela tem de ter a coragem de pensar os seus
instrumentos, se esses instrumentos, se sua agdo realmente € a agdo mais eficaz, se ela ndo esta apenas reproduzindo a
desigualdade que ha, por insuficiéncia seja normativa seja de conhecimento ou de estrutura para agir.

Acho que o exemplo que a Marizete trouxe aqui mostra uma situagcdo que imaginamos que deve ser uma em muitas,
dezenas, talvez, centenas que acontecam pelo Brasil a cada dia. Ela mostra como a missdo € grande e como a estrutura
talvez ndo seja suficiente, como o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria precisa de mais aporte, de estrutura, para dar
conta desses grandes problemas que acontecem todo dia.

13/24



Reunido de: 03/08/2015 Notas Taquigréficas - Comissdes SENADO FEDERAL

Sel queavigilanciasanitaria, com esse momento de globalizagéo, € muito combatida, muito exigida. Houve um debate em
gue i cientistas, pesquisadores, reclamando da Anvisa, por exemplo, pelo fato de que umaautorizagdo para uma pesguisa
clinica demora mais de um ano enquanto na Coreia isso é dado em quatro meses, trés meses. E, assm, a demanda por
agilidade, por prazos menores para concessao de licengas, autorizagdes, registros também faz parte desse diaa dia, dessa
demanda, dessa economia globalizada. E tudo isso deve ser equilibrado com vistas a misséo de néo deixar que riscos
importantes se estabelecam. E ha toda uma dificuldade também de trabal har com inovagdes...

(Soa a campainha.)
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Vou Ihe conceder mais cinco.

O SR. GERALDO LUCCHESE - ... de trabalhar com inovagdes, e o risco de muitas delas a gente ndo conhece. Nao
sabemos como regular sem o conhecimento suficiente do risco. 1sso também é um drama para a vigilancia, ndo sb
naquel as coisas de tecnol ogia de ponta, como a hanotecnol ogia ou 0s organi smos geneticamente modificados. Realmente
ndo sabemos quais as consequéncias possivei s na salide humana dessas novas tecnologias, apesar de elas estarem sendo
intensamente utilizadas. Mas, até que se comprove, até que se tenha conhecimento suficiente dos males que ela provoca,
aintervencao ficafragilizada

Entdo, acho que aperfeicoar o sistemanaciona devigilanciasanitéria- vejo agui muitas pessoas davigilanciados Estados,
davigilancia dos Municipios - e buscar um novo paradigma de acao.

Acho que éisto que o Claudio falou: como trabalhar com equidade na vigilancia? Como néo inviabilizar os Tonicos da
vida, mas néo apenas sob o ponto de vista de ele produzir seu queijo, mas de conseguir produzir seu queijo com suas
caracteristicas especiais e especificas; sob 0 ponto de vista de, pela normatizagdo, ndo iguala-lo, ndo igualar o queijo
dele, que tem uma caracteristica diferente, a todos os queijos do mundo? Trata-se dessa homogeneizacdo, dessa coisa
para cuja direcéo caminhamos celeremente, dessa homogeneizacdo cultural que tira toda a riqueza da diversidade - néo
30 da biodiversidade, mas da diversidade social, da diversidade cultural, da diversidade de cada local, de cada cultura,
de cada produto.

A Europa esta aprendendo a fazer isso. Um ciclo de debates que a Anvisa promoveu também nos mostrou os europeus
cuidando disso.

Quer dizer, se é precisafazer um queijo curar-se numa prateleira e se essa prateleira sempre foi uma prateleira de pedra,
e vem uma norma e diz que n&o, ndo pode, agora essa prateleira s pode ser uma prateleira de aco inoxidavel, porque,
sendo, ha perigo de contaminagdo, certamente essa diferenca interfere no gosto, nas caracteristicas especificas, sutis, que
dao acada produto o seu lugar diferente dentro damargem de mercado que cada um possui. Eu acho que esse é um desafio
de que avigilancian&o deve esquecer. E um desafio grande realmente, mas essa homogeneizagéo faz muito mal, eu acho,
ndo sO para a economia, mas também para a cultura e para a riqueza da vida no nosso planeta.

Se um avara realmente protege, se um registro realmente protege, se um certificado de boas préticas realmente esta
cumprindo seu papel, acho que essas também sdo perguntas que nos fazemos. E eu falo também como um vigilante
sanitario, porque esse € meu objeto de estudo e de trabalho no dia a dia, também agui dentro do Congresso.

Por Gltimo acho que setratadereivindicar parao SUS aquel a capacidade que estadita, que esta colocada, que estaprevista
na Constitui¢do. O SUS tem um mandato para avaliar os efeitos sobre a salide de todas as politicas sociais e econdmicas.
Nao esta escrito 14 que a salde depende de politicas sociais e econdémicas? Entdo o SUS tem mandato para fazer
avaliagdo, e nos da vigilancia sanitaria temos um papel bastante interessante, bastante importante nessa avaliagéo dos
efeitos das politicas sociais e econdmicas sobre a salide das pessoas.

Eraisso. Eu terei prazer de voltar ao debate. Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem, Dr. Geraldo L ucchese, representante do
Grupo Temético de Vigilancia Sanitaria da Associacdo Brasileirade Salde Col etiva, que falou muito aqui de globalizagéo
- eu entendi isso - da responsabilidade social também, de concentracéo de renda, e que ha casos que sdo casos, hao €? N&o
sei se estou errado ou estou certo, mas eu vi num programa de TV, se ndo me engano ha Suica, que um pernil de porco
ficava dependurado ndo sei quanto tempo, mas era muito tempo, e eles faziam fogo no meio de algo como uma caverna.
Ele explicava que aquilo dava um gosto especial porque era enfumagado. Por isso, cada realidade € umarealidade, e nés
temos que estar preparados para isso, para valorizar essa cultura da hossa populagdo e, a0 mesmo tempo, ter o cuidado,
para que ndo haja algum tipo de contaminagdo. Meus cumprimentos pela suafala
E por fim - depois vamos abrir o debate ao Plendrio - o representante da Opas’OM S, da area de promocéo da salide. Nao
sei ele se encontra presente. Se ndo estiver, vamos abrir ao Plendrio. Entdo eu abro ao Plenério, se alguém quiser fazer
uma colocagdo ou alguma pergunta aos convidados, 0 momento é este, ou cale-se para sempre. (Risos.)
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(Intervencéo fora do microfone.)

Nesta audiéncia, é claro. Se alguém quiser expressar um ponto de vista ou alguma pergunta, fique bem a vontade. Além
de ser uma audiéncia publica, é um seminério também. Nas audiéncias publicas que presido, tanto aqui como nos Estados
- jafui a1l Estados de maio para ca e completo, até o fim do ano, 0s 27 -, transformo a audiéncia publica quase que numa
plenaria livre, para que o povo possa interagir com os convidados. Vocés estdo convidados a participar dessa plenéria
livre a partir deste momento. Alguém vai ter que falar! Opa, dois j& Trés. Entdo, o primeiro que se inscreveu ja usa o
microfone. 1sso, vocé mesmo. Ja d&a o nome para ficar nos Anais da Casa. Vamos dar cinco minutos. Pode ser pergunta
Ou expressar 0 seu ponto de vista.

