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SENADO FEDERAL

SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE REGISTRO E REDACAO PARLAMENTAR

REUNIAO
02/08/2017 - 272 - Comissao de Assuntos Sociais

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Declaro aberta a 27 Reunido, Extraordin&ria, da Comissdo de
Assuntos Socials, da 3% Sessdo Legidativa Ordinaria da 552 Legislatura do Senado Federal.

Antes de iniciarmos nossos trabal hos, proponho a dispensa da leitura e a aprovacéo da ata da reunido anterior.
As Sr3 e 0s Srs. Senadores que concordam permanegam como se encontram. (Pausa.)

A presente reuni&o destina-se ao comparecimento espontaneo do Ministro de Estado da Salde, S. Ex2o Sr. Ricardo Barros,
nos termos do art. 50, §1°, da Constituicdo Federal, combinado com o art. 397, §1°, do Regimento, que comparece a esta
Comiss8o para expor assuntos de rel evancia de seu Ministério e também em ateng&o ao Requerimento n° 2, de autoriadas
Senadoras Gleisi Hoffmann e Vanessa Grazziotin e do Senador Paulo Paim, ao Reguerimento n° 12, do Senador Humberto
Costa, e a0 Requerimento n° 17, de autoria dos Senadores Humberto Costa e Jorge Viana, todos de 2017.

Convido 0 Senador Mokae o Senador Wilder Morais paraconduzirem S. Ex2 0 Ministro Ricardo Barros ao plenario desta
Comissdo. (Pausa.)

De acordo com os arts. 397 e 398, combinados com o art. 92 do Regimento Interno, a Presidéncia adotard as seguintes
normas: S. Ex2 0 Ministro ter& 30 minutos para fazer sua exposicao e, em seguida, abriremos a fase de interpelacdo pelas
Senadoras e Senadores inscritos.

A palavra aos Senadores e Senadoras sera concedida na ordem de inscricdo. O interpelante dispde de cinco minutos,
assegurado igual prazo para resposta do interpelado, tendo prazo maximo de dois minutos para réplica, concedendo-se
ao Ministro o0 mesmo tempo paratréplica.

Com apalavrao Ministro Ricardo Barros.
O SR. RICARDO BARROS - Quero agradecer a Comissdo por me ter convidado para esta reunido. Faremos uma
apresentacdo da nossa atuagdo frente ao Ministério, das orientagdes que estamos implementando, recebidas do Presidente

Michel Temer, e estarei a disposicdo para 0s questionamentos. Entdo, obrigado, Senadora Marta Suplicy e demais
Senadores, pela presenca.

Nés estamos trabalhando, basicamente, no Ministério, com uma austeridade na gestdo. Nés sabemos que ndo teremos
recursos adicionais na salide, portanto, temos que fazer mais com o mesmo. Esse é 0 nosso lema. Desde que cheguei ao
Ministério, tenho dito que ndo pediremos mais recursos para a salide enquanto ndo estivermos seguros de que estamos
gastando bem os recursos que ja recebemos, e de fato é preciso melhorar muito a gestéo para que tenhamos essa garantia.

Ent&o, vamos iniciar a apresentacso.

Qual é o computador?
N&o esta funcionando o passador.
Pode passar 0 edaide.
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Ja fizemos, neste periodo de um ano e trés meses a frente do Ministério, uma economia de R$3,5 bilhdes na revisdo de
contratos, especia mente; no enxugamento damaguina, no desaparel hamento do Ministério - 350 cargos delivre nomeacdo
foram eliminados. Basicamente, a economia esta na compra de medicamentos.

Pode passar.

Com essa economia, 6 mil novos servicos de salide foram credenciados e passam a receber financiamentos do Ministério,
162 UPAs e 340 ambulancias ja foram entregues e muito, muito mais medicamentos. N6s temos comprado muito mais
medicamentos do que compravamos antes para fornecer a popul agéo.

Eu tenho um sistema de controle da gest&o no meu smartphone. E um sistema publico, inclusive, um sistema livre que
todos podem baixar. E ai seregistraaceficiénciado Ministério nacomprade medicamentos e dos contratos administrados.
S0 R$17 bilhdes nesta conta de compras, €, em R$17 bilhGes, em um ano, conseguimos 20% de economia, comprando
as mesmas coisas que foram compradas no ano passado com $3 bilhdes a menos de recurso.

Esse € um site plblico que nds estabel ecemos, em que tudo que compramos, de quem compramos e quanto pagamos esta
disponivel para qualquer pessoa que queira ter acesso. Portanto, os fornecedores do Ministério entram nesse site e veem
cada tipo de gasto que nés temos - esse retangulo todo sdo R$16, R$17 bilhdes em compras e, em cada quadradinho,
proporcional mente, esta estabel ecido o valor da nossa compra. Entdo, as pessoas entram, vao vendo quem é o fornecedor,
qual é o tipo de medicamento, apresentacdo, laboratorio e vém oferecer, evidentemente, produtos mais baratos para o
Ministério. Com isso, nds estamos conseguindo fazer essa grande economia no Ministério da Salide.

Foram investidos R$3,5 bilhdes: R$1,5 bilh&o em servigos de alta e média complexidade - em relagdo as Santas Casas,
por exemplo, e aos hospitais filantrpicos, logo nos primeiros cem dias, com a primeira economia de R$800 milhdes, nds
publicamostodas as portarias de Santas Casas e hospitais filantrdpicos que sozinhos fazem mais de 80% dos atendimentos
do SUS; e 2 hilhdes para atencdo bésica, porque € a atencdo bésica que deve resolver 80% de todos os problemas da
sande. Entdo, a estruturagcdo da atencdo bésica, a garantia de que o médico va estar disponivel na unidade de salide e a
informatizag&o de todo o sistema s&0 o grande desafio.

Nés distribuimos os recursos dessa maneira. Estéo ali os valores para cada Estado.
Pode seguir.

Anunciamos, daqueles R$2 bilhdes, R$1,7 bilh&o investimos em transporte sanitario; R$700 milhdes sdo novos recursos
para atencdo bésica; foram 12 mil agentes comunitarios, 3 mil equipes do Salde da Familia, 2.300 equipes de salide
bucal. Tudo isso foi habilitado. Era um passivo desde 2014; havia Municipios com as equipes funcionando, sem receber
a contrapartida do Ministério. Entdo, nds agora colocamos tudo em dia.

Em dezembro, haviamos publicado todas as portarias de média e altacomplexidade e, agora, publicamostodas as portarias
de atencdo basica, porque conseguimos espago or¢amentario, o que, no ano passado, ndo tinhamos.

Aqui estdo os agentes comunitarios em todo o Pais.

Aqui estdo as equipes de atengdo bésica, também em todo o Pais, distribuidas.

Um bilh&o de reais s para a compra de transporte sanitério. Vocés se lembram de que, desde a Operagdo Sanguessuga,
ficou proibido comprar ambulancias com o dinheiro do Ministério, o que € umabobagem. Publicamos a portaria, tiramos
todas as restri¢bes. Entéo, sdo mil vans de 15 lugares. Vocés sabem que a salide brasileira € um sistema de referéncia.
Ha areferéncia da oncologia, da radioterapia, da quimioterapia, datomografia, e as pessoas tém que ser deslocadas para
essas referéncias. Portanto, estamos liberando mil vans de 15 lugares para fazer o transporte sanitério eletivo, 1,5 mil
ambulancias Samu, que se somardo a 340 que ja entregamos, a 220 que estdo compradas e seréo entregues este més e a
176 de emendas parlamentares. Portanto, metade da frota Samu sera renovada.

Esses veicul os rodam muito e a suamanutencdo € muito cara. Portanto, o veicul o antigo oneramuito o sistemadevido asua
manutencdo. Vamos renovar afrota. E temos 6,5 mil ambulncias brancas, recursos que seréo repassadas aos Municipios
para que o Municipio compre o que quiser: uma ambulancha, se for no Norte; se for em uma favela do Rio de Janeiro,
uma ambulancia curtinha que consiga subir o morro; se for em um Municipio de grande extensao territorial, tem que ser
uma 4X4 para alcangar o doente a 200, 300 quilémetros da sede do Municipio. Entdo, o Municipio tem a liberdade de
comprar 0 equipamento gue quiser, ndo padronizamos.

Também adquirimos 10 mil gabinetes dentérios com Raios X. Vamos renovar o parque de gabinetes dentérios e instalar
muitos novos, inclusive algumas unidades méveis odontol6gicas. E muito importante a salde bucal, tem muito reflexo
no componente salde das pessoas.

Pode seguir. Vamos ver se agora funciona
Habilitacéo de equipes de salide bucal. Como ja falamos, agora sao 26 mil equipes de salde bucal no Brasil.
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Pode seguir.

Orgamento: como os senhores sabem, a PEC do teto para a salide ndo € teto, é piso. A PEC aumentou o piso da salde de
13,2% para 15% dareceitacorrenteliquidadaUni&o. Portanto, tivemos aumento de R$ 10 bilhdes no orgamento dasalide e
agarantiade que 15% dareceitacorrente liquidatém que ser aplicados em salide i ndependentemente das outras demandas.

Pode seguir.

Hoje, é este 0 quadro de financiamento da salde piblica: R$246 bilhSes por ano em recursos de Estados, Municipios
e Unido. A Unido deveria financiar 50% das agdes, 25% os Estados e 25% os Municipios. A Unido se afastou do
financiamento da salide nos Ultimos anos e os Municipios avangcaram no financiamento da salide. Ent&o, o Municipio,
gue deveria gastar 15% da sua receita, esta gastando 24% em média, e a Unido recolheu, diminuiu a sua participagdo
no financiamento da salide. Portanto, reconhego que ha necessidade, a médio prazo, de recuperarmos a participacdo do
Governo Federal na salde publica. E 4% do PIB o gasto publico e mais 4% do PIB o gasto privado em salide no Brasil.

As emendas parlamentares, neste ano - R$6,4 bilhdes em emendas parlamentares... No ano passado, Senador Moka, ou
melhor, em 2015, foram empenhadas 56% das emendas parlamentares. Em 20167, no ano passado, nds empenhamos 96%
das emendas parlamentares. Portanto, garantimos a ef etividade da decisio dos Srs. Parlamentares em priorizar asalde |4
na ponta. S6 agora, no dia 30, nos editamos um Diario Oficial com 85 paginas s da salide, para garantir que 0s repasses
pudessem ser efetivados. Portanto, neste ano, esta ai adistribuicéo por Estado das emendas parlamentares.

Eu sempre agradeco, em todas as reunies que faco, 0 empenho da Bancada federal em priorizar a salide, porque, muito
além dos 50% obrigatérios, os Parlamentares colocam verbas na salde. E, daquelas emendas impositivas de bancada,
sempre os Estados acabam colocando uma ou duas das suas emendas na &rea da salide.

Assim estdo distribuidas as emendas parlamentares ja empenhadas.

Entdo, paraficar claraanossaposicdo, quero ressaltar que nds estamos no meio do ano ejaempenhamos R$2,4 bilhdes das
emendas impositivas, isso dos R$6,4 bilhdes. Portanto, o Ministério estafazendo o seu processo normal de processamento
e empenho das emendas. Nés empenhamos 35% das emendas até agora. Portanto, ndo hdnenhumarazéo em sedizer: "Ah,
estéo usando as emendas para fazer politica’. Nao! Primeiro que sdo impositivas, ou sgja, tém que ser pagas de qual quer
jeito; e nés estamos pagando conforme esses processos tramitam e a documentagdo fica pronta. Ent&o, nés empenhamos
€ pagamos - 0 Ministério - os recursos da salide.

Por voltar um pouquinho.

Vejam bem: Incremento MAC e Incremento PAB s30 recursos que, agora, estdo muito para custeio. A partir de 2015
- e fui o Relator do Orcamento para 2016 -, nés liberamos para custeio, porgque, antes, sO podiam ser empregados em
investimento. Ha prefeitos com os barraces cheios de equipamentos, porgque, como as emendas da salide s6 podiam ser
parainvestimento, eles estavam comprando equipamentos que nem precisavam. Nés temos - e vou mostrar aos senhores -
muitas unidades construidas sem funcionar porque eraimpositivo dar o dinheiro parainvestimento. E, agora, nés estamos
liberando para o custeio, o que tem agjudado muito os Municipios e os Estados.

O Presidente Temer foi pessoamente entregar a primeira renovacdo de frota |1& no Rio Grande do Sul. Eram 340
ambuléncias.

Habilitamos 162 UPAs desde que assumimos o Ministério. Temos 1a 250 UPAs em construgdo e 548 em funcionamento.
Poder seguir.

Mudamos o financiamento das UPAs. Nés temos, Senador Wilder, 140 prontas, equipadas e fechadas no Brasil. Os
prefeitos ndo tém capacidade financeira de fazé-las funcionar, e havia sd agueles Tipos 1, 2 e 3. Entdo, o minimo eram R
$170 mil da nossa parte e mais R$170 mil do Estado e do Municipio. Portando, uma UPA comegava afuncionar com R
$340 mil atitulo de custo mensal. Ent&o, € muito caro. O Municipio ndo tinha essa capaci dade. Ent&o, nds reduzimos para
dois médicos, porque o Tribunal de Contas da Unido exige que seja uma unidade de pronto-atendimento em regime de
24 horas. Ent&o, tem que ter um médico de plant&o de dia e um médico de plantdo a noite. E nés podemos funcionar uma
UPA com, pelo menos, esses dois médicos e abrir o servico para a popul agdo. Até porque, com aquele prédio fechado, as
pessoas se revoltam, umavez que o dinheiro publico foi aplicado e ndo esti a servigo da populacdo. Entéo, flexibilizamos
0 custeio das UPAS para que 0s gestores pudessem abrir o servico.

(Intervencéo fora do microfone.)
O SR. RICARDO BARROS - Sim; e completa a diferenca, ndo €?
E o prédio pode ser usado para outras finalidades de salide também. Desde que haja atendimento 24 horas, pode-se fazer

consulta especializada, pode-se fazer internacdo. Porque as UPAs foram desconcebidas para 500 unidades no Brasil. Elas
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seriam suficientes para dar a cobertura, mas, como virou uma moeda de troca politica, foram dando UPA, UPA, UPA,
UPA, agorando ha o que fazer; existe UPA que esta na frente do pronto-atendimento da cidade, e vocé sabe que € assim.

Ent&o, infelizmente, ficou pronto. O tribunal ndo permite mudar a finalidade. Para devolver o dinheiro e usar para outra
coisa, alei diz que é parcela Unica. O prefeito também ndo consegue devolver de uma vez s, nem parcelar dentro do
mandato, o que eu acho que seriarazodvel, masale ndo autoriza.

Ent&o, nés temos ai 1.158 unidades prontas e fechadas no Brasil; 993 Unidades Basicas de Salde; 165 UPAS; hospitais
ha uns cem mais ou menos prontos, e ndo funcionam por falta de capacidade financeira.

Isso decorre do qué? Daguela regra que existia antes segundo a qual a emenda tinha que ser 50% na salde e s6 para
investimento. Entdo, o prefeito ia pegando o dinheiro, para construir, para equipar, mas ndo havia a necessidade dagquele
servico. NOs vamos ter agora o trabalho de encontrar financiamento para isso, lembrando que muitos casos ndo tém
solucdo, porque o prefeito jaestano limite prudencial, ele ndo pode contratar mais gente. Portanto, elevai ter que deslocar,
de outro prédio para esse, parte da equipe, parafuncionar o servico.

Vamos la

O Pais tem hoje em andamento 7.147 obras da salide, o0 que, no ano passado, ndo tinhamos. R$2 bilhdes sendo investidos
e, portanto, a atencdo basica esta sendo muito, muito bem estruturada. VVocés podem ver que os investimentos sdo
basicamente na atengéo bésica, e queremos dar condigdes aos profissionais médicos, profissionais da salde de poderem
atender com qualidade, com condi¢des de trabalho |4 na ponta. E por isso esse investimento todo na atengéo bésica.

A Funasa. N6s temos R$812 milh8es também distribuidos em vé&rios projetos em todo o Pais. Cada real investido em
saneamento economiza R$4 na salde. Entdo, estamos tentando ampliar o orgamento da Funasa. Pego apoio também
aqui dos Srs. Parlamentares: na hora de votar 0 Orgamento, vamos subir o orcamento da Funasa, Elmano, porque isso
€ economizar. O combate ao Aedes aegypti, por exemplo, onde ndo h& saneamento, € impossivel fazer, porque ha um
criadouro de mosquito na porta da casa das pessoas.

Pode seguir.

Aumentamos o orcamento da Funasa ja a 89% de 2015 para 2016, e, agora em 2017, ndés vamos aumentar ainda mais.
Vamos la. O Presidente também langou a Campanha Sexta-feira sem Mosquito. NGs temos motivado as pessoas toda
sexta-feiraachegar acasa, sair daaula, limpar o foco de mosquito. O ciclo de vidado mosquito é de uma semana. Entdo,
se toda semana limparmos os focos, nds vamos eliminar.

Vejam bem os resultados - pode seguir. Caiu 80% a dengue; caiu - pode seguir; pode seguir - 43% a chikungunya; e
também 94% a zika. Volta, volta, volta. A dengue, 86%...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP. Fora do microfone.) - 1sso € muito impactante.

O SR. RICARDO BARROS - E muito impactante.
NOs fizemos...

Isso decorre do qué? Naticia de criangas nascendo com microcefalia. Com essa noticia permanente no noticiério: "Olha,
tem crianga nascendo com microcefalial”, a populagdo se assustou e foi cuidar dos focos do mosquito. Agorasaiu do ar a
noticia. Se a gente ndo mantiver a mobilizagéo, vai voltar o problema. Foi muito significativo realmente o resultado das
campanhas que fizemos, mas reconhego que o impacto da midia também ajudou muito as pessoas a se conscientizarem.

Pode seguir.
A chinkungunya e a zika. Nos tiramos a emergéncia de zika por conta dessa reducéo de 94%.

Mais Médicos: foi renovado o convénio. Tinhavencido o convénio, nds o renovamos. Tinhamos 11 mil médicos cubanos
a época da renovagao, ano passado, e estabel ecemos a meta de reduzir para 7 mil médicos cubanos num prazo de 3 anos.
Ja subiu 20% o nimero de médicos brasileiros no programa, e nés pretendemos fazer com que esse nimero de médicos
brasileiros no Mais Médicos suba cada vez mais para que possamos ocupar, inclusive, essa méo de obra que esta saindo
dos novos cursos de Medicina - ontem mesmo houve solenidade no Palacio: 11 novos cursos foram autorizados.

Assumimos compromissos formais quanto a obesidade. A obesidade é um problemamundial, e fomos o primeiro pais na
Assembleia Mundial de Salide em Genebra a fixar metas claras de reducdo da obesidade: 30% de redugo em bebidas
acucaradas, 17,8% de aumento do consumo de frutas e hortalicas e cessacdo do crescimento da curva de obesidade até
2019. Todas essas metas estdo no nosso radar e NGs vamos buscé-las.