O SR. ANTONIO DE PADUA PEREIRA POMBO - O.k. Boatarde atodos. Eu sou Anténio de Padua, farmacéutico,
diretor da vigilancia sanitaria de Sergipe e representante do Nordeste no GT Visa, que € umainstancia de governanga do
SUS natemética de vigilancia sanitéria. Quero parabenizar a Anvisa pela 32 edi¢do da Semana.

Jativemos duas anteriores, e essa é bastante oportuna no momento em que a Anvisa passa por renovagdo na sua diretoria
colegiada, com o Dr. Jarbas assumindo a presidéncia. Enfim, € um momento importante, um momento de conferéncia
nacional de salide, de diversas outras conferéncias, momento de crise real, artificial, também um pouco fabricada, enfim,
todo esse contexto.

Nao vou ocupar 0 tempo, que € curto, para discorrer sobre as caracteristicas da vigilancia sanitaria, porque estamos entre
pares e todos sabemos os desafios, os gargal os muito bem colocados no exemplo que a Marizete trouxe, que é apenas um
dos indmeros que vivenciamos todos os dias. Uma situagcdo como essa nés vivenciamos geralmente as sextas-feiras. No
Mmeu caso, sempre acontece as sextas-feiras. Quando ndo ha mais ninguém navigilancia sanitéria, a PRF liga dizendo que
fez apreensdo de um carro que transportava alimentos em carro inapropriado.

Quero voltar afalar aquilo que tenho falado sempre. Até comentel com alguns colegas que, durante esta semana, a minha
fala, no momento em que houver oportunidade, vai versar sobre dois temas sempre - sempre! E farei, efariavarias vezes
em tantas semanas quantas existirem eventos como esse enquanto o problema persistir. Ha problemas, embora tudo o
gue jafoi pontuado, como os avangos indmeros - o Maierovitch colocou com bastante propriedade a propria criagéo da
Anvisa, que ele presidiu, foi 0 segundo presidente. Acho que existe aguela velha méxima em relacdo a Anvisa: entes e
depois. Entdo, o sistemanacional de vigilancia sanitéria deve ser mensurado antes e depois da criagdo da Anvisa.

A vigilanciatem 200 anos de existéncia; a Anvisatem 15. A Anvisa ja conseguiu uma visibilidade que nés, que somos
sistema, e as duas outras partes do sistema, que sdo os Estados e os 5571 Municipios, ainda ndo conseguiram. A Anvisa
conseguiu com 15; obviamente vemos isso com bom olhos, e acaba respingando um pouco para nés. Quantos de nés aqui
ndo somos convidados nos Estados e somos anunciados inclusive para compor mesa como diretor da Anvisa estadual,
por exemplo, ou superintendente da Anvisa estadual ? Eu até brinco dizendo que gostaria que, pelo menos, o salério fosse
igual o daAnvisa.

Em se faando em salério, sdo exatamente esses dois pontos que quero trazer: primeiro, o que fata, Claudio -
principalmente Claudio -, Alexandre, Patricia, quejaouviu isso tantas vezes, o Lucchese também, Marizete, enfim, o que
falta para termos, de fato, o reconhecimento da vigilancia sanitéria como atividade de Estado? Ela regula, portanto, ela
€ uma atividade de Estado.

Somos atividade de Estado pararegular e, algumas vezes, como foi dito, para atrapal har.
(Soa a campainha.)

O SR. ANTONIO DE PADUA PEREIRA POMBO - Mas ndo para sermos reconhecidos como uma carreira de Estado
gue tenha, realmente, os prés e contras da atividade.

O que falta para esse reconhecimento legal ? Somos real mente, desempenhamos real mente uma atividade de Estado? E,
para encerrar, precisamos - e € nesta Casa, conjunta, que o faremos - discutir a necessidade da criacdo de uma carreira
para o agente de vigilancia sanitaria nos trés niveis de governo.

E isso. Obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem.
V océ disse seu nome e sua entidade na hora em que comegou afalar, ndo? Disse. Muito bem.
A senhora de roupa verde vai falar. Diga nome, entidade, e tem cinco minutos.

A SR2EMARISA LISBOA - Boatarde atodos os presentes.
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Inicialmente, eu gostaria de parabeni zar todos os palestrantes. N&o sei sefoi combinado, masvi que asfalas searticularam
deumaformamuito bemintegrada: o Dr. Claudio mostrou o contexto vivenciado dentro davigilanciasanitaria, aMarizete
mostrou arealidade encarada no diaadia, a Patricia, com avisdo estrutural das regulamentacfes, a criagdo davigilancia
sanitéria, 0 Dr. Lucchese, com os desafios éticos e morais que temos nas escolhas, e o Alessandro, que mostrou o que
impacta dentro da nossa comunidade, no diaadia, 0 papel davigilancia sanitaria.

Entdo, meus parabéns. Eu gostei muito das apresentacoes.

Eu tenho 15 anos de trabalho na Anvisa. Eu sou médica de formag&o. Meu nome é Marisa Lishoa. Eu vivenciei dentro
da Anvisa um trabalho de educacéo em prol da salide. Nos trabalhamos em um projeto chamado Educanvisa, em que
foram treinadas professoras de nivel de trabalho com as escolas de primeiro grau. Nés fizemos um projeto junto com
universidades, em que os aunos universitarios eram convidados a analisar propagandas, fazendo uma andlise critica
sobre 0 que estava sendo colocado ali em um marketing enganoso, ou ndo, e o que tinha de verdade. Eu vi o quanto
isso foi valorizado quando as pessoas vieram mostrar suas atividades desenvolvidas. SO para dar um exemplo, quando
vieram as professoras mostrar o que haviam feito com as criangas, havia criancas que envolveram os pais, fazendo teatro,
representando cenas de problemas vivenciados na vigilancia sanitéria. Houve até uma moga da copa que bordou um
paninho de prato: "leiaabulaantes de se medicar". Ou sgja, o quanto o conhecimento foi colocado no diaadiadas pessoas,
€ 0s universitérios, nas dissertacdes, nas monografias, a visdo critica que transformou 0 nosso cidaddo brasileiro.

Eu gostaria de colocar para os palestrantes, e para os debates com os demais colegas, que nés temos um papel que eu
colocariadeimenso valor napromocao da salide, que € aquestdo da prevencdo e dapromocao da salide. Comoisso ficaem
relacdo ao papel fiscalizatorio? A gente ndo tem condicdes parafiscalizar tudo, mas se nds empoderarmos nossos cidaddos
para que eles sejam os agentes de fiscalizag8o conscientes do seu direito a salide e das acdes de vigilancia sanité&ria, eu
gostaria que isso fosse colocado como uma discussao sobre os caminhos que a vigilancia sanitéria tem que ter no nosso
Pais.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem. A Mesavai responder todas as perguntas
no final.