Salde naEscola. 1sso é fundamental. Levamos um ano negociando com o MEC para que pudéssemos fazer essaintegracéo
de salde na escola. Nés teremos a oportunidade agora - a portaria € muito clara - de fazer a atualizagdo da caderneta
vacinal. As criancas v&@o se matricular, entregar a caderneta, a escola vai ver todas as vacinas faltantes, e a unidade de
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salde do bairro vai laregularizar a cadernetavacinal. Campanhas de HPV e Meningite C, que sdo voltadas para o publico
de 12 e 13 anos... Esse publico ndo vai a unidade de salide, mas na escola vamos conseguir ampla cobertura vacinal. O
H1N1 paracriangas de 6 meses a5 anos: também na creche nés vamos conseguir ampla coberturavacinal. E haumalinha
especifica sobre obesidade, orientagdo. Vamos fazer a biometria das criangas, peso e altura, e aquelas que estiverem com
sobrepeso ou obesidade ja seréo orientadas para o tratamento. Também a salide ocular, a salde visual, a saide bucal e a
salde auditiva seréo objeto de nosso trabalho nas escolas. Entéo, com esse acordo Salide na Escola, nés vamos melhorar
muito a prevencdo no sistema de salde, que, infelizmente, ndo € o modelo de financiamento que nés temos. Essa é uma
diretriz importante.

Ampliamos as faixas etérias das vacinas para poder conseguir atingir um publico mais efetivo na vacinagdo. O PNI,
Programa Nacional de Imunizaggo, investe R$4 bilhdes por ano em 19 tipos diferentes de vacinas, sdo 300 milhdes de
doses distribuidas nas nossas unidades de salide anualmente.

Incorporamos novos medicamentos e novos procedimentos. Incorporamos a cirurgia bariatrica por videol aparoscopia,
aquele tratamento de varizes da espuma, escleroterapia, e alguns medicamentos novos também a Conitec tem autorizado
incluir no SUS. Os 4,5 mil procedimentos e os 860 medicamentos que estdo disponiveis para toda a populacdo sdo
ampliados permanentemente.

Assisténcia farmacéutica, que é um investimento muito alto que nés fazemos no Ministério: daguele site que mostrei,
publico, de tudo que compramos, de quem compramos, quanto pagamos, disponivel para todos, esse € o valor total do
investimento.

Farmacia Popular, que esta ali, sdo 3 bilhdes por ano.

Um exemplo aqui: hepatite C, 2014, foram 12 mil tratamentos; 2015, 24 mil; 2016, nds compramos 35 mil pelo mesmo
dinheiro, sem corregdo; e agora, em 2017, nés vamos ampliar para135 mil pessoasno Brasil que sdo portadoras de hepatite
C, e mudamos, inovamos: nés vamos pagar a cura, o laboratério assume os pacientes, e quando ele trouxer o certificado
da cura, nés pagamos o tratamento. Ja reduzimos de US$6,9 mil para US$3 mil o tratamento, em fung&o de estarmos
ampliando muito a cobertura, € umaeconomiade escala. E temos 0 novo medicamento também, o 3D, que vem somar-se
aos demais tratamentos, e, portanto, temos concorréncia agora e podemos baixar preco anualmente.

Este é um exemplo de negociagdo do Ministério: incorporamos o dolutegravir, melhor medicamento do mundo para
tratamento da aids, dose Unica, poucos efeitos colaterais; incorporamos em primeira linha, num desafio ao laboratdrio.
Eu falei: nds adotamos o melhor medicamento, desde que néo gastemos mais. Ele deu 70% de desconto do preco que o
Ministério ja pagava em 2015 e passou a ser incorporado em primeira linha. Portanto, um grande avango na saude, sem
custo para o Erario.

Soliris, medicamento mais judicializado do Governo Federal, R$1,5 milhdo por tratamento por ano. Esse, nds estamos
com lupa na judicializacgo. Na Ultima compra, ja consegui 29% de desconto, economizamos 220 milhdes s6 na Ultima
compra, mas ele nos custa ainda 600 milhdes por ano.

Pode seguir. N6s colocamos a Policia Federal em cima, j& foi feita busca e apreensdo no escritério da associagéo, no
escritério dos advogados. S6 um escritério detém 80% das agles desse medicamento. O DENASUS foi visitar cadaum
dos que tinham uma liminar: 362 localizados, 28 ndo localizados, cinco ndo residem no endereco, Seis recusaram-se a
receber nossa equipe, 13 faleceram. Um tratamento de 1,5 milh&o por ano, entdo, vocés imaginem, ndo pode haver o
minimo desperdicio, e metade deles ndo tem laudo, so tem a receita médica. Ent&o, nds estamos indo a um tratamento
mais efetivo com a questdo da judicializacdo, fazendo com que a sentenga venha completa, que ela venha com todas as
condi¢des. NOs ndo podemos dar o medicamento para quem nao precisa, € risco paraasalde do paciente. Ent&o, € preciso
comprovar que ele, de fato, precisa daquele medicamento, e nds estamos pedindo isso nos processos judicials.

Aqui € um exemplo de que vocés estdo informados... O Deputado Hiran Gongalves é o Presidente da Comissdo
de Seguridade Sociad e Familia da Camara - obrigado pela presenca. Asparaginase. Cinco matérias do Fantéstico
desgualificando ou tentando desqualificar o produto chinés, que foi comprado num pregdo. Ele ganhou o pregdo. Sete
milhdes, o medicamento chinés. Medac, que era o antigo fornecedor, 34 milhdes. Os exames todos foram feitos, os testes
do produto foram feitos, a Sociedade Brasileira de Oncologia Pediétrica aceitou a efetividade do medicamento - que é
eficaz, que tem o principio ativo, que causa o efeito esperado -, reconheceu, mas veio nos recomendar que comprasse o
qué? PEG-asparaginase, que € agquele debaixo 18, 4.000% mais caro.

A asparaginase faz trinta anos que estdo no mercado, e todo mundo sabe que funciona, que é eficiente. Agora, a gente
vem com uma demanda de comprar 0 medicamento, que € 0 mesmo principio ativo, igualzinho - s tem um aditivo para
retardar a diluicdo, de modo que se tomam menos injegdes - e custa 4 mil por cento mais caro. Entdo, em relacdo a esse
lobby daindstria farmacéutica de descontinuar linhas de produgéo de medicamentos mais antigos que ndo tém patentes,
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vamos, com 0s nossos laboratérios publicos e com ainiciativa privada, evitar que o Erario sgja onerado por novas
tecnologias que ndo tém, de fato, melhora no tratamento do paciente. A alfagpoetina também ha 12 anos compramos
de Cuba, em um processo de transferéncia de tecnologia, que nunca aconteceu; ndo se transferiu nada de tecnologia.
Abrimos pregdo e compramos de uma empresa nacional com 127 milhes de economia. Entéo, esse € o modelo que esta
nos permitindo economizar aqueles 3,5 bilhdes.

Pode seguir.

Subimos também preco de medicamentos. Editamos uma medida provisoria para a CMED poder regjustar para cima
alguns medicamentos. Nds tinhamos uma epidemia de sifilis e falta de penicilina. Aumentamos o preco dapenicilinae de
mais 21 apresentagdes. Por qué? Sdo medicamentos antigos, sem patente, baratos e que ndo hainteresse de fabricar. Entéo,
nos colocamos pel 0 menos o preco do custo mais uma pequena margem, para que aprépriainiciativa privadafornega. Se
nado quiser fornecer, os laboratorios publicos o faréo, sem tomar prejuizo, porque o produto de paga.

Pode seguir.

O estimul o aproducao naciona de medicamentos. Publicamos mai s 56 medi camentos que séo osmai s carosjudicializados,
paratrazé-los e fabrica-los no Brasil e recebemos 83 propostas de PDP, parcerias para o desenvolvimento produtivo, que
€ atransferéncia de tecnologia.

Pode seguir.

Das que nos ja tinhamos - desde 2013, 2014 havia um processo de PDPs em andamento, meio truncado -, nds
tomamos a decisdo e especializamos os laboratorios publicos - alguns em biolégicos, alguns em oncoldgicos, alguns

em antirretrovirais - para receberem e deter o conhecimento da tecnologia. Essa decisdo das PDPs vai dar 6 bilhdes de
investimentos no Brasil, com 7,4 mil empregos. 1sso esta em andamento.

Fizemos acordo com o CNJ. Disponibilizamos um banco de dados|ano CNJ. O Hospital Sirio-Libanés, através do Proadi,
construiu esse banco de dados. Nés disponibilizamos também 19 niicleos de avaliacdo de novas tecnologias. Entéo, a
judicializagdo da sallde terd, se o magistrado desgjar consultar, profissionais da &rea nesses nlcleos de avaliagdo, que
s8o médicos de universidades ligados ao Poder Plblico que orientardo, se o juiz quiser, sobre pedidos de advogados de
medicamentos que devem ser dados, sem 0s quais pessoas podem morrer, se isso de fato € uma prioridade, para que o
juiz possa decidir.

Fizemos também vérias pactuacdes na comissao tripartite. Quero deixar claro que anossa prioridade é pactuar as agdes da
salide, porque a acdo da salide € toda tripartite - Estado, Municipio e Uni&o - no seu financiamento. E a execugdo é muito
do Municipio, um pouco do Estado e um pouco filantrépica e outros servicos. Entéo, o Ministério ndo faz mais portarias
definindo politicas; €le pactua na comissdo tripartite. Pactuamos agora, na Ultima comissdo, S-Codes, um software do
Governo do Estado de S&o Paulo que controla, gerencia o processo de judicializacdo. Vamos implanté-lo em todos os
Municipios, em todos os Estados e a Uni&o e teremos, portanto, um banco de dados on-line e saberemos quem faz a
mesma demanda contra os trés entes da Federac&o, vamos ver quais sdo os laboratdrios mais prevalentes, os escritdrios
de advocaciamais prevalentes.

Judicializag&o é direito constitucional do cidaddo, de acesso a salde. Esta parte nés queremos manter. A parte que é
interesse de banca de advocacia e a parte que € interesse de produtor de medicamentos nés queremos eiminar. Entéo
vamos trabal har nisso.

(Soa a campainha.)

O SR. RICARDO BARROS - Fizemos um georreferenciamento de todos os doentes de cancer e do local de tratamento
para localizar os cem novos equipamentos de radioterapia que foram comprados e que estardo localizados em novas
instalagdes mais proximas das pessoas. As pessoas vigjam 300, 400 quilémetros para fazer uma de radioterapia,
entdo estamos procurando priorizar novas instal agdes para terem o equipamento mais proximo.

Pode seguir.

O SUSlegal. E solermos alei. A lei fala em plangamento ascendente; alei fala em regionalizacio da saide; alei fala
em vérias coisas que ndo vinham sendo praticadas pelo Ministério. Entdo, tudo foi pactuado na Comissdo Tripartite, e nés
vamos agora cumprir alei, simplificando de forma muito significativa a operacéo da salide no Pais. Vamos informatizar
100% das unidades basicas até o fim de 2018. Ja esta aberto um... Ja fizemos audiéncia publica. Vamos credenciar
guantas empresas de informética quiserem, e elas, escol hidas pelos Municipios, implantar&o sistema, computador, tablet,
conectividade, qualificacdo de pessoal, biometria, e vao nos dar a informagéo mensalmente sob um pagamento mensal.
Nés estamos comprando ainformagdo para garantir que o sistema estara em funcionamento. Hamuita dificuldade e muita
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resisténciado setor salide em fazer funcionar a biometria, porque ninguém quer ser controlado, e é natural que sgjaassim.
Mas n6s precisamos da informagéo, entdo pagaremos mensal mente.

O Municipio que jatem o sistema recebera 50% da ajuda, do que foi estabelecido. O que ndo tem escol hera o fornecedor
cadastrado - qual quer um das centenas que estardo cadastrados - queimplantarao sistema. Nos pagaremos e descontaremos
50% do Piso da Atengéo Basica.

Todos os brasileiros teréo prontuério eletrénico. Isso val ser fundamenta para agilizar e dar seguranca ao atendimento
de salide.

N6s temos ja um aplicativo nosso do E-salide que os senhores podem baixar. E muito importante, muito interessante,
uma ferramenta para a pessoa controlar todas as suas informacfes de salde. O prontuério eletrénico tera todas essas
informacdes, tudo da vida, da salide do cidaddo. E, evidentemente, quando a pessoa chegar |a e colocar o deddo, abre a
ficha dele no computador do médico, que tem todo o seu histérico, o Ultimo exame, a Ultimaradiografia, o Gltimo exame
de sangue, o histérico dela, 0 medicamento que ela ja recebeu, se elatem ou ndo tem o medicamento disponivel. Entdo,
vamos economizar uma repeticdo de exames, consultas e entregas de medicamentos. Eu estimo uma economia de R$20
bilhdes por ano dagquel es R$243 bilhGes que Estados, Municipios e Unido investem em salide.

O ponto eletrdnico dos hospitais publicos federais ja estd ativo. Como nés ndo deveriamos, mas temos alguns hospitais
publicosfederais, primeiro nésimplantamos, fizemos anossali¢do de casa, e agoraestamos cobrando dos outros parceiros,
Estados e Municipios, que implantem também a biometria dos funcionarios dos hospitais e dos servigos de salide.

O sistema €eletrénico de informagdes. N&o ha mais papel no Ministério, tudo agora é eletrénico no Ministério da Sallde.
Tinhamos R$5,7 bilhGes, na virada do ano, depositados em contas da salide e ndo utilizados. Por qué? Porque - pode
seguir - distribuiamos esse recurso de 800 formas diferentes no Ministério: dinheiro para tal coisa, prestacdo de conta
especifica, umaburocraciaenorme, e muitas vezes - claro, o Brasil de Norte a Sul étéo diferente - o prefeito néo precisava
daquele dinheiro. Naquele seu Municipio aquilo ndo precisava ser feito, e o dinheiro foi ficando acumulado. Entéo,
propusemos e pactuamos também, na comissao tripartite, que agora sd havera custeio e investimento. O prefeito, no seu
plano municipal de salde, no conselho municipa de salde, decide quanto gasta, em média, em alta complexidade, em
assisténcia farmacéutica - um Municipio é diferente do outro - e consolidamos isso no orgamento e pagamos a nossa
parte derateio.

Ha autonomia do gestor municipal. Todo secretario de salide vai, a cada quatro meses, a CdmaraMunicipal prestar contas
da aplicacdo dos recursos em salide. E muito transparente para a base, para os Municipios a aplicacio dos recursos.
Portanto, vamos confiar no gestor e vamos dar a hossa participagdo de rateio daguilo que eles decidem.

Pode seguir.

Parcela Unica: em todo convénio assinado pelo Ministério da Salde, o dinheiro vai na frente. Assinou o convénio, o
dinheiro estanaconta. Por qué? Porquealicitagdo serafeita- Wilder, vocé que é engenheiro como eu, sabe- e o empresario
sabera que o dinheiro esté na conta, que ndo vai faltar dinheiro durante a obra, ndo vai paralisar, ndo vai desmobilizar;
€le vai pdr sb o preco da obra mesmo, sem os riscos de uma eventual paralisagdo. Assim, aobravai ficar mais barata, e
saberemos o0 prazo de entrega, porque ha o cronograma, ha dinheiro na conta e, portanto, ndo havera razéo para atrasar.
Entdo, Estados, Municipios e Uni&o colocaréo nos seus orgamentos o custeio daquela obra que vai ficar prontanatal data
programada. Todos nés teremos, entdo, plangjamento sobre novos servigos, o que hoje ndo temos. Ninguém sabe quando
vai ficar pronto um novo servico, e ndo esta previstanem da L DO, nem no PPA, nem no Orgamento a sua manutencao.

M odernizamos o monitoramento Sismob, 0 sistema de controle das obras. Qual quer pessoa baixa o Sismob no seu celular
e tira uma foto de uma obra, envia ou faz uma mensagem relatando que tal obra esta com tal problema, manda para o
Sismob. Assim, todos nés podemos ser fiscais das obras o Ministério da Salide.

O SUSjatem filaunica. Publicamos uma portaria de R$250 milhdes para cirurgia eletivas. Deu 700 mil, Moka, cirurgias
eletivas nessafila. Esse recurso esta disponivel para os Estados. Os Estados escolhem as especiali dades, porque muitos ja
fizeram mutirdes, com recursos proprios, de algumas especialidades. Esperamos, com isso, ir zerando afilade cirurgias
eletivas. Teremos mais R$110 milhdes que serdo aplicados em carretas, estruturas volantes que irdo aos Municipios
menores, evitando que a pessoatenhaquevigjar parafazer umatomografia, radiografia, umacirurgiade catarata. Portanto,
havera o credenciamento desses servicos méveis em que mais de R$110 milhdes seréo aplicados.

Acerca do controle da assisténcia farmacéutica on-line, também uma pactuagdo da comissdo tripartite, todos os
Municipios, Estados e Uni&o terdo que ter o Horus, que é o sistema de controle. Integraremos tudo e saberemos como
toda a assisténcia farmacéutica deve estar no Pais para que ndo compremos medicamentos e eles figuem na prateleira.

Pode seguir.
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Cem por cento dos Municipios devem informar sobre o levantamento do Aedes aegypti, Também o Lira ndo era
obrigatério. Assim, chegavamos ao fim do ano e tinhamos o mapa de alguns Municipios, mas ndo tinhamos de outros.
N&o serve para hada uma informacdo pela metade. Por pactuacdo da comissdo tripartite, todos séo obrigados a informar
0 Aedes aegypti.

Pode seguir.

Banco de pregos dasalide. | sto também é uma pactuacéo da comissdo tripartite: todacomprapiblicatem que ser informada
ao Banco de Pregos da Salde. Ent&o, o prefeito saberd quanto todos os outros prefeitos estéo pagando em um medi camento,
em um insumo, em um equipamento e vai poder, evidentemente, regular a sua compra para comprar mais barato.

A Farmécia Popular, que é uma polémica que estainstal ada, tem 34 mil farmécias credenciadas no Brasil e 460 farmécias
de rede prépria. Essas farmécias de rede prépria, que eram financiadas pelo Governo, custavam em torno de R$100
milhdes; 80% para aluguel e funcionérios e 20% para medicamentos. Obviamente, ndo tem nenhum sentido a gente
fazer uma politica de assisténcia farmacéutica que so entrega 20% dos recursos em medi camentos € 0 resto em custeio,
até porque o prefeito tem a farmacia da prefeitura, tem as unidades de salde e tem as farmacias da rede credenciada
para entregar. Entdo, nds pegamos, dos 100 milhdes, os 80 milhdes que eram de custeio e aumentamos o per capita de
assi sténciafarmacéuti ca de todos os Municipios. O prefeito que quiser manter asuafarméciaabertamantém - € autonomia
do Municipio -, mas o Ministério ndo financia mais o custeio de uma farmécia aberta; ele financia medicamento para
a populagdo. Medida de gestdo absolutamente eficaz e que melhora o atendimento da assisténcia farmacéutica, tirando
dinheiro de custeio e colocando em medicamento, sem nenhum prejuizo de acesso & populagéo, porgue o prefeito tem
varios outros lugares em que pode buscar 0 medicamento e que ndo tém custo para o Municipio.

Finalmente, transparéncia e eficiéncia, que sdo, vamos dizer, os pilares da nossa gestdo. Toda a Administracdo Publica,
direta e indireta (art. 37 da Constituicdo), tem que obedecer aos principios da moralidade, impessoalidade, legalidade,
eficiéncia e publicidade.
Publicidade, aqui, no caso, é transparéncia. Publicidade dos atos publicos. E aquele site das compras que eu fago e que
permite tanta economia.

Eficiéncia, gente, € comando constitucional do servico publico. O servigo publico tem que ser eficiente. Portanto, a nossa
medida de biometria, nés a estamos implantando, primeiro, porque é dalei exigir o cumprimento do contrato de trabalho
nas horas que foram concursadas. S6 o Ministério Pdblico jacolocou 878 agGes em diversos M unicipiosdo Brasil cobrando
do gestor que faga cumprir o horario contratado pelos servidores da salde.

As pessoas s80 0 maior investimento do SUS. O grande investimento do SUS é a folha de pessoal, e as pessoas é que
fazem a salide; ndo sdo os prédios, nem os equi pamentos, nem os medicamentos. As pessoas, 0s médi cos, os servidores da
salde € que fazem o atendimento da populagéo. Portanto, valorizar o servidor piblico: a UNA-SUS, que qualifica quatro
milhdes de servidores do SUS, através do nosso ensino a distancia, que € patrocinado por 37 universidades; o controle da
frequéncia dessas pessoas; a garantia de estrutura e condi¢des de trabalho - vocés viram as sete mil obras que nés estamos
fazendo e que estdo a disposicao de todos.

Finalmente, anossa equipe - e quero agradecer aos que estdo aqui presentes: Adeilson, Secretério de Vigilanciaem Salde;
0 Marco Fireman, aqui representado pelo Rodrigo; o Francisco Figueiredo, da Secretaria de Atencéo a Salde; o Nardi,
Secretério Executivo; aGerlane, que cuidade gestéo e, especiamente, do Denasus; o Abdalla, que cuidado MaisMédicos,
e 0 Toccolini, da Sesai, o que também é um grande desafio nosso - com dois bilhdes de or¢amento, precisa muito, muito
melhorar a gestéo, e nés estamos fazendo isso com lupa no foco dessa questéo.

Ent&o, essas sd0 as colocagdes que nds tinhamos que fazer.

E depois eu tenho uma apresentacéo especifica sobre os hemoderivados, porque ha um debate agora sobre a questdo da
Hemobras. Entéo, eu vou explicar para os senhores.

O Ministério da Satide busca garantir a solucfo para os hemoderivados. E monopdlio da Uni&o o sangue.
Pode seguir.
Volta, por favor.

NOs temos uma apresentacdo mais detalhada para depois. Assim, se 0 assunto vier agqui, eu farei uma apresentacéo mais
claradetodaessa politica. Nos encontramos ja um investidor paraterminar afébricada Hemobras, paraterminar afébrica
do Butantd, para fazer uma fébrica de recombinantes e uma de inativagdo viral. E ainda existem outras propostas nesse
sentido para as quais nos estamos a disposi ¢ao para uma explicacdo mais detalhada se for o caso. Mas, por enquanto, so
essas as consideraglesiniciais.
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Obrigado, Senadora Marta Suplicy, pelo tempo para exposi¢&o.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Obrigada, Ministro Ricardo Barros, pela detalhada exposi ¢do.

Quero mencionar, hovamente, os Secretarios do Ministério da Salide aqui presentes. Anténio Figueiredo Nardes,
Secreté&rio Executivo; Francisco de Assis Figueiredo, Secretario de Atencdo a Sallde; Gerlane Baccarin, Secretaria de
Gestéo Estratégicae Participativa; Adeilson Loureiro Caval cante, Secretério de Vigilanciaem Salide; Rogério Luiz Zeraik
Abdalla, Secretario de Gestdo do Trabaho e da Educagdo na Salde; e Marco Antdnio Toccolini, Secretério Especial de
Salde Indigena.

Bom; agora, ns vamos ter a palavra das Sré e dos Srs. Senadores pela ordem de inscricao.

Comegaremos, como sempre, pelo autor do requerimento de convite ao Ministro. Assim, o primeiro inscrito € o Senador
Humberto Costa. O segundo signatario ndo esté presente. A terceira € a Senadora Vanessa Grazziotin. Depois, estédo
inscritos, na ordem, o Senador Moka, o Senador Wilder, o Senador Dalirio, o Senador Wellington e o Senador Armando
Monteiro.

Cada Senador tera cinco minutos...
(Intervencdes fora do microfone.)

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Ah, temos mais?

Sim; e 0 Senador Eduardo Amorim.

Ent&o, n6s temos nove inscritos.

Vamos tentar ficar nos cinco minutos para as perguntas... Deixem-me ver que horas s&o...

Indago do Plenério se fazemos de dois em dois, para ndo ser de cinco em cinco, até porque nds ndo temos tanta gente.
S80 nove pessoas gque querem perguntar. (Pausa.)

De dois em dois.

Ent&o, o primeiro inscrito é o Senador Humberto Costa, que dispde de cinco minutos.

Peco 0 empenho em tentarmos nos manter nesse tempo, com uma prorrogacao, excepciona mente, de dois minutos para
0s questionamentos.

O SR. HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - PE) - Sr? Presidenta, Srs e Srs.
Senadores, 0 tempo € escasso para se fazer tantas perguntas, mas eu vou tentar, aqui, ser 0 mais breve possivel.

Eu quero comegar exatamente pela questéo dos hemoderivados.

No Brasil, foi criada uma empresa publica ndo porque houvesse qualquer fetiche para termos mais empresas publicas,
mas exatamente porque a politica de sangue, pela propria Constituicao, é definida como algo que € monopdlio da Uniéo,
e, como tal, todos os pareceres que tivemos, na época de implantacdo da Hemobras, foram no sentido de que ela deveria
ser uma empresa publica.

Nessa empresa publica, s6 no Estado de Pernambuco, ja foi investido mais de R$1 bilhdo, faltando R$250 milhdes para
a conclusdo dafébricana parte de fracionamento. Se nés levarmos em conta que o Presidente Michel Temer, nos Gltimos
dias, comprou ai por volta de R$2,5 bilhdes em emendas e outras proposi¢ces para garantir o voto paraimpedir que ele
seja processado, de acordo com o pedido da Procuradoria-Geral da Republica, me parece que ndo € argumento dizer que &
muito caro concluir uma fébrica de R$250 milhdes, permanecendo em Pernambuco esse investimento e garantindo que a
parte mais rentével, onde ha maisinvestimento em tecnologia, que € exatamente na producdo do fator V111 recombinante,
equejaé, inclusive, objeto de uma Parceria para 0 Desenvolvimento Produtivo (PDP) entre a Hemobras e uma empresa
também multinacional .

Felizmente, por enquanto, noés ja temos uma liminar da Justica Federal de Brasilia impedindo que sgja desfeita essa
parceria. E eu acredito que o Tribunal de Contas da Unido vai tomar a mesma decisao.

Ent8o, eu pergunto: para que uma nova fabrica se ja existe uma empresa publica brasileira? Existe mercado para mais
uma empresa publica? Por que aqui est4 se deixando de lado uma Parceria para o Desenvolvimento Produtivo, que é
claramente amparada por lei, para se criar um consbrcio de obscura base legal, para levar para o Estado do Parana o
principal componente da producdo da Hemobras, que é a Empresa Brasileira de Hemoderivados e Biotecnol ogia? Entéo,
faco essas perguntasaV. Ex&

A outraperguntaquefago € como V. Ex? nacondi¢do de Ministro da Saide... O que tem caracterizado todos os Ministros
da Saude até agora, desde a Consgtituicdo, até mesmo durante o governo Collor, tem sido lutar por mais recursos para
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saude; contudo, V. Ex? condescendeu e apoiou a decisdo de congelamento de gastos das areas sociais, inclusive da salide
incluida, na PEC 55, que foi aprovada nesta Casa, cujos resultados dessa defini¢éo de congelamento de gastos limitados
ao crescimento da inflagdo vém provocando impactos em vérias areas, especialmente na area da salde. Como € que V.
Eximagina que o Ministério vai conseguir sobreviver com limitac8o de gastos?

A outra pergunta que fago é sobre o Mais Médicos. Eu pergunto se 0s trés eixos - 0 provimento emergencia de
profissionais, a politica de educagéo e formagdo de médicos e a de infraestrutura...

(Soa a campainha.)
O SR. HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - PE) - ... estdo sendo devidamente
cumpridos, parcialmente a produgéo de novas Unidades Bésicas de Salide para aimplementacdo dessa politica.

E, sobre a Farméacia Popular, também me parece um verdadeiro absurdo que nds tenhamos acabado com 500 unidades
préprias, cujos gastos sdo divididos também entre o Governo Federa e os Municipios. E € uma balela dizer que, agora,
com atransferéncia desses recursos paraos Municipios, vai se conseguir comprar 0 mesmo ndimero deitens, porque o que
faz aFarméciaPopular ser algo viavel é exatamente acapaci dade de compracentralizada por parte do Ministério daSalde.
Cada Municipio ndo vai ter a capacidade de comprar por um preco tal que Ihe permita vender, como era anteriormente,
por 10% do preco daguele componente tdo importante. Hoje, inclusive, foi veiculada por um desses telgjornais ai uma
matéria muito interessante sobre isso.

Eu gostaria, por ltimo - eu teriamais coisas -, de perguntar, ainda nessa parte de medicamentos, por que o Ministério da
Salide adquiriu a Ribavirina, que € um medicamento utilizado para o tratamento da Hepatite C, por meio de contrato com
a empresa Blau depois de um pregdo realizado em dezembro de 2016 no valor de 110 milhdes com custo unitério de 5,9
- 3000% mai's caro que o mesmo produto oferecido pela Fiocruz, com prego unitario de 0,17.

Gostaria também de saber por que o Ministério da Salide comprou dessa mesma empresa Blau 3,9 milhdes de frascos de
AlfaepoetinaHumana Recombinante, 4 mil unidades internacionais, com dispensade licitacdo, se essa mesma quantidade
de medicamentos esta presente nos estoques do complexo de Bio-Manguinhos no Rio de Janeiro.

Eu peco a V. Ex® Sr2 Presidenta, que me reinscreva para mais a frente perguntar sobre outros temas que considero
relevantes.

Obrigado.
A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - N&o h& problema nenhum, Senador, pois V. Ex2 fez dois

requerimentos. Alids, se quiser continuar, pode fazé-lo agora, porque aVanessa é aterceirae ndo esta presente - 0 segundo
ndo sei quem é...

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - PE) - Se ndo houver
constrangimento...

Na&o, eu posso esperar. H4 muitos inscritos?
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Ent&o esta bem.
(Intervencéo fora do microfone.)

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Eu prefiro ainformalidade. Sei que ndo é muito prético, mas, se
a gente estabelece um diédlogo, fica muito maisrico.
Entdo V. Ex@responde e, se 0 Senador Humberto quiser fazer jaumaréplica, também ja encaminhamos. Acho que assim
ficamais interessante.
(Intervencéo fora do microfone.)
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Até pode ter. Depois de nove, se ainda quiser fazer...
(Intervencéo fora do microfone.)
O SR. RICARDO BARROS - Estd bem. Eu vou responder ao Senador Humberto Costa, que € autor do requerimento
sobre hemoderivados.
Pode seguir a apresentacéo por favor.

Senador, hemoderivados. o monopdlio € da Unido. O Brasil é 100% dependente do mercado externo para garantir
hemoderivados. Um bilh&o e trezentos é o nosso orgamento anual parahemoderivados. Temos 3,5 milhdes de doagdes de
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sangue no Pais, 500 mil litros de plasma excedente para a producéo de hemoderivados, e hoje somos 100% dependentes
do mercado externo para processamento. A Hemobras, em todo esse periodo, ndo conseguiu ainda fazer nada de
processamento aqui no Pais.

Pode seguir.

A Hemobras fraciona o plasma na Franca desde 2007, e o faz sem licitag&o, por conta da parceria para o desenvolvimento
produtivo com a LFB, que € um laboratério publico francés. Ele vem comprando o medicamento e utilizando o plasma
para hemoderivados, como albumina, imunoglobulina e outros fatores de coagulagdo. Esse é o modelo vigente.

(Soa a campainha.)
O SR. RICARDO BARROS - Pode seguir.

A LFB foai... A Anvisainterditou as unidades da L FB por problemas com boas préticas de fabricacéo. Também o governo
francés fez uma intervencdo na LFB por outras questdes. Entéo, nds ndo estamos podendo mais processar o plasmalae
temos 100 mil litros de plasma que estdo na Franca e que precisam ser remanejados para outro fracionador.

Entdo, uma das parcerias da Hemobrés é fracionamento de plasma. Para esta parceria de fracionamento de plasma foi
construida essa fabrica que esté |14, com R$1 bilhdo ja investidos. Faltam R$600 milhdes para terminar, e ndo R$250
milhdes, como disse 0 nosso Senador. Mesmo com esse investimento, ndo adianta terminar se ndo temos garantia de uma
tecnologia. Como a parceiracom a LFB esta comprometida por outras questdes regul atérias, temos que encontrar qual é
0 parceiro que vai nos ceder transferéncia de tecnologia para o fracionamento de plasma.

A PDP do fator VIII recombinante é outra PDP com outra empresa. Portanto, a Hemobras tem fracionamento de sangue
efator VIII recombinante.

Esta Baxter/Shire - eraBaxter, a Shire comprou a Baxter - também nao evoluiu. N6s estamos comprando j& ha cinco anos
essefator VIII recombinante; jainvestimos 1,6 bilhdo nacompra. A transferéncia de tecnol ogia estd embutidano preco do
fator VIII comprado, mas ndo houve transferéncia de tecnologia, ndo houve sequer um tijolo colocado na fabrica de fator
VIl recombinante. Toda a estrutura que esta construida na Hemobrés é para fracionamento de sangue. Nao se comegou
afazer afdbricado fator VIl recombinante, que € outra parceria.

Senador Petecéo, bem-vindo!

Vamos la. Também ndo foi feito nenhum investimento. E, em uma compra que foi feita pela Hemobras, ela comprou em
ddlares o fator VIII e vendeu para o Governo Federal em reais. NOs pagamos a fatura em reais, integralmente, mas ela
ficou com um déficit cambial e deve a Shire agora R$560 milhdes. A divida é em ddlar naverdade, mas equivalente aR
$560 milhdes. Entéo, ndo aconteceu nada de fator V111 recombinante até agora, e temos uma divida de R$560 milhdes.

A Baxter ndo incluiu no contrato e ndo aceita ceder o Banco Master de Céulas. O Banco Master de Células elando quer
ceder, e é imprescindivel para o dominio datecnologia, que esta no art. 14 da Portaria n® 2.531, de 2014. Portanto,
parceriacom a Shire tem esse problema. A empresa quer fazer transferéncia de tecnologia, quer vender sem licitacdo, mas
nado quer entregar o Banco de Céulas para que nos possamos deter efetivamente atecnologia.

Por fim - pode seguir -, para mostrar a vocés a tecnologia do fracionamento... A Baxter ndo tem essa tecnologia de
fracionamento; a Octapharma tem. A tecnologia recombinante tem a Baxter e tem a Octapharma. A Baxter tem uma
tecnologia de terceira geragéo, células animais, e a Octapharma tem uma tecnologia de quarta geragéo, que séo células
humanas. A Octapharma é uma empresa que propds ao Tecpar (Instituto de Tecnologia do Parand) uma parceria para
construir uma fébrica de recombinante e uma fébrica de inativagéo viral .

Pode seguir.

Os investimentos propostos também sdo diferentes. A Shire primeiro tinha proposto investir US$30 milhdes apenas na
Hemobrés para concluir 14 uma etapa de finalizagdo e continuar exportando para ca. Depois desta carta que foi enviada
suspendendo a transferéncia de tecnologia, a PDP, até que eles a regularizassem, ela mandou nova proposta of erecendo
US$301 milhdes de investimento.

A colunadadireita, da Octapharma, esta errada - |4 s8o reais, e ndo ddlares. A minha equipe fez umaalteracdo 14, mas ali
sdoreais: 1,65 bilh&o. S8o US$500 milhBes o investimento proposto pela Octapharmaparaconcluir afébricadaHemobrés,
concluir afébricado Butantan e fazer com o Tecpar umafabricadefator V111 recombinante e deinativagao viral . Portanto,
terminariamos a fabrica total da Hemobras com dinheiro privado da Octapharma, e ela transfere a tecnologia que ela
detém de fracionamento. Funcionaria o fracionamento em Pernambuco, o recombinante no Parang, e o consorcio de
Octapharma, Hemobras e Tecpar seria o dono do negécio como um todo. Entéo, a Hemobras participaria do negécio
do fator recombinante e o Tecpar participaria do negécio do fracionamento de sangue. A proposta da Shire ndo tem

11/37



Reunido de: 02/08/2017 Notas Taquigréficas - Comissdes SENADO FEDERAL

fracionamento; ela prop8e investir 300 milhdes na fébrica de Pernambuco para fazer 1a apenas fator V111 recombinante.
Elando fara o fracionamento e ndo concluira as etapas de obra que se referem ao fracionamento.

Pode seguir.

Apenas para conhecimento, as PDPs de biol6gicos, que é o caso do sangue, sdo repartidas em vérias parcerias. Nao ha
um monopdlio, em que sé uma empresa pode fazer uma PDP. Entdo, esta ali: Bevacizumab tem 50% para um, 25% para
outro, 25% para outro; Adalimumab, 30% para Tecpar, 40% para Bio-Manguinhos, 10% para Butantan; Rituximab, 20%
para Tecpar, 50% para Bio-Manguinhos, 30% para Butantan. Ent&o, € normal que nés tenhamos mais de um parceiro para
receber tecnologia, até para ndo ficarmos como estamos hoje: s6 com a LFB; elafoi interditada, nds estamos micados,
vamos dizer assim. Ndo temos o que fazer. Vamoster que fazer algo emergencial. E também para asinsulinas temos duas
parcerias: a Funed e a Bahiafarma, com Biomm e Indarr. Ent8o, para ainsulina também sdo duas parcerias.

Portanto, Senador Humberto Costa, encerramos a apresentacao.

Pode seguir.

Senador Humberto Costa, ndo ha nenhum prejuizo em que Tecpar e Octapharma fagam uma fébrica de recombinante e
Hemobras faga uma fabrica de recombinante com a Shire. Nao haimpedimento nenhum a que Butantan, que jatem uma
fébricainiciada para fracionamento, termine a sua fébrica- Butantan n&o aceitou o investimento da Octapharma; elestém
publicada uma PPP, estéo buscando parceiros, e fardo 1a uma fabrica de fracionamento, ja com metade do investimento
feito - e que outro parceiro, como a Hemobras, faga com outro parceiro - porque a LFB estd impedida - outra fébrica
de fracionamento. O mercado € muito grande, de 1,3 bilhdo de faturamento por ano. E nés temos a possibilidade de
trazer plasma de outros paises. Fracionar e devolver para outros paises, como hoje nos fazemos. ndés mandamos 0 nosso
plasma para a Franca, €le é fracionado, e o devolvem para ca Entdo, € um grande mercado que esta em condigdes de
ser solucionado.