O senhor a esquerda, de branco. (Pausa.)
Acende aluzinha verde, e esta funcionando.

O SR. PAUL O SERRAO - Pronto, agora esta funcionando.

Paulo Serrdo, da Vigilancia Sanitéria do Distrito Federal. Eu sou auditor-chefe do nuicleo do Paranoa. Eu queria, antes
de mais nada, parabenizar a Mesa pelas colocactes.

Nao vou repetir o quejafoi falado pel os meus antecessores, mas eu queriadizer que o mais extraordindrio destareunido, de
agente observar, é que varios vieses sdo discutidos, existem, sdo verdadeiros e estdo ai bem colocados. O que precisamos
fazer é tornarmos isso um conjunto de agdes, um conjunto de processos técnicos legais que permitam verdadeiramente a
acdo davigilancia sanitéria dentro do contexto de agéo regul atéria, dentro dos Estados, dos Municipios. Eu queria colocar
aqui que nos ja temos verdadeiramente carreiras de vigilancia sanitéria estabelecidas. Goids € um exemplo, o Distrito
Federal € outro. Nos temos também algumas | egislagdes que estabel ecem as normas de procedimento artesanal . Portanto,
0 sr. Tonico pode, de repente, se valer dessa condic&o da atividade artesanal, e romper com aguela condicdo de ter que,
obrigatoriamente, por uma questdo meramente legal, sair da sua pedrinha para sua bancada em inox.

Mas eu queria fazer um questionamento com relagdo as falas. Foram muito bem colocadas, mas eu anotel com relagéo
ausarmos sempre aterminologia "promover" e "proteger”. Nao esta isento de nenhuma possibilidade de ndo utilizarmos
iSS0, Mas precisamos incluir nesta nossa discussdo o "prevenir”, a prevencdo, antecipar-se ao agravo.

| sso também € muito importante.

Entdo, 0 arcabougo legal que temos hoje dentro do Pais - somos, inclusive, considerados em alguns paises como tendo a
melhor legislacdo em diversas &reas-, € que nos permite agir, éele quevai dar verdadeiramente a oportuni dade de agirmos.

E néo temos dlivida de que agimos como Estado, somos o Estado, mas precisamos verdadeiramente ir para uma discussio
também sobre a inclusdo do prevenir; antecipar-se ao agravo. Quando o agravo ja ocorreu, temos de solucionar, dar
solucdo a ele. Mas enquanto ele ainda ndo aconteceu, al, sim, agiriamos dentro da sociedade, dentro da comunidade com
um processo orientativo. Nao somos mais como no passado - e, infelizmente, ainda temos pares que veem dessaforma-,
ndo somos mai s aquel e agente piso/parede. 1sso acabou, ficou no passado. O piso/parede acabou, ficou no passado. Hoje,
sdo profissionais especialistas, alguns com uma formagdo bastante elevada, que ddo condicdo para qualquer aplicacdo
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de normas técnicas geradas dentro da estrutura institucional da Anvisa, depois da discussdo técnico/cientifica, para que
tornemos isso aplicavel.

Entdo, eu gostaria de colocar a mesa essa minha preocupagdo em relacdo a questdo da prevencdo, porque 0s agentes que
estéo 14, e eu represento hoje toda a minha equipe. Dizem, no popular, 0 "euquipe”...
(Soa a campainha.)

O SR. PAULO SERRAO - Mas eu queria colocar isso, porque eu acho que temos, sim, condigdes, hoje, quase que
imediatamente de fazer muito melhor. Nés precisamos de toda essas mentes que pensam a vigilancia sanitaria para que
possamos também prevenir sobre a nossa comunidade, em cima da nossa popul ago.

Obrigado.

O SR. PAULO PAIM (Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem. Ficou exatamente nos cinco minutos.
Vamos a pessoa que levantou a méo la atrés, a Ultima; depois, ao senhor de preto aqui.

Hamais alguém? (Pausa.)

E mais asenhora. S0 mais trés, ent&o.

A SR2VIRGINIA NABUT - Boatarde. Meu nome é Virginia. Sou da Anvisa ja ha 9 anos e meio e, desde quando |a
entrei trabalho com a arrecadagdo da Anvisa, na Geréncia de Arrecadaco.

Bem, quero parabenizar todos os palestrantes. Foi incrivel estar aqui, foi um grande presente. E eu queria levantar o
seguinte: nds somos hoje, como o senhor falou, responsaveis por 10% da fiscalizacdo de PIB.

A Anvisa, hoje, ndo consegue se sustentar. Ela arrecada - alias, sdo dados do ano passado - por volta de R$350 milhdes,
sendo que gastamos R$750 milhdes.

N&o querendo, obviamente, desmerecer, aparte dafiscalizag&o, porque é realmente o principal fazer da Anvisa, mas quero
colocar que nos estamos usando os recursos da Contribuicdo Social do Lucro Liquido, em vez de colocar as préprias
empresas que sdo fiscalizadas para custearem 0 nosso trabal ho.

Isso é 0 que éfeito no FDA, é o que é feito na Europa, no Japdo.

Recentemente, conheci o Dr. Jarbas, que ndo estou vendo. E achei muito interessante a entrada dele. Ele me parece uma
pessoa extremamente empenhada, mas eu gostaria de ver quais sao as medidas que poderiamos tomar ou até umareflexdo
conjunta do papel daarrecadagédo da Anvisae qual seriaajustica social que € promovida quando mais da metade da nossa
arrecadacao esta vindo da Contribuicédo Socia do Lucro Liquido.

Isso € muito complicado, até para nds custearmos afiscalizagdo, a areafim.

Muitas vezes, eu vejo que hd um foco muito pequeno na area meio, e a &rea meio é que pode sustentar plenamente a
areafim.

Eu queria colocar isso para a Mesa, para debate.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem. No final, os cinco convidados
respondem as perguntas e aos questionamentos.

O senhor aqui de preto, por favor, nome e entidade.

O SR. JOSE ANTONIO DE MOURA - Eu sou José Antonio, sou coordenador da Vigilancia Sanitaria de Natal, Rio
Grande do Norte. Estou na Vigilancia Sanitéria h& 22 anos, ent&o eu gostaria de parabenizar, primeiro, a Anvisa, por este
espaco, pelalll Semana; parabenizar cadaum agui dos palestrantes que compdem aMesa, 0 Sr. Senador Paulo Paim, pela
sensibilidade, pela abertura de estar ouvindo e compreendendo um pouco sobre a Vigilancia Sanitaria.

Eu, como Municipio, nés que estamos na ponta do territério, onde de fato as agdes acontecem. Como foi bem colocado
aqui, nés temos M unicipios com a capital, como S&o Paulo, e temos Municipios que tém dois mil habitantes. Enfim, nos
temos umarealidade de mais de cinco mil Municipios, com as diferentes estruturas de Vigilancia, € com amesma missdo
de promocéo e protegdo. Entéo, nds vivemos um desafio, quem esta na ponta.