O que eu encontrei com a Octapharma é que a Octapharma fez para a Tecpar uma proposta de construir 1a fator VIII
recombinante e inativagdo viral - por causa do virus da zika, chikungunya, nos temos que fazer uma inativacéo viral
no plasma. Muito bem. Eu exigi que a Octapharma também propusesse terminar a fébrica da Hemobras e terminar o
Butantan, porque a solugdo do sangue parands, Ministério, € umasolugdo geral. A Hemobras € aHemobras. O Ministério
tem que resolver o sangue do Brasil. Entdo, temos essa proposta. O conselho da Hemobras ja tomou conhecimento da
proposta. Essa Ultima proposta da Shire, de 300 milhdes, chegou na sexta-feira passada e, portanto, ainda sera analisada.
Nao ha nenhum prejuizo. Se o Estado de Pernambuco ou a Hemobras ndo quiserem a parceria com a Octapharma, para
funcionar a fabrica de fracionamento, eles podem recusar, como 0 Butanta recusou, e fazerem a parceria com a Shire,
ou fazer com outro. Nao ha nenhuma exclusividade da Hemobrés nesse assunto do sangue, como ndo ha para todos os
outros bioldgicos, e nds vamos avancar pararesolver o problema de sangue no Brasil, porque nés, hoje, estamos na pior
situacdo. Ja pagamos, por anos e anos, uma transferéncia de tecnol ogia que ndo recebemos e pagamos embutido no prego
do produto. Portanto, € prejuizo que ndo se recupera.

N6s vamos avangar nessa questdo, mas ndo tomarel nenhuma decisdo, Senador Humberto Costa, sem antes fazer um
entendimento com a Bancada de Pernambuco, que, alias, convidei para uma reunido amanhd pela manha Estou a
disposicdo parair |4 fazer o debate, inclusive [4 no Estado, e vamos esclarecer. N&o tem nada, nada, nada que ndo seja
republicano no que nds estamos fazendo. Muito pelo contrério; hd 250 funcionarios da Hemobras que, diariamente, sdo
transportados em 6nibus para a sede da empresa, |a fazem a sua refei¢éo e retornam para néo fazer absolutamente nada,
porque nenhum dos seis prédios da Hemobras terminou; nenhum esta concluido; ndo se faz nada na Hemobras hoje.

Entdo, € preciso que nds coloquemos isso para funcionar, e eu encontrei um investidor que vai por do seu bolso US$250
milhdes paraterminar afébricala

Como o Butanté ndo aceitou, os senhores também ndo precisam aceitar essa solucdo, mas nGs vamos avancar N0 Processo.
Eu fico com o compromisso com a Bancada de Pernambuco, até por orientagdo do Presidente Temer - temos quatro
ministros de Pernambuco -, para nés organi zarmos uma solug&o acordada, mas precisamos avangar.

Ent&o, estou a disposicdo. Na hora em que o senhor quiser, vou ao Estado, faco qualquer debate. Eu tenho pleno dominio
dessa situacéo e sei que 0 caminho que nds estamos propondo é o melhor para o Brasil.

O senhor falou daliminar...
O art. 14 ndo esté na apresentacdo? O que eu pedi? Vease hAmaisum...

Na portaria ha um art. 14 que diz o seguinte: quando a PDP n&o estd no cronograma previsto, € feita uma suspenséo
para que o parceiro se manifeste propondo uma nova possibilidade de cronograma para que a gente possa manter o
acompanhamento.
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Entdo, a suspensdo que foi proposta e que ha uma liminar suspendendo a suspensdo, na verdade, ndo tem efeito prético
nenhum. Serviu até para que a Shire fizesse uma proposta, que subiu de US$30 milhdes para US$300 milhdes - acho que
foi Util para 0 nosso debate.

L&, afabrica de recombinantes pode ser feita também la nesse mesmo parque em Goiana, Pernambuco, desde que haja
um investidor disposto, e a Shire parece disposta a fazer 18, e vocés dai abandonariam o processo do fracionamento ou
achariam outro parceiro parafazer o fracionamento.

N&o h& nada de obscuro na nossa proposta, Senador; a proposta € clara. E levar para 0 Parana é uma questdo de que a
Octapharma fez uma proposta ao Instituto de Tecnologia do Parana para investimento. Ele, Instituto de Tecnologia do
Parand, achou um parceiro pararesolver o problemado sangue, porque o Tecpar jatinha, hAmuitosanos... Haumasede da
Hemobrés dentro do Tecpar. Se o senhor for lano Tecpar, haumaplacaenormela Hemobrés. A parceriaéde muitosanos.

Ent&o, ndo ha nenhuma disputa aqui que ndo seja republicana, e, se 0 senhor pdde levar para o seu Estado a Hemobras
guando o senhor era Ministro, o senhor ndo pode me criticar por levar para o meu Estado nada. Vamos deixar isso agui no
chdo, porque essa € uma discusséo indtil. E ndo estou levando para o meu Estado afébrica. Eu estou apenas... O Instituto
de Tecnologia do Parana é que achou um parceiro disposto a por dinheiro, e pér dinheiro em Pernambuco também. N&o
esta sendo exclusividade do nosso Estado essa questéo.

A questdo de mais recursos com a PEC 55. Ja apresentei aqui. A PEC 55 aumentou o piso da salde de 13.2 da receita
corrente liquida para 15. Entdo, ndo existe esse negécio que desfinanciou, que congelou. E, desde que assumi, o senhor
tem razéo: todos os Ministros que sentaram no Ministério disseram que querem mais dinheiro; eu sentei, dizendo que ndo
guero mais dinheiro, enquanto ndo gastarmos bem o que estamos recebendo.

E vou ser honesto: gastamos muito mal. A Hemobrés é um exemplo disso. Gasta-se muito mal o dinheiro que recebe. N&o
economizei 3,5 bilhBes, porque ndo havia margem para economizar.

Entdo, é necessario, sim, gestéo, controle e muita vigilancia, para que os setores da salide possam produzir mais com o
mesmo que nds temos.

Quanto aos médicos do Mais Médicos, os trés eixos estdo funcionando. Ontem mesmo, anunciamos mais onze novos
cursos de medicina no Pal&cio, com o Presidente Temer e o Ministro Mendonga Filho. Estamos ampliando... Mantemos,
na verdade, o Mais Médicos, com 18 mil bolsistas, ampliando a participacdo dos brasileiros, e os cursos de residéncia
também estdo sendo ofertados.

Temos cinco mil novas UBS. Foi dito que eles precisam de UBS para os médicos em construgdo. Temos cinco mil novas
UBS e mil fechadas, prontas, sem funcionar. Entdo, a estruturagdo da atencéo basi ca esti acontecendo, como os senhores
viram, na apresentacao.

Quanto a Farmécia Popular, Ministro, estou absol utamente tranquilo com a decisdo tomada. Trinta e quatro mil farmécias
populares da rede conveniada atendem muito bem o Brasil. N&o sdo as 460 farmécias de rede prépria, que gastavam 80%
do dinheiro com pessoal e aluguel, que véo fazer a diferenca na assisténcia farmacéutica do Pais. Esse € um discurso que
até entendo, mas ndo tem fundamento.

O poder de compra do Ministério, claro, € muito grande, mas no Parana, por exemplo, de 399 municipios, 395 compram
em um consorcio. Criaram um consorcio e compram em conjunto. Imaginem por qual precinho eles compram! Se o
prefeito quer comprar sozinho o medicamento, ele vai pagar muito mais - é por isso que existe o Banco de Precos de
Medicamentos de Salde, que néds, agora, colocamos como obrigacdo para todos. Entdo, o prefeito tem de ver pelo que
€le estd pagando, néo é?

Entdo, eles que se consorciem, que se associem, e passem a comprar em escala, para ganharem poder de compra. Ndo é
s6 a Unido que tem poder de compral Quanto a ribaviring, de fato, houve uma recomendacdo da Organizagdo Mundial
de Salide, que mudou o protocolo do tratamento da aids, que tem os medicamentos especificos, retirando aribavirina do
protocolo - a propria Organizagdo Mundial de Salide.

A Bio-Manguinhos cancelou, portanto, descontinuou a sua produgdo, por conta dessa mudanca da orientagdo da
Organizacdo Mundial de Salde. A propria OMS, depois de uns quatro ou cinco meses, retornou aribavirina, porque ela
€ muito barata. Como vocés viram, ela custa R$0,17 ou R$5,00 e substitui um de R$80,00, que € o outro medicamento
gue estaria no dois em um, substituindo ribavirina.

Entdo, retornamos com a Bio-Manguinhos. A partir de agosto, agora, elaretomaafabricacdo, e nds voltaremos acomprar
aR%$0,17 aribavirina do Instituto Bio-Manguinhos.

Nesse periodo, foi feito um pregdo: ganha quem fornece mais barato. Isso aqui da aos senhores uma ideia da margem
daindustria farmacéutica de R$0,17 para R$5,09. Ent&o, estou muito tranquilo de que vamos aumentar muito esses R$3
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bilhdes. Muito! Vamos economizar muito dinheiro com agestéo do Ministério, que estamosfazendo. | sso aqui € apenasum
exemplo de que existe margem paratrabal harmos, e aBio-Manguinhos voltaanos fornecer, porque foi necessario retomar
afébrica, licenciar, pegar de novo licenga da Anvisa. Houve um problema regulatorio, para que ela pudesse retomar a
fabricacdo. A alfapoetina, a mesma coisa, eu ja mostrel aqui. Na alfapoetina, nds vinhamos ha 12 anos comprando de
Cuba, sem nadadetransferénciatecnoldgica. A afapoetinateve suspenso o seu contato. Naverdade, ndo eraumaPDP, era
um contrato apenas. Abrimos um preg&o, compramos 30% mais barato, economizamos 120 milh&es por ano na compra
da alfapoetina, e Bio-Manguinhos nos of ereceu, vendeu o seu estogque pel o mesmo prego do pregéo. Portanto também nos
estamos comprando agora de Bio-Manguinhos, e muito mais barato do que compravamos antes a al fapoetina.

Isso se sucederd com todos 0s medicamentos, porque, Ministro Humberto Costa, a minha proposta no Ministério da
Salde é fazer gestdo para dar aos profissionais de sallde, médicos e demais profissionais de sallde melhores condi¢des de
equipamentos, de insumos e de medicamentos para produzirem salide de qualidade.

Eu sou engenheiro e a minha fungéo é apenas estruturar a salide brasileira.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Réplica de dois minutos para o Senador e tréplica de dois minutos
parao Ministro.

O SR.HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - PE) - Queria somente fazer algumas
pequenas correcdes e algumas avaliagtes.

Primeiro, em relacdo acontratagdo daL FB, que, naverdade, ndo foi um processo de PDP. A PDP é umaconstrugdo recente
da gestdo - acho - do Ministro Alexandre Padilha, embora ela fosse objeto ja de discussdo no Ministério desde 2003.
Entdo, naverdade, foi feitaumalicitagdo paraatransferéncia de tecnologiapor parte da L FB, que é diferente | ogicamente
da PDP e mais diferente ainda dessa proposi¢éo de consorcio aque V. Ex2 serefere.

Eu quero dizer, com todo o respeito a V. Ex& mesmo com todo o respeito aos quatro ministros de Pernambuco, € que,
se deles depender uma decisdo como essa, certamente...

(Soa a campainha.)

O SR. HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - PE) - ...n6s ja podemos contar com
a parte mais rentédvel da Hemobras indo para Curitiba, porque até o presente momento nenhum deles se manifestou em
relacdo a essa questdo e sempre sdo muito maisfiéis ao acompanhamento do Diério Oficial do que propriamente da gestdo
técnica dos ministérios. Lamento que isso acontega.

A outracoisa, Ministro, € que, quando o Presidente L ulatomou essa decisdo, ndo foi um critério regional ou critério de que
o ministro deverialevar, por razdes politicas, aempresa para o seu Estado. N&o. Primeiro, o Estado de Pernambuco tinha
uma larga experiéncia em lidar com hemoderivados na medida em que ja era produtor de alguns componentes derivados
do sangue por intermédio de uma empresa que sempre foi reconhecida nacionalmente pela sua exceléncia - ndo sei como
esté hoje, mas sempre foi assim -, 0 Hemope. Entdo havia um fundamento, uma base técnica.

Segundo, havia uma visdo, que sempre permeou as decisdes do governo Lula e do Presidente Lula, que era a de que, no
Rio de Janeiro, em S0 Paulo ou em Minas Gerais, um investimento como aquel e teria pouco impacto do ponto de vista
de, estruturalmente, mexer na economia. No entanto, um investimento como a Hemobras, no Nordeste, seria um fator
extremamente indutor de implantag&o de um tipo de polo de atividade econdmica com o uso de tecnologia avangada, que
poderia mudar arealidade do municipio.

Entdo, ndo estamos discutindo aqui se V. Ex2tem ou néo o direito de levar para o Parana. Estamos discutindo esse R$1
bilhdo que jafoi gasto, uma palitica, que deveria ser de Estado, deveria continuar como tal.

Essa definicéo de que o fator VIII recombinante € parte integral e indissoluvelmente ligada & Hemobras, com a sede em
Pernambuco, € parte de um projeto de Estado. V. Ex2 pode listar uma série de problemas de gest&o que aconteceu ou até
o fato de que é uma experiéncia pioneira essa de se fazer transferéncia de tecnologia numa escala e numa complexidade
como essa. V. Ex®sabe que, nessa drea do sangue, temos avancos que sao feitos num espago de tempo muito curto e muitas
das mudancas que foram feitas e terminaram atrasando a obra foram por conta dessa necessidade de adaptac&o.

Entdo, eraisso que eu queria deixar esclarecido. Quero dizer que confio plenamente na Justica brasileira, no Tribunal de
Contas da Uni&o, de que essa proposi¢do ndo vai caminhar.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - V. Ex®tem dois minutos, claro, com uma pequena extensdo, mas,
COMo temos Varios inscritos...
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O SR. RICARDO BARROS - N&o. Vou ser brevissimo. O processo... E uma transferéncia de tecnologia. Aliés, hoje,
nado temos s6 PDP, temos offset e também encomenda tecnol gica. Ampliamos os model os de transferéncia de tecnologia.
O fato é que havia um contrato de transferéncia de tecnologia que ndo se completou.

O Governo do Presidente L ula teve tempo suficiente para terminar a Hemobrés, e ndo o fez. Sdo anos e anos para fazer
a conclusdo da obra. Estou com a solucéo a disposi¢do do Estado de Pernambuco. Se os senhores me apoiarem, entrego
tudo funcionando na mais perfeita ordem. Basta pararmos de fazer politica e cuidemos da gestéo.

Ent&o, quanto a quest&o politica, ndo vou entrar no mérito. Como disse, 0 meu negécio é fazer gestéo. A solucéo esta
dada. Se o0s senhores nos apoiarem, teremos, em breve, a Hemobrés funcionando, com a fébrica, operando normal mente,
faturando, gerando empregos e resolvendo o problema do Pais |4 em Pernambuco, sem prejuizo de que...

(Soa a campainha.)
O SR. RICARDO BARROS- ... asolucdo que sejafeita, por decisio daBancada ou por influénciadamesma, sgjaoutra,
€ noés ndo temos nenhuma restricdo também.

Apenastenho umasolucdo, que, sendo for aceita, aminharesponsabilidade também, como gestor, estd sanada. Sei solugdo
ao problema, se ndo a querem, aguardo a proposta de outra solucdo que venha por parte dagueles que resistem ao que
esta consolidado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Agora, vai usar dapalavraao Senador Wilder, poiso Senador Moka
pediu parasair e vai voltar. A Senadora Vanessa, também.

Com apalavra o Senador.

O SR. WILDER MORAIS (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/PP - GO) - Obrigada, Presidente Marta Suplicy.
Queriacumprimentar o Ministro Ricardo Barros, Ministro da Salide.

Na verdade, Sr2 Presidente, ndo tenho que fazer pergunta. Tenho que elogiar a atuacdo do Ministro Ricardo Barros. Eu,
empresario, também sou engenheiro, fiquei encantado com o dominio que €le tem da Pasta do Ministério da Salde,
conhecimento vasto em todas as areas, que demonstra seguranca, peculiar do engenheiro e gestor.

Ent&o, acho que era o que se estava precisando. Na época até da escolha do Ministro, perguntou-se: "por que ndo ser um
meédico?' Masaescolhafoi correta. Por que ndo um gestor, um engenheiro que tem conhecimento? Naverdade, o trabal ho
do Ministério é exatamente fazer essa transparéncia, Ministro.

Eu quero parabenizé-lo e dizer o quanto V. Ex®tem trabalhado, inclusive no meu Estado. Parece que temos |4 quase R$2
bilhdes de investimento do Ministério da Salde. Desses R$2 bilhdes, R$1,3 bilhdo estd empenhado e R$1 hilhdo ja esta
pago. A eficiéncia na sua pasta demonstra a sua seguranca no que esta sendo feito.

Quero, nesta manhd, nesta audiéncia publica, dizer aV. Ex2 que o caminho, pelo que foi demonstrado agui nos eslaides,
esté na seguranca e no trabalho que V. Ex3tem feito.

Tenho de parabenizé-lo e dizer que o senhor estd no rumo certo. O Brasil precisa, sim, de gestores e fazer mais trabal ho
do que politica. Realmente, isto é 0 que se precisa deixar de fazer, como acontece em varios outros ministérios que se
preocupam com a parte politica e ndo com a sociedade.

Deixo aqui 0s meus parabéns. Que Deus o ilumine e que o senhor possa seguir em frente com esse resultado de que o
Brasil tanto precisa.

O SR. RICARDO BARROS (Fora do microfone.) - Obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - O préximo inscrito € o Senador Dalirio, que ndo se encontra.
O Senador Wellington também néo esta.
Senador Armando Monteiro.

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Presidente, inscreva-me, por
favor.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Pois néo.

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Maoderador/PTB - PE) - Eu queria cumprimentar o Ministro Ricardo Barros
e vou evidentemente aqui me ater ao tema da Hemobras. V. Ex2 sabe que isso € algo de muita sensibilidade e de muita
importéncia para o meu Estado.
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A primeira constatacdo € de que essa parceria com a Octapharma e a transferéncia da produgdo do recombinante para
Maringa, no Parang, obedece a um desenho e aum modelo que tem uma | égica, essencial mente, que € o reconhecimento
de que o Estado n&o pode, por st mesmo, prover os recursos para poder assegurar tudo. Portanto, impde-se realmente um
model o de parceria com o setor privado.

No entanto, ndo escapa a ninguém que, sobretudo numa &rea como esta de hemoderivados, esse model o e aviabilizagéo de
gualquer solug&o depende fundamental mente daindugéo e damediac&o do agente piblico, no caso, o Ministério da Salde.
N&o é algo que se paute apenas por uma |6gica de mercado estritamente, ou sgja, alguém surge fazendo uma proposta
que, ao final, resulta numa escolha geogréfica. Tudo isso, evidentemente, se d4 na medida em que se possa construir uma
solucdo e um modelo adequado que aviabilize.

Ent&o, quero dizer aV. Ex2que, conceituamente, eu entendo perfeitamente al6gica de que, dada a situagdo da realidade
presente, se impde a construcdo de uma solucdo que envolva uma parceria com o agente privado.

No entanto, V. Ex2hade concordar que, no momento em que se transfere essa produgdo do recombinante para o Parang, ha
um impacto negativo paratodaaestratégiade desenvol vimento regional do polo quefoi implantado em Goiana, namedida
em que os produtos... Se esse polo se limita & producéo e ao processamento do plasma, isso hdo oferece um potencia de
inovacdo para umainsercao futura daregido nafronteira tecnol 6gica, porque é exatamente a producdo de recombinantes
gue colocaria esse adiante em uma fronteira tecnol 6gica.

Portanto, eu gostaria de solicitar uma avaliagdo sua. Ha alguns aspectos que decorrem até da interrupcdo dessa PDP
da Shire e que envolvem, a meu ver, alguns riscos. Quero uma avaliacdo do Ministro sobre isso. Ha, primeiro, riscos
reputacionais, por quebra de contrato. Afinal de contas, € uma empresa internacional reconhecida globalmente menos,
parece-me, pelo ndo cumprimento da PDP original e mais por problemas criticos vinculados a propria capacidade de
investimento e de aquisicéo do Ministério da Salide frente a todo esse contexto de crise.

Ent8o, a primeira questdo é a seguinte: h& sempre um risco para o Pais, que decorre de uma quebra de contrato com a
empresa, e, i1sso € algo que afeta aimagem do Pais. O outro ponto diz respeito a fragilidade juridica e institucional desse
model o, que envolve acordos de compra com transferéncia de tecnologia. No caso dessa proposta da Octapharma, o prazo
vai além dos dez anos, que € o que o marco regul atério hoje dispde sobre o horizonte temporal, vamos dizer, de um projeto
dessa natureza.

E ai é algo que nos sugere o seguinte: estd sendo oferecido, nessa parceria, um prazo de 25 anos. Ha uma disposi¢ao que
diz que ndo pode ser inferior a 20 anos. E, entdo, ocorre-me de indagar do Ministro: primeiro, esse prazo ndo coloca uma
fragilidade juridica aluz do marco regulatério atual, que estabelece que...

(Soa a campainha.)

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Moderador/PTB - PE) - ...contrato de transferéncia de tecnologia deve ter um
horizonte de até 120 meses? | sso ndo coloca umainseguranca em relacdo a politica de pregos? Atualmente, pratica-se um
preco teto, um preco sobre o qual se negociam grandes reducées em funcéo do volume de compras. Segundo: isso, ou sgja,
um prazo tdo largo, ndo oferece um risco de uma defasagem tecnol égicainclusive? Além disso, jareferi a perda do ponto
devistado desenvolvimento regional, tendo em vistaque o pol o daHemobrésficaria, ameu ver, absolutamente esvaziado.

Entdo, Ministro, a pergunta é se poderiamos construir perfeitamente uma solugdo que, a meu ver, consagra essa ideia
da parceria, evidentemente considerando a possibilidade de que se desse ao polo existente da Hemobras a possibilidade
de fazer uma planta que realmente nos colocasse na fronteira tecnoldgica e que permitisse que & se produzisse o
recombinante. V. Ex2diz que ndo é proibido fazer outra planta. Isso é ébvio, mas, namedida em que se tivesse no Parana,
a perspectiva, a atratividade da viabilizagdo de outra unidade em Pernambuco estaria, evidentemente, comprometida.

Entdo, o que eu queria, neste momento, sugerir aV. Ex2- elhe oferego, como Parlamentar de Pernambuco, a minhatotal
disposicdo em atuar de forma construtiva nesse processo, sem melindres de caréter regional, admitindo perfeitamente
a ldgica que orienta essa solugdo - é 0 seguinte: por que ndo construirmos e viabilizarmos essa parceria ho sentido de
garantir o fortalecimento desse polo?

N6s podemos caminhar na mesma direcéo, de modo a assegurar a conclusao da planta de fracionamento e a garantia da
implantacdo da unidade, porque, desde o inicio, se prevé la para essa planta da Hemobras a perspectiva de producéo de
bi ol 6gi cos ou reagentes nessa area de hemoderivados.

Eu queria dizer ao Ministro que tenho total disposi¢o para aceitar proposta de didlogo que V. Ex®traz, mas quero
dizer que, como membro da Bancada de Pernambuco, eu vou lutar até o Gltimo momento para que proposta de
parceriacom o setor privado ndo exclua o polo de Pernambuco da perspectiva de se colocar nafronteira tecnol 6gica com

a producdo de recombinantes em nosso Estado.
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Muito obrigado.
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Bom, voltamos ao tema, Ministro.

O SR. RICARDO BARROS - Primeiramente, eu vou ler aqui o art. 64 da portaria que estabelece as PDPs ou a
transferéncia de tecnologia, que diz o seguinte:

Os projetos de PDP e as PDP que estejam em desacordo com requisitos, critérios, diretrizes e orientagdes
estabel ecidos e sejam identificados pel os mecanismos de monitoramento e avaliacdo instituidos na Portaria
(...) serao suspensos pela SCTIE/MS para posterior andlise das Comissdes Técnicas de Avaliacao e decisdo
do Comité Deliberativo quanto a sua:

| - reestruturacéo: se for verificada a inobservancia dos requisitos, critérios, diretrizes(...); ou

Il - extingdo:

a) sefor verificado dano a Administracao Publica ou sua utilizagdo em desacordo com os objetivos previstos
(...)ou

b) se for descumprido de modo relevante e comrisco de irreversibilidade o cronograma estabelecido na
PDP (...).

Logo, aquela carta do Secretario Marco Fireman suspendendo a PDP - e ndo foi s para essa, mas para mais 19 PDPs;
todas receberam a carta no mesmo dia - ndo tem nada a ver com Pernambuco especificamente. Era justamente porque o
cronograma ndo estava sendo cumprido. E, desta carta, notificada por dez dias a Hemobras, trouxe-se uma nova proposta
de financiamento de US$300 milhdes.

Ent&o, Senador Humberto Costa, Senador Armando Monteiro, essa liminar suspendendo a suspensdo ndo tem nenhum
sentido, porgue o efeito jAfoi dado. A empresa, notificada, se propbs arecompor o cronograma, a estabel ecer a retomada
da PDP no sentido de que ela pudesse ser concluida.

A PDP de Shire e Hemobrés parafator V111 recombinante vence em outro os seus cinco anos e, se ndo for renovada, estara
extinta; ndo ha quebra de contrato, Senador. Se ha quebra de contrato, € de parte da empresa, que ndo providenciou a
transferéncia de tecnologia que havia estabel ecido, e da propria Hemobras, que, durante tantos anos, se mostrou incapaz
de concluir afinalidade paraaqual foi criada.

Os problemas criticos a que V. Ex® se refere de compras no Ministério ndo existem. O Ministério tem comprado
regularmente. Nos estamos abastecidos destes hemoderivados. Até o més de fevereiro, ja estdo comprados e j& estamos
abastecidos. Nao ha nenhum risco nesta operacao.

Quanto afazer em Pernambuco ou ndo fazer em Pernambuco, ndo € isso que eu discuto; eu discuto a solugéo do sangue
no Brasil. O Butantan tem uma fabrica |4, e nunca a Hemobras se opds ao concorrente Butantan estar construindo uma
fébrica, e afébricaja esta no meio do caminho, com uma nova tecnologia de fracionamento por cromatografia que néo
tem registro naAnvisa. A proposta do Butantan é retomar na tecnologia padréo e esta com um edital publico de chamada
de um parceiro para uma parceria publico-privada parainvestir |14

O prazo de transferéncia de tecnologia é de dez anos, mas o prazo de amortizagdo dos investimentos € que € de 25 anos.
Ent&o, se a Shire vai investir US$300 milhdes na fabrica da Hemobrés, ela certamente vai ter que tirar esse investimento
no prazo adequado para o seu retorno, dentro das condic¢des que forem estabel ecidas no contrato.

Entdo, uma coisa é atransferéncia de tecnologia, porque aldogicaanterior € de que o Governo fariatodos os investimentos
€, portanto, ndo haviaretorno deinvestimento previsto nesta operagdo antigae vigente daHemobras. Outracoisaé, quando
nos tratamos de o privado colocar dinheiro, ele precisa de um prazo. E evidente. O senhor conhece muito bem isso. O
senhor foi Ministro da Indistria e Comércio e sabe muito bem que o investidor tem um prazo para recuperar o dinheiro,
e 0 Brasil faz concessdes de rodovias por 30 anos, 35 anos, 25 anos, pontes, aeroportos dentro de um prazo de retorno
do investimento que tem que ser feito pelo parceiro. Entéo, nds estamos falando de duas coisas que ndo se comunicam.
De fato, o senhor tem razéo quando fala que o prazo de transferéncia de tecnologia € de dez anos e assim esta previsto
nas questdes.

(Soa a campainha.)

O SR. RICARDO BARROS - Apenas para encerrar, eu digo ao senhor, Senador Armando Monteiro, que nds temos
condices de avancar e resolver o problema dos hemoderivados no Brasil e que as opgdes estéo todas abertas. Ha, sim,
se 0 desgjo de Pernambuco é ter a fabrica de recombinante 14, a proposta ja esta colocada sobre o0 mesa. Elando inclui o
fracionamento, mas hauma propostada Shire parainvestir |aos US$300 milhdes e colocar afébricadefator recombinante
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em Pernambuco, 0 que ndo exclui a possibilidade de existir outra fébrica em outro lugar. O ganho tecnolégico ou de
conhecimento e o elemento de producdo e geracdo de empregos estaréo garantidos para o Estado de Pernambuco. A
decisdo sera tomada da forma mais transparente e adequada possivel.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Réplica, Senador Armando.

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Moderador/PTB - PE) - Eu acho que ha algo ai que o Ministro ndo entendeu.
Evidentemente que o prazo de amortizagdo de investimento é algo que o investidor define a luz dos critérios de retorno
do investimento etc. Eu estou dizendo é que essa solugdo envolve também o contrato de transferéncia de tecnologia e €
algo que seintegra nessa decisdo. N&o sdo coisas que se dissociam; uma coisa esta relacionada com a outra

O que eu acho é que é preciso, Ministro, definir o seguinte: que parémetros o Ministério admite na defini¢éo do parceiro
privado? Ou sgja, a proposta da Shire esté levando em conta 0 mesmo horizonte de 25 anos que esta sendo garantido, ou
oferecido, ou admitido a Octapharma? Esse é um elemento decisivo do ponto de vista da defini¢cdo da proposta. Ou agente
equaliza através de um mecanismo de consulta e abre esse processo para que 0s proponentes e 0s eventuais interessados
se cologuem nessa quest&o,...

(Soa a campainha.)

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Maoderador/PTB - PE) - ... ou, entdo, € como eu digo: ha um processo de
inducdo em que se parte ja de uma escolha do parceiro privado, uma escolha que se d& previamente. Veja, Ministro - até
porgue nds somos do setor privado -, a Octapharma esté oferecendo, inclusive, na composi¢do do seu investimento - veja
gue proposta generosa essa -, dos US$500 milhdes que véao ser investidos, 250 paraterminar a planta de plasma. Por que
ela esta oferecendo essa perspectiva? Por que ela oferece a possibilidade de concluir o fracionamento de plasma se isso
ndo se relaciona diretamente com o objeto do seu negdcio? Ela esta of erecendo, Ministro, sabe por qué? Porque isso tudo
obedece a necessidade politica de se viabilizar uma construgdo que, afinal, assegure a harmonizac&o dos interesses, todos.
Embora o Wilder tenha feito o elogio do engenheiro, eu quero dizer que nds somos, todos, essencialmente politicos, e
apolitica é a arte de encaminhar as solucgdes de forma minimamente equilibrada e sempre justificada a luz do interesse
publico. Ent&o, o que estou querendo dizer aV. Ex? sem demagogia, sem nenhum espirito provinciano e sem melindre de
ordem regional, é que hdalgo que nés vamos precisar definir, que € o seguinte: sevai ser, se seimpde uma parceriacom o
setor privado, e eu admito que sim, € preciso, Ministro, que se definam quais sdo as condicles e, a partir dai, se oferegcam
condicdes absolutamente isondmi cas para que outros parceiros privados venham a participar desse jogo, dessa defini¢ao.
Agora, se € umalogica de que se pode fazer planta de recombinante em qualquer lugar... A gente sabe que ndo é assim,
Ministro. 1sso se da por um processo de defini¢do de politicaindustrial. N&o ha ninguém que entre nesse jogo se ndo tiver,
efetivamente, um acerto com o agente publico e com o Ministério da Salide. Ent&o, V. Ex®tem essa responsabilidade.

Eu quero dizer que estou pronto para fazer, de forma construtiva, uma discussdo. Agora, vamos ter que fazé-la, Ministro,
assegurando condi¢cdes absolutamente transparentes e isonémicas.
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Réplica.

O SR. RICARDO BARROS - Senador Armando Monteiro, eu estou absolutamente de acordo com o senhor. Nao ha
nenhuma diferenca de tratamento de umaou outra. As propostas, por engquanto, estdo vindo dos investidores pararesolver
um problema instalado, que é falta de recursos publicos para a concluso desses investimentos sem a necessidade de
parceiro privado, com o que o senhor ja concordoul.

Nés publicamos um edital, que eu até mostrei na minha apresentacéo, de chamada de parceiros para transferéncia de
tecnologia. Incluimos o fator VIII recombinante e hemoderivados. A Hemobras ndo se apresentou no edital e também
nado objetou o edital.

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. RICARDO BARROS - A Tecpar se apresentou no edital...

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Moderador/PTB - PE) - Quem € o conselho, quem é a Hemobrés?
(Intervencgéo fora do microfone.)

O SR. RICARDO BARROS - Desculpe, querido, eu estou dizendo que a Hemobréas ndo se apresentou no edital, embora
chamada, e também néo objetou o edital. A empresa esta com o seu processo de transferéncia de tecnologiaem vigéncia...

(Soa a campainha.)

O SR. RICARDO BARROS - ... embora sem o cumprimento dos prazos e condic¢des estabel ecidos.
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Eu estou perfeitamente de acordo com o senhor. N&o havera nenhum tratamento diferenciado, o poder de compra do
Estado é que viabiliza os investimentos...

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Moderador/PTB - PE) - E evidente.

O SR. RICARDO BARROS - Podemos estabel ecer quanto seré cobrado, como eu mostrei aqui em vérias outras PDPs.
A insulina tem duas, outros bioldgicos tém trés ou quatro parceiros. No caso, nés limitamos a trés por especializagéo
dos laboratdrios, mas todos eles tém trés parceiros, com diferentes tecnologias, produzindo 0 mesmo medicamento para
o Brasil.

Portanto, o que estou propondo aqui - desculpe, Senador Monteiro - € nada mais do que a politica que ja estava em
andamento e que ndo fui eu que iniciei. Certo? E esta a logica. Esta estabelecida a 16gica, e nds vamos avancar nela.
Agradeco a sua contribuicdo, sei que serdmuito Util, porque o senhor é empresério e entende exatamente do que estamos
falando, mas a defesa da exclusividade para Pernambuco é uma coisa que talvez ndo possa ser sustentdvel em uma
Federac8o como a hossa.

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Moderador/PTB - PE) - N&o.

O SR. RICARDO BARROS - Mas essa parte, a defesa da exclusividade para Pernambuco, eu acho que ndo interessa
a0 Brasil.

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Moderador/PTB - PE) - Ndo, ndo estamos discutindo exclusividade.
O SR. RICARDO BARROS - Mas, foraisso, Senador...
O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Moderador/PTB - PE) - Ndo é essa a discussdo, permita-me.

O SR. RICARDO BARROS - Esta bem. Se ndo ha a defesa da exclusividade, Senador, estamos 100% de acordo. Nao
tenho nenhum reparo a fazer a suafala, concordo plenamente com tudo.

O SR. ARMANDO MONTEIRO (Bloco Moderador/PTB - PE) - Exclusividade, ndo, de forma nenhuma, Ministro.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Eu vou entrar na confusdo, Ministro. Eu acompanhei muito bem
aréplica, aexposicdo, etc., e acho que vamos chegar a um entendimento.

O SR. RICARDO BARROS - Vamos, juntos.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Mas eu gostaria de colocar uma quest&o que acho que foi suscitada
pelo Senador Humberto, e V. Ex2 aqui disse "ndo, mas acho que ndo é uma questdo de local". Sera que ndo €? Porque,
no comego, foi colocado o desenvolvimento regional, e eu acredito que talvez isso seja muito importante. Isto, na gestéo
do Presidente Lula, era sempre uma das consideraces. como induzir mais fébrica, como induzir cadeia produtiva, como
induzir desenvolvimento? Eu ndo sei seisso ndo deveriaser pensado também. A gente ndo pode s ficar no negdcio, acho
gue tem que pensar também no que foi feito, pensado primeiramente. N&o porque foi 0 primeiro, mas porque faz sentido.
Eu gostaria de uma reflexdo.

O SR. RICARDO BARROS - A senhora tem razdo. H4, de fato, em toda a ldgica de transferéncia de tecnologia, a
conquista do conhecimento. Por isso, nOs especializamos os laboratérios publicos, trés deles, em biolégicos, porque
ja eram tradicionais produtores de biolégicos, alguns de antirretrovirais, alguns de oncol6gicos, para que haja massa
critica para assimilar o conhecimento que esta sendo transferido. Entéo, essa é toda a |6gica das PDPs, das encomendas
tecnol dgicas e do offset.

Eu entendo a questdo da inducéo, e é isso que se propds. O Estado de Pernambuco criou um novo polo, induziu que
empresas fossem para la com incentivos fiscais, e isso se repete em varios outros Estados que também tém os seus
polos tecnoldgicos, que também fazem a indugdo do desenvolvimento. Goids tem uma indUstria automobilistica em
Catal@o que ndo tinha e passou ater; tem um polo farmacéutico importante. Cada Estado procura ampliar o seu leque de
infraestrutura, Senadora. Ent&o, a senhora tem razéo. O seu Estado tem |4 0 Butantan, que também estd com umafébrica
de hemoderivados em andamento e que pretende concluir. Ndo vejo em que ha prejuizo nisso, na medida em que nés
ndo estamos de forma alguma obstando que o Estado de Pernambuco tenha a sua fébrica de recombinante, tenha a sua
fébrica de fracionamento.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Com a palavra o Senador Eduardo Amorim; depois, a Senadora
Lidice daMata, 0 Senador Valadares e, de novo, o Senador Humberto Costa.
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O SR. EDUARDO AMORIM (Bloco Social Democrata/PSDB - SE) - Sr@ Presidente, Senadora e colega Marta Suplicy,
Ministro Ricardo Barros, colegas Senadores aqui presentes, todos que estdo nos acompanhando pelas redes sociais e pela
TV Senado.

Ministro, o senhor tanto tem falado ai em ineficiénciaetransparéncia. A ineficiéncia, Ministro, sobretudo naareadasalide,
traz sofrimentos e, inlmeras vezes, mortes. Essas causas so antigas, muito antigas, e conhecidas de todos nés brasileiros
- N30 € preciso ser um especidlista na area. Entre elas, Ministro, todos nés sabemos que o Pais investe muito pouco se
comparado aoutros. E aluta por maisinvestimento também é antiga: desde a nossa Constituicéo, com alLei 8.080, alLei
8.689, a Emenda 29, enfim. Mas ndo basta isso, como o senhor disse; é preciso dar qualidade ao gasto. Como o senhor
citou ai, hainimeras obrasinacabadas - e 0 debate que tem tomado tempo aqui na Comissdo tem sido exatamente sobre a
Hemobrés - obras inacabadas, corrupgdes, enfim, diversos ralos e mazelas com que ainda convivemos em diversas &ress,
e na salde ndo é diferente.

Mas quero tratar aqui, Ministro, de um assunto de uma outra area que € extremamente complexo e dificil. Acho que,
enguanto a nossa salide publica ndo resolver as pendengas, as mazelas continuardo. Refiro-me a falta de uma politica de
recursos humanos, Ministro. N&s temos no Pais mais de 300 mil agentes de sallde e agentes de endemias, muitos deles,
Senador Valadares, ainda andando com uma prancheta. Mesmo com toda a tecnologia da informag&o, e um tablet ou
um computador custando pouco mais de R$300, R$400, eles ainda andam com uma prancheta... Vou deixar o Ministro
terminar ai a conversa com o Senador Cidinho.