Nés pedimos, na verdade, entdo ficamos muito felizes com essa abertura da Anvisa, com essa discussdo. Eu acho que
Se tem que provocar, para que a sociedade conhega o que € Vigilancia Sanitéria. E super conflituosa. N6s trabalhamos
com a¢do de conflitos desde um segmento regulado, parafazer com que os interesses coletivos tenham que se sobressair
aosinteresses individuais.
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E também nds temos conflitos internos com gestores. Quem regula é uma pedra no sapato. Ent&o, assim, para que dar
poder dentro de uma Secretaria de Salide onde as Vigilancias esto, como elas se organizam, ndo é? Ela é um setor, um
nicleo dentro de um departamento de vigilanciaem salide, onde ndo tem autonomiaadministrativa, financeira. Ou sgja, 0s
recursos chegam, entram no Fundo. Ent&o, muitas vezes, até paraa questdo da propria Copa e cidades-sedes, que foi uma
realidade do Brasil, os dinheiros vieram e ndo conseguimos nem utilizar os tablets para a fiscalizagdo. A Anvisa gastou
muito, teve um trabalho exaustivo para aimplantacdo do sistema de fiscalizagdo on-line, e agrande maioria, como até o
colegado Rio disse, seriamais fécil falar com o Papa do que com o proprio Secretério de Salide.

Entdo, eu acho que esse € um espaco fantastico para a sociedade, que ela tem que conhecer. Primeiro, eu acho que a
sociedade tem que conhecer 0 nosso papel, porque a area do SUS é mais democratica. A area do SUS todo e qualquer
cidaddo utiliza, desde o acordar ao anoitecer. Eu fico feliz com esse questionamento.

Nés temos que definir que modelo é esse de vigilancia sanitéria, porque afuncéo € amesma, seja de umavigilanciacomo
S30 Paulo, seja de uma cidade do interior, porque elatem o seu hospital, a suaclinica, o seu laboratério, a sua cozinha, o
seu produtor artesanal. Entdo, que desafio é esse para a Anvisa? Primeiro, uma Anvisatem que olhar para o0 Municipio,
entender um pouco isso, e hao SO a questdo daimportacdo, do PIB, mas ver que ela acontece nesse territério.

Eu agradeco esta oportunidade de estar aqui.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem. Aquela senhora com a bolsa pretaali.
Nés tinhamos fixado em cinco, eu ja coloquei seis. Mas como dizem que eu sou muito bonzinho, a senhora vai falar
também. (Risos.)

A SR2EMILIA SENA - Boatarde atodos. Eu sou Emilia Sena, da vigilancia sanitéria do Estado da Bahia. Eu gostaria
de parabenizar, como ja foi bem parabenizado aqui pelas pessoas que me antecederam, esta |1l Semana da Vigilancia
Sanitaria, bastante oportuna.

(Soa a campainha.)
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Vai comegar agora o seu tempo, mais cinco. (Risos.)
A SR2EMILIA SENA - E assustador realmente. (Risos.)
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - E que sobrou um minuto |4,
A SR2EMILIA SENA - E bem assustador. (Risos.)

Entdo, é o seguinte, eu queria me colocar em duas questdes. Primeiro, concordar com o companheiro Lucchese, nosso
companheiro de alguns tempos de luta, € sempre bom ouvi-lo falar. E quero concordar que situagGes diferentes devem ser
tratadas de forma diferente. Isso, inclusive, € um dos principios do SUS, o principio da equidade.

Entdo, em relagdo a isso, os grandissimos estabelecimentos devem ter tratamento diferenciado em relacdo aqueles
pequenos que pretendam exatamente se colocar no mercado, como é o exemplo do nosso queijo.

Eu acho que, inclusive, a Anvisa ja esta com um programa do MEI - Microempreendedor Individual, que é muito
importante. Eu acho que os Estados tém o papel de levar essa questdo adiante, porque é importante, € umaformatalvez
até pioneirainicial de trabalharmos essa quest&o, de diferenciar as questdes diferentes.

E uma segunda questdo é a seguinte: eu queria fazer um convite aos novos colegas dos Estados - viu, companheiros? Eu
queria fazer um convite aos colegas dos Estados, e esse convite jafoi feito nal Semana de Vigilancia Sanitaria agui no
Congresso, em que o entdo presidente da Anvisa convidou os Estados para que repi cassemos esse momento nos Estados.

Nés, do Estado da Bahia ja fizemos, vamos fazer a terceira repicagem, vamos fazer também a lll Semanade Vigilancia
Sanitérialano Estado da Bahia. E a gente gostaria que os outros Estados também nos seguissem. E um convite a todos.

Obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem.

Passamos a palavraa Ultimainscrita.

A SR2VITORIA REGIA - Boatarde atodos!

Gostariainicialmente de parabenizar o Senador Paulo Paim eaAnvisa, pelaexcel enteideia e também pel as apresentagdes.

Eu sou Vitoria Régia, da vigilancia sanitéria do Estado do Rio Grande do Norte. E, ouvindo aqui alguns colegas, como
o Padua, que falou da questéo que foi colocada aqui sobre a vigilancia sanitéria... Apesar de a vigilancia sanitaria ser
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bastante antiga nos Estados Unidos, ndo conseguimos ainda a visibilidade, o valor e aimportancia que a sociedade e que
nossos governantes deveriam dar as vigilancias sanitarias estaduais.

Por lado, temos a Anvisa, que € uma autarquia forte - e podemos avaliar a vigilancia sanitéria antes da Anvisa e depois
da Anvisa -, mas, nos Estados, ficamos a mercé, muitas vezes, de alguns governantes. Alguns valorizam a vigilancia
sanitéria, e outros tentam, as vezes, praticamente quase que acabar com ela. Eu sempre digo: a gente monta, e vem outro
e desmonta, néo €?

E, com o advento da descentralizaco, as pessoas penavam gue descentralizar avigilancia sanit&riaerafécil - vocé tocava
com uma varinha de conddo e resolvia tudo. E observamos hoje que o Estado esta inchado, porque, com essa questéo
do advento da globaliza¢do colocada aqui, cada vez mais o produto circula e cada vez mais as pessoas consumem nas
cidades. E avigilancia sanitéria ndo conseguiu descentralizar, porque é dificil.

E, como foi colocado aqui, temos M uni cipi os como S&o Paulo e como as capitais, mas temos 0s pequenos. Temos equipes
de vigilancia sanitéria em Municipios que o prefeito troca trés vezes ao ano!

Ai dizem assim: "Mas o Estado tem que capacitar. Eu quero capacitar a minha equipe." "Mas nos j& capacitamos vocés
trés vezes este ano!"

Quer dizer, as pessoas néo ficam. E ndo ficam por qué? Nao ficam, porque, primeiro, € dificil vocé fazer fiscalizagdo no
Municipio peguenininho, em que todo mundo é parente, em que todo mundo se conhece, em que realmente, por mais
gue vocé va com ainformagdo sobre vigilancia sanitéria, quando o carro passa em determinadas industrias, saem aqueles
meninos todos correndo - ha gente correndo para |, para ca, sabendo o quanto € irregular.

Entdo, ndo éfacil vocé ser fiscal no Municipio pequeno. E os gestores ndo valorizam. E paravocéfiscalizar, o profissiona
davigilancia sanit&ria, pelalei, ndo poderiater outro vinculo.

E, como € que vocé vai ser fiscal do Municipio, para ganhar R$600 ou R$1 mil? Entdo, isso é dificil. Bate-se na questéo
gue o Padua esta colocando. Se vocé é farmacéutico, pelalei do farmacéutico, vocé ndo pode ser dono de drogaria, nem
responsavel técnico por indulstria, nem por laboratério, nada.

Vocé tem que ser exclusivo, tem que ter dedicacdo exclusiva. Entdo, vejam que o Estado, cada vez mais, esta sendo
inchado. E ai a gente continua fazendo as nossas atribuic¢fes. Quando enxugaram a hossa estrutura, afirmavam que, no
outro dia, ndo irfamosfazer nada. Pelo contrério, estamos fazendo mais, porque hoje haimplante dentario, hatudo o que...
Quer dizer, aumentou muito mais.

Pronto, era sd isso que eu gostaria de falar.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Tudo bem. Eu fiquei aqui abismado com o sal&rio
de que vocé falou. E isso mesmo?

A SR2VITORIA REGIA - Sim, héa pessoas no Municipio que ganham R$600, R$1 mil, para trabalhar nas vigilancias
municipais.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Entéo, vocé tem razdo mesmo, tem que se fazer
alguma coisa.

(Intervencéo fora do microfone.)
A SR2VITORIA REGIA - Hagente que, as vezes, ganha menos.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Como?
A SR2VITORIA REGIA - Ha pessoas que recebem menos.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - E um absurdo!
A SR2VITORIA REGIA - Pessoas de nivel superior, viu?
Asvezes, médico veterinario, nivel superior. Em umacidade lano interior, acidadd, médica veterindria, ganhava R$600;
passou, agora, para R$1 mil. Entdo, como € que vocé vai fixar... Quando a gente fala em criar carreira, as outras pessoas

gue ndo sdo da vigilancia sanitaria ficam abismadas. Mas, se vocé trabalha na salide publica, em um hospital, vocé pode
trabalhar no hospital de dois ou trés Municipios...

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Claro.

A SR2VITORIA REGIA - Na vigilancia sanitéria, vocé ndo poderia. Como é que Vocé vai ser responsavel técnico
por uma drogaria e ser fiscal? Como é que vocé vai trabalhar em um hospital e ser da vigilancia sanitéria? Entdo, essas
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complicagdes que, as vezes, ndo sdo colocadas aqui interferem muito na descentralizacdo. Por isso, acho que € quase
impossivel. Vocé ndo vai deixar de ser um farmacéutico - vai ser responsavel por umafarmécia, vai ganhar mil e poucos
reais; vai trabalhar em um hospital publico, vai dar um plantdo, vai ganhar mais dois, trés; ai vocé vai ter um sa&rio de
seismil - paraficar ganhando mil?

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Nao da mesmo.

Vamos agora a mesa aqui. Vou comegar por quem foi o Ultimo afalar; ele serd o primeiro, e 0 primeiro sera o ultimo.
Passo para o Dr. Geraldo Lucchese.

Cinco minutos para cada um responder os questionamentos.

O SR. GERALDO LUCCHESE - A carreiradavigilanciasanitériaé, sim, bastante requeridapor todos osniveis, Estados
e Municipios, ja que a Anvisa tem e alguns Estados também jatém. E uma coisa reivindicada também para todo o SUS.
Os médicos do SUS reivindicam a carreira, os outros profissionais também.

Quer dizer, acho que o trabalho na salde, essa categoria do trabalho, agora, comecga a ser discutida com mais vigor,
porque, sem duvida, para a eficicia do sistema, para a qualidade da agdo, seja ho servico de assisténcia, sgja has acles
de vigilancia, de prevencéo, de promoc¢ao; a qualidade e a eficacia desse servico dependem das pessoas, dependem dos
trabal hadores da vigilancia sanitéria, dos trabalhadores do SUS.

Eu acredito que um dos calcanhares do SUS como um todo é a quest&o do recurso humano. E essa questZo que a gente
agora... Eu percebo que o SUS comega a trabalhar com mais énfase. Mas, como disse 0 Senador, sal&rio é sagrado. E
dele que depende a sobrevivéncia. Enfim, se 0 SUS ndo pensar nisso, nds vamos hos condenar a um sistema com baixa
eficacia, com baixa qualidade, com essa instabilidade que a Vitéria Régia coloca, das equipes, essa instabilidade de, de
trés em trés meses, de quatro em quatro meses, trocar uma equipe.

E é preciso pensar realmente em estratégias, porque 70% dos Municipios brasileiros so pequenos ou muito pequenos, e
avigilancia sanitaria, ai, acho que tem que ter outra estratégia; € uma vigilancia muito especial. Acho que a gente ainda
nado chegou a discutir isso. Acho que o Conasems tem insistido nessa pauta também - parece que hd uma pauta agora, de
novo, no Congresso. Mas avigilanciado Municipio pequeno eu acho que tem que ser umavigilanciaespecial. Elaémuito
mais integrada as outras vigilancias, ela € muito mais um todo. E ai eu acho que nés temos, inclusive, ja produgéo de
conhecimento que suportaumaorgani zagdo diferente, para que esse M unicipio ndo busque reproduzir a acdo que o Estado
fazia - se agora descentralizou, vai fazer como o Estado fazia; se a Anvisa descentralizou, agora compete ao Municipio.
Quer dizer, essa reproducdo meio sem reflexdo eu acho que é um atraso para a vigilancia. Temos que ter uma estratégia
diferente para as vigilancias pequenas.

Meu querido Padua, a atividade de vigilancia como atividade de Estado é reconhecida. Ela s6 ndo tem a carreira, mas é
uma atividade de Estado reconhecida; sendo, ndo poderiamos nem atuar. Falta a carreira - vocé tem razédo, e eu entendi
0 seu recado.

Acho que a questdo da educagéo se vincula a uma das dimensdes da vigilancia, que absolutamente. Sabemos que ha uma
rigueza de propostas, aemergéncia do Educanvisa e outras propostas municipais, paratrabal har a educacdo sanitériajunto
com a populagdo, mas ndo temos tradi¢do de atuar, ndo temos cultura muito arraigada.