Esses mais de 300 mil agentes de salide e de endemias, Senadora Lidice, andam com uma prancheta e, muitas vezes,
com o colete deshotado. Era hora, Ministro, de qualific&los e de dar a eles um minimo de tecnologia nas méos. Porque
0s agentes, Senadora Marta, tém que conhecer cada familia. Eles tém condi¢des de fornecer ao Ministro, de fornecer ao
Secretério estadual de Salde, ao Secretario municipal de Salde, ao Governador, ao Presidente, o diagnéstico de cada
familia: se ali ha quem utilize tal medicamento; se aquela familia tem gente desempregada; se as criangas estdo indo a
escola... Eles tém que conhecer a proximidade e talvez até a intimidade de cada familia. Mas ndo com os recursos que
tém. Andar com uma prancheta, andar com o colete desbotado, a pé, subindo e descendo, € coisa do sécul o passado. Hoje,
com toda a modernidade, Ministro, poderiamos ter - e ndo é caro, basta fazer as contas... Se parte dessa economia que
o0 senhor fez em algumas éareas fosse revertida para os agentes de salide, para os agentes de endemias, qualificando-os,
preparando-0s, com certeza 0 senhor ia saber, por exemplo, onde ha cada paciente oncol gico, cada paciente renal, em
cada Estado, em cada cidade, em cada povoado, em cada comunidade, porque eles poderiam fornecer isso. 1sso nédo €
coisa de outro mundo, Senadora Marta; isso € coisa palpavel, factivel. Eu acho que é s6 entrar na linha da prioridade do
Ministério, como tém entrado ai outros temas.

Ent&o, Ministro, tomara que o senhor possa...
(Soa a campainha.)

O SR. EDUARDO AMORIM (Bloco Social Democrata/PSDB - SE) - ... realmente entender, compreender que isso €
possivel. Esse diagnostico de cada familia, de cada cidad&o brasileiro o Ministério pode ter, o Presidente da Republica
podeter, 0 Governador podeter, o Prefeito podeter; € sO querer. Seriaum censo acadamés sobre asituacdo de cadafamilia
brasileira. O Ministério da Salide pode ser um instrumento paraisso. Acho que ndo estou falando nenhuma bobagem, néo
é, Ministro? Acho que n&o. E algo plenamente factivel. Talvez com pouco mais de cem milhdes de reais o senhor teria
todos os agentes de salide extremamente modernizados, antenados e |he dando todas as informagdes necessarias. Com
certeza, iriagjudar até aqualificar o gasto: onde investir mais, onde realmente contribuir com cada familia. Entéo, apenas
ficaal esse questionamento.

O outro é o seguinte, Ministro; a gente vé muitos profissionais de salide, médicos, enfermeiros, trabalharem em diversos
locais, trabalharem em diversos cantos. N&o seriaahora, Ministro, de criar umacarreirarealmente de Estado, umacarreira
na qual agquele profissional pudesse se dedicar exclusivamente aquele canto, aguele local do seu trabalho?

Eu como médico, SenadoralL idice, queriatrabalhar sé num hospital, trabal har s naguel e centro cirdirgico, ndo ter que sair
dali parapegar um transito e ir para outro plantéo, ir para outro lugar. Agora, paraisso, o profissional precisariater uma
condicdo financeira salarial minima. Na verdade, eu acho que muitas vezes o Ministério ja gasta até mais, porque paga
aqui, paga ali, ali e ali; quando se vé, o Estado gasta muito, gasta mal, e o profissional também, as vezes, ndo trabalha
adequadamente.

Eu queriatrabal har num centro cirdrgico e, sabendo que aquele seriao meu local detrabalho parao resto davida, Senadora
Marta, eu, com certeza, iriaquerer as condi¢cdes melhores paraaguel e ambiente. Eu seriaresponsavel por aquele ambiente.
Por que ndo, Ministro? N&o é hora de pensar nisso? Realmente unificar e oferecer paraesses profissionais... Olhe, o Estado
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brasileiro paga tanto para esse profissional, para quem quiser dedicacdo exclusiva. Eu iria querer. Eu, como profissional
da salide, iria querer essa dedicagdo exclusiva como tem um promotor, como tem o juiz, como tem diversos profissionais
jareconhecidamente.

Outra pergunta que fago, Ministro, é sobre duas éreas da salide extremamente complexas, em que eu sei que 0 Ministério
gasta muito, mas ainda existem muitas reclamacfes; a &rea da oncologia, por exemplo. Como estdo aquelas questfes
dos aceleradores lineares que o Estado brasileiro comprou em 201272 Os oitenta equipamentos? Porque, no nosso Estado,
Senador Valadares, até hoje ndo ha um hospital do cancer. E, com toda justica, a culpando é do Ministério, a culpa é do
Governo do Estado, que tem o dinheiro na conta, ndo faz e ndo fara. N&o vai fazer no Governo que |4 estd, infelizmente.
Enquanto isso, mais de dez sergipanos morrem todos os dias.

Ministro, 1a hd uma placa de um acelerador linear desses de 2012. Sergipe foi contemplado. O que esta la é do século
passado. A gente sabe que esses equipamentos acompanham atecnologia, amodernidade. Por vezes, ele quebrae, quando
quebra, a fila aumenta, o sofrimento aumenta. Portanto, Ministro, a gente vive um caos na salide publica do Estado do
Sergipe, umasalde naUTI, verdadeiramente na UTI. Ja pensou o desespero de um cidad&o que estanafila, € o centésimo
e alguém diz: "Olha, o aparelho quebrou, s6 daqui a dois dias', Senadora Marta. E o cancer ai dentro dele, corroendo.
E uma luta contra o tempo. Se o tratamento n&o chegar... Como esta a situagio daqueles aceleradores lineares? Porque
no nosso Estado a placa esta 14, e ja era para ter concluido ha muitos anos. O senhor esteve recentemente no Estado e
sabe desse sofrimento de todos nés sergipanos.

Outra érea extremamente complexa e carente € a da nefrologia, dos renais cronicos: sdo mais de 120 mil brasileiros que,
todos os dias, ou melhor, dia sim, dia ndo, passam por uma méguina de hemodidise. E o que a gente vé sdo muitas
clinicasfechando porque os recursos que 0 Ministério pagapor umasessdo de hemodidlise, segundo eles, sdo insuficientes
para isso. Isso tem estimulado diversas clinicas a fecharem. Como anda isso, Ministro? Houve regjuste? O regjuste foi
suficiente? Paga-se?

O que a gente est4 vendo é o pedido de algumas institui¢cBes para que sgja reutilizado agquele produto, aguele material
gue era descartavel até entdo. Portanto, tomara que a gente ndo tenha um novo sofrimento, como aguela clinica de
Caruaru, la em Pernambuco, cidade do Estado do Armando Monteiro e do Humberto Costa, onde a gente viu dezenas de
pernambucanos morrendo por conta daquela clinica. Entdo, ficam ai esses quatro questionamentos.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Ministro, o senhor tem cinco minutos para responder tudo isso.

O SR. RICARDO BARROS - N&o, é rapidissimo.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Tenho certeza de que vai haver uma extrapolacdo, depois, na
réplica...

O SR. ANTONIO CARLOS VALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Presidente, pela ordem.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Pois néo.

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/lPSB - SE. Pelaordem.) - Eu queriafazer
uma sugestdo. Como existem poucos oradores inscritos para o término da palestra do Sr. Ministro, que nés fagamos o
seguinte: oucamos os demai s Senadores, e 0 Ministro, em seguida, dard as respostas e voltardao seu trabalho no Ministério
da Salde.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Estabem. O Humberto retirou ainscri¢éo agora. Entéo, vamos para
a Senadora Lidice da Mata; depois, o Senador Vaadares; depois, Cidinho Santos; e, ai, o Ministro.

Senadora Lidice.

A SR2LIDICE DA MATA (Bloco Socialismo e Democracia/lPSB - BA) - Quero saudar a presenca do Ministro agui
na nossa Comissao, Presidente, saudar também os Srs. e Srés Parlamentares, de retorno ao trabalho neste semestre, e eu
gueriame dirigir ao Ministro parafazer duas perguntas.

Primeiro, como eu sou Relatora da politica publicado Mais M édicos na Comissdo, nds sabemos que o Mais Médicosteve,
no inicio, uma grande resisténcia de algumas entidades de salide por um posicionamento mais corporativo, de segmentos
relacionados com a corporagéo dos médicos no Brasil, mas com ampla aprovacdo da populacdo e especialmente dos
gestores publicos municipais.

O Mais Médicos chegou ater mais de 18 mil profissionais, atendendo a mais de 4 mil Municipios, 34 distritos indigenas,
e assegurando atencdo a salide a mais de 60 milhdes de brasileiros. No meu Estado, que tem muitas cidades, € um Estado
grande, com cidades com grande nimero de Municipios distantes da capital, nés temos Municipios em que, antes, iam
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meédicos de trés em trés meses ou de seis em seis meses, e que, com 0 Mais Médicos, passaram a ter uma atengao
permanente.

NGs somos testemunhas, todos os Deputados e Senadores séo testemunhas da aprovagéo do Mais M édicos pela popul agéo
e, amedida que foi aprovado pela populagéo, houve o aplauso dos prefeitos de cada Municipio do Brasil.

Eu gostaria de saber como o Ministério pretende operacionalizar o Programa Mais Médicos? E se procede a informagéo
de que o programa nesse momento néo esta com seu quadro compl eto de profissionai s? Também que fosse esclarecido por
gue houve a transformacéo das despesas de carater obrigatério do Programa Mais M édicos para despesas discriciondrias,
gue eventual mente podem ser contingenciadas ou ndo? 1 sso pode significar algumaameacavel ada ao custeio do Programa
Mais Médicos?

A outraperguntadiz respeito aumaaudi éncia publicaque nosjatemos assegurada, na Comissdo de A ssuntos Econdmicos,
quetratarada politica dos planos de salide, a politicade mensalidades, de tarifas dos planos de salide no Brasil. Este ano se
iniciou com a permissao do aumento dessa politica. Eu sei queisso ndo diz respeito diretamente a decisdes do Ministério,
mas das agéncias reguladoras, porém, em Ultima instancia, também tem um conhecimento do Ministério. Foi permitido
um aumento de mais de 12%, se ndo me engano de 13%, nas mensalidades...

(Soa a campainha.)

A SR2LIDICE DA MATA (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - BA) - ...dos planos de salide, com umainflacéo que
esta muito abaixo disso. Além do que o Estatuto do Idoso, que muita gente ndo leva em conta no Pais, mas a Justica leva,
tem feito com que os planos de salde continuem na prética dos aumentos abusivos com aqueles que fazem 60 anos de
idade, no Brasil. Paga-se x até 59 anos; no ano seguinte, quando faz 60 anos, tem triplicado o valor de sua mensalidade,
contra aquilo que define o Estatuto do Idoso. Gragas a Deus, quando o idoso tem ainiciativa de levar a Justica, a Justica
brasileiratem acolhido uma posi¢do de acatamento do Estatuto do 1doso, mas me parece que as agéncias reguladoras vém
agindo muito timidamente com relago a essa questdo. Portanto, eu gostaria de saber qual o posicionamento do Ministro
em relacdo aisso.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - O préximo orador € o Senador Wellington...

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - N&o sou eu, Presidente?
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Voltou?

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Ah!

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Estavainscrito.

O SR.ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Presidente, eu estavainscrito,
mas... Porque eu ndo sou da Comissdo... Eu estavainscrito.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Ele voltou. Ele estava...

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/lPSB - SE) - Ah, ele estavaanteriormente?
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Estava. Ele era 0 sé&timo e ndo estava aqui.

O SR. ANTONIO CARLOS VALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Ah, desculpe. Estd bom.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Entdo, € Wellington; depois, Vaadares, Cidinho e Telmario.

O SR. WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT. Fora do microfone.) - Presidente, se ele quiser, da
minha parte ndo ha problema.

O SR. ANTONIO CARLOS VALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - N&o, pode... Vocé estava
inscrito.

O SR. WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT. Fora do microfone.) - Entdo, em respeito a
experiéncia...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - V. Ex® esta com algum problema?
O SR. ANTONIO CARLOS VALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - V. Ex® estava inscrito.
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - E porque, as vezes, tem problema... Se precisar...
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O SR. WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT. Fora do microfone.) - E. Se estiver com algum
problema...

O SR. ANTONIO CARLOS VALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - N&o. Eu ficarel até o final,
inclusive porque quero ouvir as respostas do nobre Ministro.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Pois ndo. Entéo, vamos alista.

O SR. ANTONIO CARLOS VALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Obrigado.
Apesar da Comissdo de Justica. NOs dois, néo €? (Risos.)

O SR. WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT) - Sr2 Presidente, Ministro Ricardo Barros, nosso
companheiro Deputado Federal, hoje como Ministro aqui, quero primeiramente registrar e agradecer, em nome da
populacdo da minha cidade natal, Rondondpoalis, a presenca de V. Ex3 que esteve |4 a convite do Senador Blairo e da
Santa Casa de Misericordia de Rondondpolis. Infelizmente, eu ndo pude estar 1a porque estava em viagem fora do Pais.

A presencade V. Ex2foi extremamente importante, primeiro para conhecer uma cidade em desenvolvimento, uma cidade
gue é polo naregido sul de Mato Grosso, e também pelaimportéancia da Santa Casa de Misericordia para Rondondpolis
- alids, as Santas Casas de Misericérdia do Brasil como um todo. V. Ex2 péde ver |4 uma obra que estamos tocando ha
muito tempo, um prédio cujo quinto andar foi inaugurado. Todos o0s anos, procuramos fazer emendas individuais para
aquela unidade da Santa Casa, visto a qualidade do atendimento e o custo do atendimento das Santas Casas.

Aproveito, Sr2 Presidente, para parabenizar a provedoria da Santa Casa, nosso companheiro Tiago Coelho, bem como
os dois administradores: o Dr. Kemp, que & o recebeu. Hoje ja temos uma Santa Casa com as instalagGes praticamente
concluidas. Espero, Ministro, que os projetos da Santa Casa tenham, com sua presenca, mais facilidade paraliberarmos e
concluirmos aquela unidade. Foi implantado o curso de Medicina na nossa cidade, e ndo temos um hospital universitario.
A Santa Casa e o Hospital Regional séo os dois hospitais que servem exatamente para 0 aprendizado e para os estagios
dos alunos. N&o foi possivel V. Ex2 conhecer o Hospital Regional, que é também um hospital pdblico muito importante,
e também precisamos concluir, aliés, ampliar algumas areas daguele hospital.

Vivemos um problemamuito sério no Estado de Mato Grosso. Tivemos uma audiéncia piblica aqui em que provocamos,
como Presidente da Comissdo Senado do Futuro, no ano passado, e cobramos do governo do Estado providéncias depois
da suavisitaa Cuiaba

No caso, em Cuiab4, hdmais ou menos oito meses, a situagéo piorou. Nao sei se V. Ex®tem todas as informagdes, mas o
certo é que o Governo do Estado esta em atraso com o pagamento de todas as prefeituras, hospitais regionais do interior
do Estado, uma divida bastante grande, com o fechamento de unidades, problemas extremamente sérios. E ndo tivemos
por parte do Governo do Estado, pelo menos até agora, nenhum planegjamento da aplicagdo dos recursos da salide.

No ano passado, a Bancada do Estado de Mato Grosso, das duas emendas impositivas - inclusive eu estava como Relator
da LDO - conseguiu colocar uma para a salide. Foram R$153 milhdes, com prioridade para equipamento do Hospital e
Pronto-Socorro da nossa capital, Cuiaba. Gostaria de saber de V. Ex3 como esta a previsdo de liberacdo de recursos dessa
emenda, se o Estado de Mato Grosso j& apresentou para o Ministério um plano de trabalho, se ja apresentou aformapela
qual o Estado pretende aplicar esses recursos, porgque, conforme foi colocado, prioritariamente seria para equipamento do
Hospita e Pronto-Socorro de Cuiaba daordem de R$80 milhdes, sendo o restante para 0 equipamento das outras unidades
de sallde...

(Soa a campainha.)

O SR.WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT) - ... hospitaisregionais e até Santas Casas. Ent&o, eu
gostaria de um esclarecimento, até porque a populacdo tem nos cobrado muito a respeito.

V. Ex2visitou, também, em Cuiabd, o Hospital Jdlio Mller, que € o hospital universitario. Este hospital também esta
& com obras inacabadas. Inclusive, o convénio foi devolvido pelo Governo do Estado ao Ministério da Salde, os
recursos foram devolvidos. Ocorre que o Hospital Jllio MUller passa por uma caréncia muito grande. O Presidente da
Ebserh, inclusive, esteve também |a dizendo da possibilidade de fazer investimentos. Eu gostaria de saber se ha alguma
programacdo especifica para o Hospital Jilio Miller de Cuiaba

Mas V. Ex® também visitou o novo hospital, ainda em construcéo, o novo Hospital Universitario. Sr2 Presidente, nos
temos |4, em uma obra parada hd mais de dois anos e com quase R$80 milhfes na conta, pessoas sofrendo nas macas. O
Ministro teve oportunidade de ver isto |& mais de cem pessoas, cerca de 130 pessoas em macas pel os corredores, sofrendo
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e até morrendo por fata de atendimento, enquanto o dinheiro esta parado na conta do Governo do Estado - dinheiro este
transferido pelo Ministério da Educacéo, ja que se trata de um Hospital Universitario.

Entdo, eu gostaria, Ministro, até porque temos sido muito cobrados pelos prefeitos, de um modo geral, em reunides que
sdo feitas, saber a situagdo da salide. O Estado ndo consegue dar a sociedade uma resposta, dando uma posi¢éo sobre o
gue se pretende fazer, sobre o que se pode fazer.

Por outro lado, eu quero registrar que nos liberamos recursos... O seu Ministério, alias, a pasta que V. Ex2 dirige liberou
para a Santa Casa de Cuiaba recursos de uma emenda, Sr® Presidente, de pouco mais de R$2 milhdes. No6s estivemos
la e ficamos até surpresos ao ver o quanto uma unidade como a Santa Casa faz com R$2 milhdes, multiplicando esses
recursos. Compraram simplesmente 820 unidades ou equipamentos para a Santa Casa de Cuiaba com esses recursos!

Ent8o, eu gostaria, Sr. Ministro, como o senhor falou tanto aqui também da eficiéncia na aplicacdo, na economia dos
recursos nessas licitagfes que sdo feitas, nessa questdo dos laboratdrios, que pressionam para que se comprem produtos
muito mais caros, e V. Ex2 mostrou aqui quantas compras foram feitas com até 300% a menos... Enfim, eu gostaria que
V. Ex® pudesse, dentro das minhas perguntas, fazer essa andlise mais especifica do Estado de Mato Grosso.

Quero agradecer apresencado Ministro, SenadoraMartaSuplicy, porque sempre é esclarecedora, e, além de esclarecedora,
V. Ex® se colocou aqui com muita tranquilidade. Fazer a gestdo de um Ministério como o da Salde, com toda a
complexidade que se tem hoje, ndo é facil. Entdo, acredito que, principalmente a sua visdo politica, a sua competéncia e
a sua experiéncia de homem publico que sempre esteve, como Parlamentar, na Comissdo de Or¢amento, discutindo essa
guestdo orcamentaria, tém sido também extremamente importantes para gerir essa pasta que é a responsavel, a meu ver,
pelo maior alvo das cobrangas da popul agdo do Brasil inteiro, ou seja, 0s problemas da salide. Em segundo lugar, acredito,
vem a seguranca, até porque a salide tem a ver diretamente com a vida das pessoas.