E também nds atuamos, eu diria, sem muito profissionalismo, no sentido de uma atuagdo de querer fazer, mas uma
atuacdo amadora. Nés precisamos esta dimensdo que chamamos de comuni cagdo do risco. Os autoresdividem essaquestdo
em identificar o perigo, avaliar o risco, que magnitude tem esse risco, que danos ele pode causar, quantas pessoas Sao
vulneraveis aesse risco; depois dessa avaliagdo, fazer um gerenciamento de risco e uma comunicagéo de risco. Essa parte
da comunicagdo ndo € uma coisa de uma mao so, € uma intercomunicagdo com a sociedade, com todos 0s grupos sociais.
Precisamos de profissionais especi alizados também. N6s precisamosimpulsionar essa dimensao, porque, como disse aqui,
a Vigilancia sozinha no vai dar conta da missdo que elatem. E muito claro o limite que a Vigilancia tem. Outra coisa
€ pensarmos nesse conceito de risco...

(Soa a campainha.)

O SR.GERALDO LUCCHESE - ... endo ter umaobsessao de controlar tudo quanto érisco. HaessaculturanaVigilancia
Sanitéria: "Ah, isso agui tem risco. Essa coxinha de galinha tem frango, frango tem salmonela, salmonela é de alto risco,
entdo, coxinha de galinha € uma coisa de alto risco”. (Risos.)

Por incrivel que parega, essa cultura ainda ndo esta bem trabalhada. NGs ndo estamos refletindo sobre essa questao do
risco, porque, como ha recursos limitados, nos temos de selecionar onde atuamos, mas a legislacdo diz que temos de
atuar em tudo que é risco. NoOs temos de dar alvard para o consultério médico, um consultério médico em que o risco € a
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qualidade do profissional, ali ndo harisco de Vigilancia Sanitéria, mastem de se deslocar umaenfermeira, um profissional
de nivel superior parair 14, fazer umavistoria naguel e consultorio e dar o alvara paraaguele consultério. E um desperdicio
de energiainstitucional, um desperdicio de tempo que a Vigilancia ndo tem para fazer as coisas de maior risco.

Paraterminar, eu volto adiscutir aquestéo dadesigualdade. V ejam bem: eu ndo toquei num assunto que é muito importante
- meu tempo estd acabando -, mas vglam que a Anvisa ja tentou regulamentar a propaganda de alimentos dirigida a
criancas. Eu considero um crime que estd acontecendo no Brasil. Essa propaganda de alimentos induz as criangas. As
criancas ndo tém racionalidade para distinguir que aquilo nédo é verdade. Para elas, aquilo € uma verdade, e elas tém de
consumir aquilo, porque € legal e esta na televisdo. Vejam que esse projeto nunca passou pelo Congresso. O lobby das
grandes empresas de alimentacdo e dos grandes grupos econdmicos é téo forte que el es até tornaram sem efeito aprépria
resolugéo daAnvisaquetentou normatizar esse assunto. Entdo, essaquesto dadesigualdadetem de estar bastante nanossa
consciéncia, e devemos aprender a trabalhar politicamente com as quest&o da vigilancia. Aqui, eu acho que o Senador
Paim nos da este espaco. Parabéns ao Estado daBahiaque vai fazer aterceirasemanala. Eu acho que o Parlamento tem de
ser envolvido nessa discussdo, porque, em questdes téo graves como esta da propaganda de alimentos dirigida a criancas,
nos ndo conseguimos trabalhar sem 0 apoio e sem a participagao do Parlamento.

Obrigado.
Eraisso. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem, Dr. Lucchese. Meus cumprimentos
pelas respostas.

Vocé tem toda a razéo. Eu tenho um projeto nesse sentido, que aprovei em todas as Comissdes. Quando ele foi para o
Plenario, entraram com um recurso e mandaram o projeto para a Comissdo de Infraestrutura, que cuida de estradas, de
pontes, de rios, de desertos... Esta |4 o projeto engavetado 14 E o lobby mesmo, é o lobby dos setores que ndo querem
gue haja essa regulamentacéo.

Por favor, Dr. Claudio Maierovitch Pessanha Henriques.

O SR. CLAUDIO MAIEROVITCH PESSANHA HENRIQUES - Obrigado.

Primeiro, eu quero aplaudir afala do nosso colega Geraldo. Ele também, mais uma vez, facilitou, disse coisas com que
concordo integralmente.

Vou trazer a primeira delas, que é a questdo da carreira. De fato, nds temos a discusséo colocada sobre a mesa, que é a
organizacgdo das carreiras profissionais do SUS. O préprio novo Presidente da Abrasco, Gastéo Wagner, que foi citado
aqui pela Patricia, formulou a proposta, tem colocado de publico uma nova proposta de regionalizacéo e de criacéo de
carreiras estaduais. Se comecarmos a pensar na fragmentacdo de carreiras, como tem acontecido - criagdo de jornada
especia para um profissional, criagdo de carreira vertical para o outro -, acho que vamos na contramao da criacdo de
carreiras estruturantes para o SUS.

O Paulo deu o exemplo do Distrito Federal, que tem carreira para todas as profissdes dentro da area de salide, em geral
invejaveis para outros profissionais de outros Estados e Municipios, mas essa ndo € a realidade nacional. Tem que se
pensar, realmente, em alguma coisa estruturante, como estruturante deve ser a organizagéo do SUS.

O segundo ponto que eu queria abordar, acho que muito bem lembrado aqui, € a questdo da comunicagéo. T&o grande
guanto o desafio que a Vigilancia Sanitaria tem para enfrentar o segmento do setor produtivo, que ndo se preocupa com
0s riscos da salde, € enfrentar os veiculos de comunicagdo. A Anvisa conseguiu pdr o pé na porta na hora em que criou
um grupo trabalhando com propaganda de medicamentos e conseguiu, junto com outros segmentos de governo, trabal har
a propaganda de cigarro. As duas coisas foram importantissimas. N&o sei se vocés tém nocdo de que isso ndo é o que
acontece no mundo inteiro. Nos Estados Unidos, faz-se propaganda de medicamento a vontade. Podemos considerar que
a sociedade é mais informada, mas ndo é. Os riscos da automedicagdo, da utilizagdo excessiva de medicamentos, 14, sdo
enormes. Acho que a Anvisa conseguiu por um pé na porta nisso. Agora, elavai precisar de respal do para escancarar
porta daregul acdo da propaganda de produtos que trazem riscos paraa salide. Essando é umabrigafacil, essaéumabriga
com os bardes. E ai acho que esta colocado, todo mundo conhece a dimensdo disso.

Por fim, eu queriacomentar muito brevemente essa questdo da arrecadacdo da Anvisa, mencionadapelaVirginia. Quando
aAnvisafoi criada, faziamos uma estimativa assim: a Anvisa depende, em parte, do orcamento federal, da arrecadacdo
federal, e em parte da sua arrecadacéo. Naguela época, a parcela que vinha do or¢camento federal eramaior do que a que
vinha da arrecadag@o, como me parece que hoje estd mais ou menos meio a meio. Pessoalmente, acho que é um balanco
préximo do ideal.
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A FDA, aagénciaamericanaquefoi citada, em muitos momentos tem a suaautoridade e independéncias questionadas pel o
Senado americano, pela populagdo americana, porgue ela é custeada, majoritariamente, com recursos do setor regulado.
Claro, ndo concordo com essa critica, mas lembro que ela existe e que se coloca de maneira forte. Acho que temos que
ter o comprometimento do Estado brasileiro, do orgamento brasileiro, com uma atividade de Estado, sem prejuizo de que
0 setor regulado deva arcar com partes desses custos, especiamente naquilo que se refere a certificacdo de produtos, a
certificagcdo de boas préticas, atividade que hoje j4 € custeada.

(Soa a campainha.)

O SR. CLAUDIO MAIEROVITCH PESSANHA HENRIQUES - Diversas outras questdes foram colocadas.

Mais uma vez, quero agradecer a possibilidade e a oportunidade de participar desse debate.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem, Dr. Claudio Maievovitch Pessanha
Henriques, que falou como representante da Secretaria de Vigilancia e Salde, do Ministério da Salde.

Deimediato, o Dr. Alessandro Chagas, representante do Conasems.

O SR. ALESSANDRO CHAGAS - Vou tentar ser sucinto aqui, para ndo tomar outro susto da campainha.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Essa campainha esta ficando famosa.

O SR. ALESSANDRO CHAGAS - Vou comecar pelaMarisa Lisboa.

Marisa, concordo. Acho que a educagao é preponderante nisso, mas nds, como vigilantes, ou qualquer vigilancia de um
Municipio qualquer de qualquer tamanho, ndo estamos em todo lugar a0 mesmo tempo. A resposta que eu tenho é a
resposta do Gonzalo: isso € s6 civilizando mesmo. A populagéo tem que nos ajudar nisso.

Acho que evoluimos muito, mas precisamos evoluir muito mais, porque ndo conseguimos estar em todo lugar ao mesmo
tempo.

Em relagdo ao Paulo, eu concordo, Paulo, plenamente. Mas, para isso se efetivar, precisamos ser mais planejadores,
precisamos plangjar mais. E o Lucchese ja definiu bem: gastamos muito tempo e muita energia com coisas que déo em
qué? Para que estou indo la nesse consultério todo ano? Ou mesmo numa farmécia todo ano? Sera que € isso mesmo que
precisamos fazer? Porque ai nds nos encaixamos em uma maneira mais obj etiva de atuacdo davigilancia, vamos prevenir
muito mais do que apagar incéndio.

Em relacdo a Virginia, acho que é uma conversa importante essa. Agora, eu, aqui, como Municipio, pergunto: sera que
um Pai's desse tamanho, com esse mercado enorme, cobra as taxas devidas dessa indUstria que regulamos?

(Intervencéo fora do microfone.)
O SR. ALESSANDRO CHAGAS - Poais é. Entéo, acho que é uma coisa para pensarmaos.

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Se vocé ndo falar no microfone, as palavras se
perdem ao vento.

A SR2VIRGINIA NABUT - Por exemplo, na quest&o dos agrotdxicos. Umataxa de agrotdxicos de umagrande empresa,
de uma empresa de grande porte, é de R$1,8 mil para a autorizagdo do registro - porque o registro é concedido pelo
MAPA -, mas uma microempresa paga R$90,00. Nos Estados Unidos, 0 mesmo registro concedido custa entre US$630
mil e US$1,3 milh&o; e nds estamos cobrando R$1,8 mil, o que, na verdade, ndo cobre sequer uma semana de trabalho
de um servidor.

O SR. ALESSANDRO CHAGAS - Pois é. Entdo, acho que ai ja tem um caminho para conversarmos sobre essa
arrecadacao.
SO paraeu finalizar, sendo aguela campainha toca.

José Antonio, essa questdo do sapato no pé, eu acho que temos que mudar esse paradigma - aguele exemplo que eu dei do
Tonico. Se o gestor comegar a entender isso como desenvolvimento, resolvemos o sapato no pé e resolvemos a questéo
do Padua.

Na hora em que vocé entender que isso é desenvolvimento, essa carreira vai sendo valorizada do ponto de vista do que
0 Padua esté falando. E concordo com o Lucchese em que é muito valorizada e tal, mas eu acho que se resolvem duas
coisas. Temos que quebrar esse paradigma mesmo, entender isso como desenvolvimento municipal, estadual e do Pais.
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Por dltimo, Emilia, éisso mesmo. Eu acho que temos que tratar com equidade e com seguranca sanitéria. Acho que isso
€ importantissimo.

E, Vitéria, descentralizar ndo é facil - ndo é facil! Tanto é que temos uma mesa no Congresso, a qual fiz um convite ha
pouco tempo, 0 nosso Congresso e 0 Conasems, para juntos justamente revisitar o Pacto Federativo.

Eraisso. Obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Escapou da campainha. Ele éligeiro. Barbaridade!
(Risos.)

Alessandro Chagas, representante da Conasems.
Deimediato, Marizete de Oliveira Silva, Visa/Espirito Santo, representante do Conass.

A SR®MARIZETE DE OLIVEIRA SILVA - Ent&o, ndo vou repetir o que os colegas colocaram, porque ja esta muito
bem posto.

Eu gostaria de chamar a atencdo aqui para duas coisas, quando falamos em carreira - e eu falei também nessa vigilancia
sanitériatradicional.

No Estado, estamos apresentando uma situacdo diferente. Vou para os exemplos de novo: um determinado Municipio,
no Estado, esta praticamente com a vigilancia sanitéria parada. Por qué? Por causa de agdes que foram impetradas por
questdes trabal histas na Justica, e 0 juiz chegou adecisdo final de que s pode fazer vigilancia sanitériaguem efetivamente
for concursado para fazer vigilancia sanitaria, porgque ele entende que o cargo de fiscalizagdo tem que ser exercido por
fiscal, que isso seria uma usurpacdo da fungdo de fiscal por um técnico que ndo seja da érea de fiscalizago. Tudo bem.
Vamos olhar a realidade econémica do Municipio, se ele tem condi¢des para fazer esse concurso, para colocar esse
profissional de carreirala dentro; o tamanho do Municipio; a quantidade de estabel ecimentos que abriga; o risco que ele
representa - esse risco presente no territdrio - e a grande dificuldade do Estado em fazer o seu papel deiir 14, ja que o
Municipio estaimpedido.

O Estado também tem as suas limitagGes técnicas e de recursos humanos principal mente.

Ent&o, concordo em gque temos que repensar essa situacdo, mas temos que conversar muito antes. N&o pode ser uma batida
de martelo que vai definir isso, porque assim se inviabiliza todo um trabal ho, toda uma gestdo de risco que, bem ou mal,
esta sendo feita, existe. Ela estava sendo feita, e esta parada.