Eu agradeco a oportunidade de aqui estar e principalmente a presencade V. Ex® aqui com esses comentarios.
Muito obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Obrigada, Senador Wellington.
Com apalavra o Senador Valadares.

O SR.ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - M eus cumprimentos ao nobre
Ministro Ricardo Barros pela sua participacao nesta audiéncia publica. Meus cumprimentos também a nobre Presidente,
Senadora Marta Suplicy, sempre interessada nos problemas sociais do Brasil, ndo so nos de Sdo Paulo, como nos de todo
o Brasil, e, agui nesta Comissdo, fazendo um trabalho competente, administrando os interesses dos componentes desta
Comiss&o.

Sr. Ministro, a Operacéo Carne Fraca, deflagrada em marco de 2017, envolveu mais de 40 empresas do setor alimenticio.

O SR.WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT) - Senador Va adares, 0 senhor me permite um aparte?
E que chegou aqui 0 nosso companheiro, Deputado Federal do Mato Grosso, ex-Ministro da Agricultura e hoje Secretério
também do Ministério. O senhor esta falando da Carne Fraca, e esta aqui 0 homem da"carne forte". (Risos.)

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Ent&o, 40 empresas do setor
alimenticio foram envolvidas nessa operacdo e foram indiciadas mais de 60 pessoas. A operacdo tinha como objetivo
apurar o envolvimento de fiscais do Ministério da Agricultura, nada com o Ministério da Salide, porque o Ministério da
Agricultura, através de fiscais, estaria sendo flexivel naliberacdo de licencas e de fiscalizagdo irregular de frigorificos.

O que eu quero saber, Sr. Ministro, é que medidas o Ministério da Salide tomou depois da ampla divulgacdo de indicios
gue revelaram carnes vendidas fora do prazo de validade, misturadas com papel&o - na verdade, depois foi constatado
gue ndo existia papeldo coisissima nenhuma, mas a imprensa havia divulgado algo a respeito - e até com substancias
cancerigenas? Diante da magnitude do problemade salide, porque 0 Ministério ndo recomendou of icial mente a suspensdo,
mesmo que provisoria, do consumo da carne - logicamente que ai hd um componente econdmico-social que V. Ex2 deve
ter levado em conta, paratomar medida t&o drastica -, como saber se a carne estava adequada para 0 consumo? O que 0s
Orgdos competentes tém feito para garantir que haja uma cadeia alimentar que proteja a populagéo?
A segunda pergunta é sobre o plano de salde popular. Antes da Constituicdio de 1988, 0 acesso a salde dependia de
0 paciente estar vinculado a uma categoria profissional. O direito era assegurado mediante apresentacdo de carteira de
trabalho e comprovagéo de que eramembro formal de profissao com acesso a assi sténciamédica. Quem ndo estava nessas
condic¢des logicamente estava fora do acesso a salide. Sobre a proposta da criagdo de um plano de salde popular, eu
pergunto: os planos de salide populares baratos, de cobertura reduzida, que custeariam basicamente consultas e exames
simples, ndo véo proteger nem acolher o paciente quando ele mais precisar. Esse modelo ndo reforca as desigual dades
sociais? Essa é a nossa preocupacao.
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Por dltimo, Sr. Ministro, eu gostaria de registrar que estive no seu gabinete, no ano passado, quando fui muito bem
recebido, cordialmente recebido, paralevar aV. Ex2...

(Soa a campainha.) ... um pleito de Sergipe relacionado com uma unidade de satde que foi implantada na cidade
sergipana de Smao Dias, cidade que tenho a honra de dizer que é a minha cidade natal, da qual fui prefeito,
onde comecei minha vida politica. A Secretaria de Satde, a meu ver, semouvir a populacao, transformou
0 hospital de pequeno porte numa UPA 1, ou seja, numa unidade de emergéncia, numa Unidade de Pronto
Atendimento Tipo 1. E o nosso pleito foi encaminhado a V. Ex2 no sentido de, pelo menos, transformar essa
UPA 1 de Sméo Dias numa UPA 2. Entao V. Ex® passou para nds, |a de Sméao Dias - e passamos para o
prefeito e, depois, para a entidade -, quais 0s requisitos necessarios visando essa transformagéo, a mudanca de
perfil de UPA 1 para UPA 2. Toda a adequacéo j& foi feita em termos de projeto e enviada para o Ministério
da Salde - se ndo me engano, para o Dr. Haroldo -, e estamos a aguardar, ja que V. Ex2 se comprometeu,
uma tomada de posi¢do do Ministério da Salide visando essa transformacao pretendida, j& que essa UPA 1...

Nés pensavamos, no inicio, que seria pelo menos um hospital de pequeno porte e injetamos recursos de emendas
individuaisaqui do Congresso Nacional com o objetivo de comprar equi pamentos de altacompl exidade, como tomografos,
de montar uma sala de cirurgia de grande porte, uma sala de parto etc. Tudo isso foi feito, mas, infelizmente, ao longo
de tantos anos, Sr. Ministro, desde 2007, 2008, esses equipamentos estdo 1a parados, sem nenhuma utilizag8o. Level as
fotos, mostrei aV. Ex2 e V. Ex2teve a delicadeza e a cordialidade de mandar para o Municipio umaequipe do Ministério
da Salde parafazer o levantamento completo da situacdo dagquela unidade de salide e propor a solugéo adequada.

E a solugdo adequada dos seus técnicos |4 do Ministério € no sentido da mudanca do perfil da unidade: em vez de ser
uma UPA 1 seria uma UPA 2. Estamos, entdo, aguardando, com muito interesse - e a sociedade |4 de Siméo Dias esta
nos cobrando isso a toda hora e a todo instante, as emissoras de rédio, os sites, as midias sociais, - a providéncia mais
répida possivel para a solucdo desse problema que envolve ndo apenas o Municipio de 42 mil habitantes, mas toda uma
regido que seria beneficiada com a adocdo dessa medida que considero consenténea com os interesses do Municipio de
Simé&o Dias e regido.

Afinal, Sr. Presidente, Sr. Ministro, ha uma querela quase permanente, ha umadivergéncia quase permanente entre Santas
Casas de Misericordia, Estados e Municipios, notadamente Municipios das capitais. Eles recebem as transferéncias do
Ministério da Salide e ficam embromando, colocam |a no cofre, achando que aguele dinheiro é deles, e ndo repassam no
tempo habil para as Santas Casas de Misericordia o dinheiro que é transferido pelo Ministério da Salide com afinalidade
de atender a populagdo. Ainda € mais agravada essa situagdo, porque, quando chega o dinheiro ao Estado, o Estado passa
para o Municipio, e 0 Municipio passa para a entidade filantrépica. Eu pergunto também: sera que ndo seria possivel a
mudanga de modelo, de tal modo que, pela prestacéo de servico, através de AIH (Autorizagdo de Internagdo Hospitalar),
sei 14 qual seria a solugdo melhor, as entidades pudessem usufruir desses recursos grandiosos do Ministério da Salide
diretamente. Porque essa passagem pelo Estado, pelo Municipio, até ela receber, € um caminho longo, Sr. Ministro, V.
Ex2néo imagina.
(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - E, quando chegal

Vea, por exemplo, o Hospital de Cirurgia, 1a de Aracaju, nossa capital, quantas vezes fechou as portas & populagéo.
Cirurgias marcadas foram cancel adas. Pessoas que deveriam ser atendidas pelo sistema de urgénciatambém deixaram de
ser atendidas. 1sso por qué? Por causa dessa querela.

(Soa a campainha.)
O SR. ANTONIO CARLOS VALADARES (Bloco Sociaismo e Democracia/lPSB - SE) - O Municipio ndo passou 0
recurso, o Estado néo passou o recurso, e quem sofre com isso € a popul agao.

Ent&o, eu gostaria que V. Ex@ nos apontasse uma solugdo definitiva para resolver um problema t&o aflitivo com que se
debatem as Santas Casas de Misericrdiaem todo o Brasil e também os préprios Municipios, com a demora da passagem
ou da transferéncia desses recursos devidos e transferidos pelo Ministério da Salde.

Quero dizer que V. Ex2 tem cumprido com esse papel de fortalecer a agdo municipal, de fortaecer as Santas Casas
de Misericordia Mas, infelizmente, ha esse impasse que precisa ser resolvido o quanto antes, porque a populagéo esta
sofrendo.

AgradecoaV. BEx&
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A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Obrigada, Senador Valadares.

Com a palavra o Senador Cidinho Santos e, em seguida, 0 Senador Telmario. E ai creio que encerramos os inscritos e
V. Ex® podera responder.

O SR. CIDINHO SANTOS (Bloco Moderador/PR - MT) - Bom dia, Ministro. Bom dia atodos.

Primeiramente, quero cumprimenta-lo e parabenizé-1o pelo trabalho desempenhado no Ministério da Salde. N&o € atoa
gue o senhor € la do nosso Parand, 1a da nossa Maringa.

Especialmente, poucos dias atras, tive oportunidade de participar, no Palacio do Planalto, de uma solenidade em que havia
mais de mil secretérios municipais de salde de todo o Pais. Foi a solenidade mais animada e festiva de que ja participei
durante o tempo em que estou aqui no Senado, por ver como o senhor conseguiu unir ndo SO a sua equipe, mas também
toda a base dos secretérios municipais de salide no seu projeto de gestéo. 1sso mostra a sua lideranga, a sua competéncia
€ 0s nimeros que tem apresentado.

Aqui, no Senado Federal, muitas vezes, somos questionados por faltadeinformacdo, por exemplo, naquestdo daFarmécia
Popular: "Ah!, o Governo esté fechando as Farmacias Populares." E, naquela oportunidade em que foi a Cuiabd, o senhor
mostrou o que real mente, efetivamente, acontece em relagdo a Farmacia Popular, que também virou maisum "puxadinho”
do PT pararecrutar cabos eleitorais, quando, na verdade, o objetivo seria distribuir medicamento a populagéo de baixa
renda.

Ent&o, eu quero parabenizé-|o por sua gestéo.

Quanto as questbes do nosso Mato Grosso, 0 nosso Senador Wellington ja falou aqui das dificuldades que nds temos 13,
e muitas dessas dificuldades ndo sdo em relacdo a gestdo do Ministério da Salde, mas em relacéo a gestédo do Governo
estadual com respeito a salde. E nds tivemos uma experiéncia na elei¢do passada de governador: eu ia muito a Goias,
devido anegdciosla, e, em Goias, adiscussio eraade quetodos os candidatos agovernadoresiriam manter as organizagcdes
sociais nas gestfes dos hospitais. No Mato Grosso, a gestdo era a de retirar as organizagfes sociais dos hospitais, e esse
foi 0 grande erro que se cometeu, porque havia entidades que ndo estavam trabal hando corretamente, mas havia entidades
gue estavam trabalhando corretamente.

E essa quebra de sistema - e 0 senhor esté passando por tudo isso ai, com laboratdrios, com médicos, com tudo o que nés
acompanhamos - é o diferencial, porque, quando nds estdvamos ja do meio para o fim, chegando ao momento importante
de termos as organizagdes sociais sérias assumindo 0 comando, o Governo retirou essas organizagdes sociais, trouxe o
comando parasi, e hoje ndo consegue manter esses hospitai s regionais e 0 apoio que € prometido para as entidades, porque
ndo tem as condicles. Entdo, € justamente falta de gestdo, e talvez o proprio Ministério poderia pensar em qualificacéo
de entidades e organizagOes sociais e dar um certificado, falar: "Olha, vou certificar essa entidade aqui. E uma entidade
gue pode fazer a gestdo de um hospital..." 1sso poderia facilitar as questfes do Estado do Mato Grosso.

E quero também parabenizé-lo pelo evento no Palacio do Planalto, quando o senhor anunciou uma ambulancia para cada
Municipio, devido aeconomiaque o senhor fez nesse ano passado. Entéo, cada M unicipio brasileiro, Senador Wellington,
vai ter aoportunidade de receber, por convénio, umaambul &ncia prometida pelo nosso Ministro, lano evento do Palécio, a
renovagao damaioriadafrotado Samu com mais de cinco anos e o aumento do nimero de agentes comunitarios de salide.

Para encerrar, trago uma questdo muito complicada, porque, quando vocé fala em farmécia de ato custo, e a gente sabe
0 custo de um medicamento caro, principamente guestéo do Spinraza, que as pessoas estéo lutando e tal, mas eu
acredito que, quando vocé tem um filho, vocé ndo quer saber o valor da vida dele. Pode ser um milho, dois milhdes,
trés milhdes, dez milhdes...

(Soa a campainha.)

O SR. CIDINHO SANTOS (Bloco Moderador/PR - MT) - A vidado seu filho ndo tem prego.

Ent&o, eu acho que essa questdo deveria ser vista com o maior cuidado. Que a Anvisa esteja regulamentando o Spinraza,
paraque nos, de repente, o fabriquemaos aqui ou, de repente, consiga baixar o custo e, assim, hajaalgumaformade atender
a pessoas que estdo na expectativa de terem o tratamento de seus filhos com esse medicamento que é novo e que
nos sabemos que também é muito caro para o Ministério bancar.

Erasoisso.

Obrigado e parabéns pelo seu trabalho no Ministério da Salide, que nos orgulha como Senador e como paranaense.
O SR. RICARDO BARROS (Fora do microfone.) - Obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Com apalavrao Senador Telmario Mota.

26/37



Reunido de: 02/08/2017 Notas Taquigréficas - Comissdes SENADO FEDERAL

Obrigada, Senador Cidinho.

O SR. TELMARIO MOTA (Bloco Moderador/PTB - RR) - Sr2 Presidente, Senadora Marta Suplicy, muito obrigado
por nos dar a oportunidade de falar aqui ha sua Comissao. Embora eu ndo sejamembro, Roraima passa por uma crise téo
grande, que eu sai das outras comissdes para aproveitar esta oportunidade da presenca do Ministro Ricardo Barros, por
guem tenho todo o carinho, todo o respeito.

E quero cumprimentar o Ministro até parabenizando-o, porque ele jatem ido algumas vezes ao meu Estado. Embora sgja
do Parang, jafoi cinco vezes. Estou é com medo da presenca constante dele |4, porque ano que vem havera eleicéo. Eu
guero aproveitar e também saudar a minha amiga Gislaine, que esta aqui. Gislaine € de Roraima, Senadora Marta, e hoje
faz parte da.comitivado Ministro. Eu me orgulho muito dela, porque, quando eu fui fundar o controle externo do Tribunal
de Contas, €la, novinha, era funcionaria daquela casa, que depois se tornou auditora e foi secretaria de Estado. Eu tenho
certeza absoluta de que ela estd servindo muito bem o Ministério.

Vamos as agoes.
Agora, zere 0 meu tempo, porque, sendo, eu fico com pouco tempo, Presidente. Posso falar?

Ministro, deixe-me dizer. Em 2016, nds tivemos uma emenda de Bancada de 225 milhGes. Com essa emenda de Bancada,
eu quis rachar esse dinheiro, sendo metade para salide e metade para os interesses dos demais Parlamentares, mas,
infelizmente, nds s6 conseguimos 70 milhdes para a salde, uma emenda impositiva, e o restante foi para o DNIT, 154
milhdes. Para nossa surpresa - e eu venho lutando muito, ja estive com V. Ex?, tenho reclamado bastante -, houve um
novo corte, um contingenciamento, ficando 118 milhdes. Eu quis também dividir, mas ndo aconteceu, e sobraram s 36
milhdes para a érea de salide em Roraima, e os demais foram para o DNIT. Para o DNIT, ja sairam 47 milhdes dessa
emenda, desses recursos todos. E, para a salide, ndo saiu.

Ora, deixe-me explicar asalde em Roraima- e V. Ex2 esteve cinco vezes |4 e conhece. A baixa complexidade e amédia
complexidade sao de responsabilidade do Municipio, e, no nosso Estado, ndo atendidas. A capital de Roraima, Boa Vista,
€aunicacapital do Pais que ndo tem uma Unidade de Pronto Atendimento, lamentavelmente. E abaixacomplexidadeea
meédia complexidade 1a so de péssima qualidade, ao ponto de sobrecarregarem a alta complexidade, que é do Governo do
Estado. Ent&o, o Governo do Estado, naverdade, bancatoda a salide, tanto a média e a baixa quanto a alta complexidade
dos 15 Municipios do Estado. Essa é averdade.

Agora, com esse aniincio de V. Ex de disponibilizar uma ambulancia e uma van para cada Municipio, 0 que aconteceu?
Os Municipios de Alto Alegre, Caroebe, Caracarai, Iracema e Mucgjai ficaram sem ambulancia. Um fato interessante:
dos 15 Municipios, esses cinco Municipios ficaram sem, €, inclusive, Caroebe é o Municipio mais distante da capital. Em
Amajari, nesta semana, um paciente foi transportado na carroceria de uma camionete. Entdo, essa € a demonstracéo pura
de que nés precisamos ampliar essas ambuléncias e saber o que cortou, que mao... Janio Quadros, quando renunciou a
Presidéncia da Republica, disse que umas forgas ocultas o tiraram dali. Eu quero saber que for¢a oculta € essa que néo
deixao dinheiro ir paraasaide do nosso Estado, que forga € essa que, por exemplo, tira cinco Municipios tdo importantes
como Alto Alegre, Caroebe, Caracarai e Iracema desse contexto.

Nesse mesmo contexto, Ministro, eu queriatambém aqui salientar que o valor disponibilizado, se ndo me falhaamemodria,
foi de 80 mil, mas o préprio Ministério diz que... A indicacdo esta de 80 mil o preco, especificado pelo Ministério da
Salde, e é 170 mil. Entdo, esta se criando ai uma situacéo para se equacionar.

E ha mais aqui. Outra coisa: ambuléncias esto na estrutura da rede especializada de salide nos Municipios do Estado
de Roraima. Nao temos rede especializada. Temos unidades mistas, as quais ndo se permite, pela CNS, cadastrar as
ambulancias. Entdo, nés estamos com essa problematica.

Para encerrar, ficou bem claro que a emenda é fundamental. Para o senhor ter umaideia, em 48 horas, morreram mais
de 18 pessoas no hospital. 1sso assustou a cidade. Nos estamos em uma crise violenta de surto de virose em Roraima -
chikungunya, zika, enfim. E uma crise muito forte. E 40%, Senadora Marta Suplicy, das pessoas que hoje est&o ocupando
0 hospital e o pronto-socorro sio venezuel anas.

Ent&o, nds estamos com uma imigracdo enorme da Venezuela. Eles vém nessa caréncia enorme. O Municipio de Boa
Vista, onde ficam, ndo tem o suporte na baixa e na média compl exidade e esta sobrecarregado o hospital.

(Soa a campainha.)