Dois outros Municipios estdo comegando uma mobilizagdo na contraméo de tudo o que temos falado, ao pensar: "por
gue eu tenho que ir ao consultério médico todo ano? Por que eu tenho que proibir a coxinha de galinha? Por que ela é
de alto risco? Qual é a série epidemioldgica que me prova isso?' E sdo justamente os Municipios que ndo concordam
com uma classificagéo de risco, com uma visdo voltada para a gestao de risco que estéo trabalhando - os técnicos, ndo
€ 0 Municipio, desculpem, deixem-me corrigir aminhafala. Justamente os técnicos que ndo concordam entendem que a
vigilancia sanitaria tem que ser fiscalizadora, exercida por fiscal e tem queir lafiscalizar todo ano, sim, antes de emitir
um alvara sanitério. Sao essas vigilancias que estdo se mobilizando para que haja uma carreira de fiscalizagao.

Uma coisa boa é organizar a vigilancia sanitéria, mas a forma como isso est& acontecendo, eu questiono. E questiono
também essa forma de querer fazer uma vigilancia sanitaria somente repressora, fiscalizadora e criadora de regras que
levam nada alugar nenhum, porque agora 0 Municipio esta impossibilitado de trabalhar.

Realmente fica ai, Patricia, uma proposta dessa conversa nossa para debatermos com a academia principal mente, ja que
temos estudos, temos um referencial tedrico que embasa essa discussao da vigilancia sanitéria de que estamos precisando
de fato. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem, Marizete de Oliveira Silva, Anvisa
Espirito Santo, representante do Conass.
Por fim, arepresentante do Diretor Presidente da Anvisa, Dr2 Doriane Patricia Ferraz de Souza.

A SR2DORIANE PATRICIA FERRAZ DE SOUZA - Obrigada, Senador.
Eu vou complementar para encerrarmos agui.

Cadavez maisficaclaro paramim que temos que investir em dois campos, se é que eu posso chamar isso de campos, mas
em duas questdes que considero centrais. Uma delas é arelagdo que temos com a sociedade.

Pegando um pouquinho a fala do meu colega de Natal, do José Antdnio, temos que mostrar para a sociedade qual € o
papel davigilanciasanitéaria. E, nessa questdo, foi muito bem casado o0 nome do nosso ciclo. Estamos revendo avigilancia
sanitaria, porque queremos uma vigilancia de que a sociedade realmente precisa. Entdo temos que trabalhar junto da
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sociedade e dar condigdes para o cidaddo fazer escolhas e de ser também um vigilante. 1sso é fundamental . E cito também a
faladaMarizete: sO faremosisso se trabal harmos com outras agdes que ndo sejam puramente agquel as de controle sanitario
gue costumamos fazer. Entdo, agdes como Educanvisa, como Visa na Atengéo Bésica foram coisas que deixamos, mas
gue tém um fruto muito importante. Elas tém que ser retomadas, inclusive com um olhar muito mais ampliado. Esses séo
dois exemplos apenas, mas temos que fortalecer esse lado.

Qual éo outro lado? O outro lado, paramim, € o do monitoramento, efetivamente. o lado do pés-mercado. Nés avancamos
e hoje estamos pensando em al gumas questdes de pré-mercado.

Quando o Lucchese fala que temos que pensar em quéo efetivo € o registro, em quéo é efetiva a certificagdo de boas
préticas, em quéo € efetiva uma autorizagdo de funcionamento, em quéo € efetiva uma licenca sanité&ria, elas tém, sim,
sua efetividade, elas sdo importantes, mas elas ndo sdo o fim em si mesmas. N&o se pode morrer nisso. E acredito que,
por muito tempo, estamos insistindo nisso.

Temos que saber fazer monitoramento pds-mercado, temos que saber utilizar dados epidemiol 6gicos. SO assm vamos
conseguir mudar. Uma das grandes vantagens, na minha opini&o, da alteracdo daLei da Anvisa, da 6.360, foi ndo termos
mais que fazer inspecdo anualmente. As vigilancias sanitérias de Estados e Municipios ndo tém mais que fazer licenca
sanitéria anual. Aquilo ai era uma corrente de 200kg, pelo amor de Deus! O que vamos fazer? Acles apoiadas em
monitoramento, apoiadas em gerenciamento de risco, porque vou fazer o que efetivamente pode gerar um risco maior ou
um dano maior a sociedade, porque recurso, como jafalamos, é finito. Temos que priorizar. Temos que fazer escolhas e
temos que ser mais inteligentes no sentido de fazermos parcerias. Eu fico feliz quando o colega do DF fala que ndo somos
mais uma vigilancia de teto e parede. Infelizmente, ndo é uma realidade no Pais inteiro, mas estamos caminhando para
ndo sermos realmente essa vigilancia de teto e parede, temos que nos abrir a parcerias.

Por que néo fazer uma parceria com a Senacon? Por que néo fazer uma parceria nos Estados com o Procon? N&o vamos
dar conta de estar em todos os lugares para tudo. Temos que saber que fazer essa parceria ndo significa perder poder, ndo
significa perder uma ag&o inerente do Estado, que é da vigilancia sanitéria.

Acho que é nesse intuito que estamos discutindo. Com isso, conseguimos fazer uma vigilancia diferente, mas uma
vigilanciamuito mais eficiente, muito mais eficaz, umavigilancia que realmente vai dar visibilidade, que a sociedade vai
reconhecer e, ai Sim, conseguimos conquistar todas as outras coisas que jaforam faladas aqui.

Fico aqui.
Muito obrigada por esta oportunidade.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Muito bem. (Palmas.)

Dr2 Doriane Patricia Ferraz de Souza, Assessora do Gabinete do Diretor-Presidente da Anvisa.

Assim, meus amigos, a nossa audiéncia publica cumpriu seu objetivo, falamos de tudo um pouco aqui: de fiscalizagdo, de
prevencao, de protecdo, de regulacdo, tudo pensando na salide do povo brasileiro e também no salario dos profissionais.
Fiquel assustado aqui com o salario de R$600 a R$1 mil isso ndo existe. Um auxiliar nosso do gabinete aqui que ganha
menos, que é praticamente o trabal ho de office-boy, ganha R$2,36 mil. As vezes, trabalha meio expediente.

(Manifestacéo da galeria.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Apoio Governo/PT - RS) - Por isso fico abismado quando ouco que os
professores ndo ganham nem o piso também. H& uma briga enorme dos professores no Brasil todo, inclusive meu Estado
n&o paga o piso. E alarmante isso. Por isso vocés tém toda razio com essa mobilizagio, com esse movimento, de ter um
minimo de salério decente. Esse salério de que vocés falaram aqui, descul pem-me aexpressdo, vocés ndo ficar ofendidos,
porgue estdo lutando para mudar, € um salario indecente pelaimportancia. Estamos falando aqui de prevencao de salide.

Enfim, ndo posso mais abrir a palavra ao plenario, a todos, sei que todos gostariam de falar. Queria s6 cumprimentar
vocés. Aprendi muito aqui sobre o trabalho de vocés. Tenham em mim um parceiro dentro do Congresso Nacional.

Esta encerrada a audiéncia piblica.
Obrigado atodos. (Palmas.)

(Iniciada as 14 horas e 26 minutos, a reunido € encerrada as 16 horas e 43 minutos.)

24/24