O SR. TELMARIO MOTA (Bloco Moderador/PTB - RR) - Ent3o, Ministro, Roraima grita por socorro nessa questéo
da salide.
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Para concluir, eu queriaaqui falar sobre a salide indigena. V océ sabe que hoje essa salide indigena é controlada pela Sesal
(Secretaria Especia de Salde Indigena), que controla34 Dsei's. Em Roraima, nostemosdois Dsei's: 0 Dsei Y anomami eo
Dsei Leste. O Dsel Yanomami cuida de umadrea, onde, inclusive, ninguém nem vota. E eu cologquel 3 milhdes nessa area
das minhas emendas. Pela primeira vez, na histéria do Brasil, um politico coloca recursos nesse segmento, para atender
laboratdrios, ambulancias, enfim. E o Dsei Leste que atende toda a comunidade de 18 mil indigenas votantes.

V. Ex2tem dito sempre que é muito dinheiro para essa area, e pouco resultado. Eu concordo plenamente com a fala de
V. Ex& mas nés sabemos que a responsabilidade da salide é colaborar com a politica voltada para proteger e recuperar a
salde da populagdo, reduzir as enfermidades, controlar as doencas endémicas parasitéarias, melhorar a vigéncia da salide
e dar mais qualidade de vida & populagdo indigena.

Onde esté a despesa, Ministro? E isso que eu queriamostrar aV. Ex2 As grandes despesas desses Dsei estdio nalogistica.
Uma picape nesse Dsei Leste - sGo setenta e poucas picapes - € alugada por 15 mil, quando a média no mercado € 8 mil.
Ent&o, tem alguém levando vantagem nisso. A picape do Dsei Leste, que é controlada ha muitos anos por politicos do
mal, custa 15 mil. Contrata-se por 15 mil uma picape, quando o mercado apresenta 8 mil. Entéo, lAhalaranjadetodo jeito
- laranjana Dsel, laranja nos aviBes, laranja em todo canto. S&o essas laranjas podres que estragam o bom trabal ho.

Ent8o, V. Ex? descentralizando os Dsei para ca, isso podeimplicar resultado positivo por conta de padronizar. O préprio
Ministério pode dizer: "Olha, para alugar uma picape, amédianacional é8 mil, 10 mil. Por que esta 15 mil em Roraima?
Vamos mudar! O auguel do avido, por uma hora, custa tanto. Por que esta tanto?' Se diminuir esse monte de dinheiro
jogado nesse segmento, nessa parte logistica, ndés vamos ter resultado especificamente para a salide.

Eu queria colocar isso.
Muito obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Obrigada, Senador Telmario.

Ministro, eu teria uma questdo que ja foi levantada sobre agentes de salide. Sou Relatora do PL que trata dos agentes
de salide. Vamos ter uma audiéncia publica, na semana que vem, mas aproveito que V. Ex2 esta agui e coloco a questéo
de qual é a posicéo do Ministério em relagdo ao plano de carreira unificado nacionalmente, que € uma demanda deles.
Como ex-prefeita de Sdo Paulo, acompanhei muito o trabalho importante dos agentes de salide e considero que, realmente,
deveriamos fazer um investimento. 1sso ja foi levantado aqui por outros Senadores. V. Ex® agora tem a palavra para
responder - acho que s8o cinco ou seis Senadores.

O SR. RICARDO BARROS - Muito obrigado, Senadora Marta Suplicy.

Eu inicio respondendo ao Senador Amorim, que fala daineficiéncia, que, de fato, existe. O Senador Telmario acabou de
falar agui da questéo da salide indigena.

Saobre politica de recursos humanos, nés temos uma proposta de carreira médica que conflita, na nossa Constitui¢éo, com
airredutibilidade do salério. As carreiras médicas precisariam iniciar com um sal &rio muito alto, porque o médico comega
no lugar mais distante, e, depois, quando ele vem para o centro, para a capital, ele poderia ganhar menos, porque amédia
salarial na capital € menor. S6 que airredutibilidade dos salérios nos impede de promover esse modelo.

Entdo, Senador, ja existem véarias discussdes sobre carreira médica, mas ndo encontramos ainda, juridicamente, uma
solucdo que pudesse ser adotada e que permitisse prestigiar, inicialmente, o médico que vai para oslocais mais afastados,
com uma condicdo de salario melhor, para que, depois, €le pudesse progredir nacarreira. Depois, €le ndo pode maisficar,
até porque os filhos comecam a ter que ir a escola, ndo ha mais escola para os filhos. Ha uma série de situagdes que
acabam complicando um pouco esse modelo, porgque as pessoas tém que ser deslocadas, e tem que haver as condices
adequadas para isso.

N6s estamos discutindo a PNAB. A Senadora falou agora sobre agentes comunitérios de salide e de endemia. Vocé
explicou a necessidade e a importancia da informatizagdo. N6s ja publicamos um cadastramento, que estd em consulta
puiblica. Vamos contratar ainformatizagdo paratodos os Municipios do Brasil. E de 1,5 bilhdo o investimento anual, para
economizar 20 bilhdes.

Evidentemente, os agentes comunitérios terdo os seus tablets, os seus smartphones para lancar imediatamente as
informacfes que eles coletam de casa em casa, mas € preciso que a unidade bésica tenha também o computador e a
conectividade. N&o é s dar o equipamento para o ACS, é todo um conjunto de esforcos que serafeito e que ja estaem
andamento. Portanto, nds ja estamos contratando a informatizacdo em todas as unidades. Ha biometria do usuério e do
funcionério. Inclusive, 0 ACS pode, no seu celular, no seu tablet, coletar biometria da pessoa que ele visita em casa e
lancar os dados, porque ai €le abre o prontuario eletronico daquele cidaddo e lanca la as informagdes.
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Quando a questdo de agente de salide e endemia, Senadora Marta, ndo deveria haver agente de salide e de endemia. Nao
ha sentido pagar um funcionario publico parair acasas ol har foco de dengue e mandar outro funcionério paraolhar... Nao
se justificaisso. NOs temos que ter um Unico agente visitador nas casas que tenha qualificacdo e capacidade de fazer o
acompanhamento das doencas cronicas, de fazer, eventualmente, um curativo, de aplicar umainjegdo intramuscular, de
tirar pressdo, detirar glicemia. As coisas mais simples o agente deveriafazer.

O PNAB, a nova Palitica Nacional de Atencdo Basica, esta em consulta publica no site da comissdo tripartite para
opinido de todos e trata, evidentemente, como Politica Nacional de Atencéo Basica, da agdo dos agentes comunitarios.
A Senadora falou sobre a questéo de um plano de carreira nacional unificado. 1sso é absolutamente contraditorio com o
regime federativo que nés temos. Os Municipios sdo autdbnomos. O agente esta vinculado ao prefeito. Ele ndo pode vir
discutir salério dele aqui, na Camara Federal, porque ele fica insubordinado ao prefeito. E isso destréi toda a capacidade
de funcionamento do sistema, Senadora.

Entdo, se asenhora é Relatora, nada contra os agentes comunitérios de salide, mas eles ndo podem fazer, como fazem hoje,
acOes de insubordinacdo ao gestor sob 0 qual eles estdo responsabilizados. Porque eles discutem o salario deles aqui, no
Congresso Nacional, e discutir piso salarial de qualquer que seja a categoria é contra o Pacto Federativo. Cada Municipio
tem o seu orcamento, tem a sua pol itica de recursos humanos; quem tem que dar aumento paraqual quer servidor municipal
€ a Camara Municipal. Quem tem que dar aumento para qual quer servidor estadual € a AssembleiaLegidativa

Entdo, eu, pessoal mente, com toda transparéncia do mundo, n&o concordo, ndo compactuou com qualquer centralizagdo
de politica nacional de recursos humanos, porque isso... A ndo ser de servidores publicos federais, porque ai é nossa
autonomia, mas nés ndo podemos pegar e decidir aqui o salério de uma pessoa que esta subordinada ao prefeito, porque,
dai, cria-se 0 processo da insubordinago.

Com amaior clareza do mundo, acho que é preciso cuidar disto. H4 uma PEC, eles querem dois sal&rios minimos de
piso. Ai 0 que vai acontecer? Ele vai ganhar mais do que um enfermeiro & na cidade, ele vai ganhar mais do que outros
profissionais. Cria um conflito enorme que ndo precisava existir. Ha o piso do agente comunitério de salde, que esta mil
€ poucos reais; claro que cada Municipio vai pagar mais do que o0 piso - e paga mais que 0 piso - quando o Municipio
pode e 0 or¢camento daguele Municipio comporta essa solucéo.

Ent8o, paramim, a posi¢ao é clara, e eu acho que a gente deve respeitar o Pacto Federativo e ndo interferir, ndo impor
despesas aos nossos entes da Federagéo.

Damesmaforma... Carreira de Estado, jafalel.

Sobre aquestéo daoncol ogia, ndsjainauguramos cinco aparel hos. O aparelho seu, lade Sergipe, do Hospital de Urgéncia...
A casamata esta pronta, 0 aparelho esta embarcado. A previsdo de inauguracdo € em dezembro de um aparelho de
radioterapia la no seu Estado, do nosso plano de expansdo de radioterapia, sem prejuizo de outros aparelhos que sdo
comprados por convénio ou que as proprias entidades filantrépicas adquirem.

V océ fal ou também sobre hemodidlise. N6sjafizemos umarevisdo do preco dahemodidise noinicio do ano. Fizemosum
grupo de trabalho, discutimos e fizemos a revisdo. O que existe agora é que havia uma portaria proibindo a reutilizacdo
defiltros; isso impacta, evidentemente, no custo da operacdo. Essa portariafoi prorrogada por seis meses. Essa discussdo
esta la na Anvisa. E nds, evidentemente a medida que houver a decisio de que os filtros ndo podem ser reutilizados,
faremos o equilibrio econdmico-financeiro da operacdo. Mas nédo hajustificativa para ninguém dizer que esta fechando a
hemodidlise, porque nés realinhamos o preco agorano inicio do ano, com umadiscussao amplacom o setor representado.
Senadora Lidice...

O SR. EDUARDO AMORIM (Bloco Social Democrata/PSDB - SE. Pela ordem.) - Quest&o de ordem, Senadora Marta.
O Ministro respondeu. Serd que néo poderia, enquanto ele fosse respondendo as perguntas, cada um fazer...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP. Fora do microfone.) - O Ministro tem um compromisso...

O SR. RICARDO BARROS- Eu vou responder rapidamente, eatréplicaficaao final. Eu vou falar detodos aqui, porque
respondendo um, eu respondo outro |14

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP. Fora do microfone.) - Também ha uma pergunta vinda...
O SR. RICARDO BARROS - Maisuma...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP. Fora do microfone.) - N&o; vinda do Portal...

O SR. RICARDO BARROS - Ahl, esta bem. Dainternet.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - ... e-Cidadania, que a gente prestigia também.
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O SR. RICARDO BARROS - Esta bom.

Sobre 0 Mais Médicos, a Lidice falou do Mais Médicos. Houve resisténcia a aprovacéo do Mais Médicos da categoria
meédica. Hoje eles tém amplo indice de aprovacdo da populagéo e dos gestores. Agora, com a biometria, a mesma coisa:
temos resisténcia da corporagdo, masvai ser muito Gtil paraagestéo abiometria de todos os servidores da salide e também
dos usu&rios.

Elafaladacobertura, 18 mil profissionaisno Mais Médicos. Continuatudoigual: o MaisMédicosfoi renovado exatamente
nas mesmas condicdes anteriores.

Sobre judicializacdo, ela pergunta se ha menos médicos hoje no sistema. Ha um atraso na reposicao dos médicos. Cada
médico que completa trés anos tem que voltar para Cuba e ser reposto outro médico que vem de Cuba. Por conta da
judicializacdo de varios casos aqui no Brasil em que médicos cubanos entraram na Justica pedindo para ndo voltar para
Cuba nos trés anos, para receber direto salario - havia mais de 80 processos -, 0 governo cubano suspendeu a emisséo
dos médicos por um periodo. Entdo, ha, de fato, um retardo na reposicao dos médicos - eu reconheco -, mas todos seréo
repostos, inclusive temos centenas de médicos aqui, jaem Brasilia, que eu vou visitar na proxima semana.

A questdo de obrigatério e discricionario. A SOF (Secretaria de Or¢amento Federal) do Ministério do Plangjamento fez
umaportariaretirando o Mais M édicos de despesas obrigatdrias, passando paradiscricionérias, porque naL DO ndo consta
nas acBes de despesas obrigatérias o Programa Mais Médicos. Entdo, a SOF gjustou ao que diz aLDO. E aLDO deste
ano, de novo, ndo coloca o Mais Médicos como despesa obrigatéria. Entdo, foi s6 uma adequagéo ao texto legal que esta
estabelecido.

Os planos de salide. Regjuste de 13% dos planos de salide. Essa € uma definicéio da ANS (Agéncia Naciona de Salde)
auténoma. Os planos reclamam que ainflagdo da salide € muito mais, sdo 20%, e ficam reclamando também que ndo ha
um regjuste adequado. De fato, ainflagdo da salide € diferente do conjunto dainflagdo, por isso é que estamos apertando
aqui na gestao, reduzindo o prego da salide, para podermos ter uma equidade adequada.

A questéo dos pregos aumenta com a idade. Ela falou do Estatuto do Idoso. Evidentemente os planos devem cumprir a
lel, ea ANS esta atenta aisso.

Senador WEellington, estive |a em Rondondpolis fazendo visita. Estive em Cuiaba também, Cidinho, Wellington, os com
Bancada de Mato Grosso. Acompanhou-me 0 Senador Blairo e varios outros Parlamentares. Estavala o Ezequiel, estava
4o Gdlli, o Senador,...

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. RICARDO BARROS - ... 0 Deputado Adilton, que é de la e falou em nome dos companheiros, e varios outros
Parlamentares. Todos eles tiveram a oportunidade da palavra e a sua mensagem que vocé mandou, tecnologia moderna:
0 Senador estava vigjando, gravou a mensagem, passamos no teldo para os que estavam presentes na reunido. Senador
Wellington, o senhor foi ouvido la. Obrigado pelo apoio anossavisitala

A Santa Casa realmente |a tem uma gest&o excelente. Para os senhores, que sdo da salide, €la gasta uma tabela e meia
SUS por internag&o. Excelente resultado para o conjunto da gestéo.

O SR. WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT) - SO para ter um dado, chega-se a gastar quanto?
Porque, quando fala uma e meia, pode-se pensar que € muito.

O SR. RICARDO BARROS - Existe de cinco, existe de dez, hospitais universitarios, em especial, hospitais de gestdo
direta da Administragdo Publica.
Bom, isso é um grande problema em que estamos avangando também para discutir. E gest&o, gestio e gesto.

Quando eu fiz areunidio com os hospitais universitarios, uma das gestoras me disse: "N&o..." Eu perguntei: "Quanto € o
giro de leito. Da hora em que vocé da alta para uma pessoa, quanto tempo leva para outra ser colocada naquel e quarto?”
Elafalou: "Dezoito horas." Bom, ai, certamente vai estar cheio de maca, e 0 apartamento, vazio. Entdo, gestdo, gestéo
e gestdo. Essa é a palavra de ordem.

Visitei Cuiaba, visitel Rondondpolis. Alias, fui cinco vezes |4 Tenho ido a todos os Estados. Em S&o Paulo tenho um
privilégio, Senador, porque hA muitos eventos la. A gente frequenta muito. De modo geral, javisitei todos os Estados do
Brasil, o que tenho feito com frequéncia. Estive em Sergipe também.

La os recursos... Vocé falou dos recursos do Estado. O Governador me pediu... Disse que estava com dificuldades para
repassar 0s recursos. Pedro Taques me ligou, falou com a nossa equipe. Ele tinha muitos recursos no Fundo Estadual de
Salde para outras finalidades.
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Quando fizemos a apresentacdo, eu falei dagueles 5,7 bilhdes parados nas contas. Mandamos a nossa equipe parala e
gjustamos. Ele conseguiu liberar varios recursos que estavam blogqueados para colocar como custeio e gjustar, vamos dizer
assim, o repasse para 0s Municipios e para as entidades filantrdpicas, colocar isso em ordem. Pelo menos um pouco dos
recursos foi gjustado. A nossa parte nés fizemos ajudando-o aliberar os recursos para o seu Fundo Estadual de Satide.

Esse assunto, que é repetitivo, é o Pacto Federativo de novo, de que falei quanto a questdo da politica salarial. Cada
Estado é auténomo; cada Municipio € autbnomo. A nossa politica é tripartite. Repasso 0s recursos para o Estado ou para
0 Municipio, se ele é de gestdo plena, e se ele ndo repassa para a frente 0 que eu posso fazer? Nao podemos atravessar
0 modelo que esta estabel ecido do financiamento tripartite.

Quanto a questdo daemendaimpositivade que vocéfaou, o Victério Galli € o Coordenador da Bancada, ndo €? Ele pediu
paratransferir de equipamento para custeio. Entdo estd mudando o GND da sua emenda impositivado Mato Grosso.

E ndo apresentou ainda os planos de trabalho. Entéo é preciso que vocés, da Bancada... Se passou para custeio, ndo serd
equipado o pronto-socorro de Cuiabé. Vai ser umaparcela.

O SR. WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT) - Ministro, ent8o, eu gostaria de deixar bem claro,
de publico, que o acordo da Bancada...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Eu vou pedir...

O SR. RICARDO BARROS - Nao. Ao final, ao final. Todos falaréo ao final. O Senador Amorim queriafazer também
umaintervencao.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - NG6s vamos ter que encerrar e hadais...
O SR. RICARDO BARROS - Eu vou encerrar. E estou acabando ja.

O SR. WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Moderador/PR - MT) - Presidente, € sO para deixar registrado que
nado é adefinicdo da Bancada.

O SR. RICARDO BARROS - Tudo bem.

O Hospital Julio Mller, de que vocé falou, tem recursos devolvidos. Alias, Senador Wellington, o que mais ha é recurso
devolvido no Brasil, porque a gente repassa, ndo se consegue usar, devolve-se, mas néo se devolve para nés. Devolve-se
para o Tesouro. NOs ndo nos beneficiamos dos recursos devolvidos, mas muitas vezes amelhor solugdo é devolver logo,
ficar em diacom os convénios para receber NOVos recursos.

Ha a quest&o do Hospital Universitario de que vocé falou, porque ha muito dinheiro investido |4 E preciso recurso para
terminar. Eu ja disse que ha mais de cem hospitais no Brasil prontos ou 90% prontos que néo tém capacidade financeira
de custeio para funcionar. E as filantropicas sdo de fato muito mais eficientes do que a Administracdo Direta do Poder
PUblico. As OSs também funcionam muito melhor do que a Administragéo Direta do Poder Pablico. E claro que depende
de gestdo e de fiscalizagdo de quem contrata o servico.

O Senador Valadares falou da Carne Fraca. Quem cuida da seguranca alimentar € a Anvisa
(Soa a campainha.)

O SR. RICARDO BARROS - Nés repassamos dinheiro para as vigilancias estaduais € municipais, e sdo elas que fazem
afiscalizagdo. Portanto, o Ministério da Salde ndo atua diretamente - esta aqui, porque era para falar - na qualidade dos
produtos alimentares.

Os médicos do Mato Grosso, vocé falou das medidas que o Ministério tomou. E isso que nos fazemos. A protegdo da
populacdo é dada por essa vigilancia, que é descentralizada.

Os planos acessivei s causariam desigualdade social. Eu vou dizer o que sempre digo: 0 SUS é para todos os 200 milhdes
debrasileiros. A Constitui¢éo ndo discrimina. Os 50 milhdes de brasileiros - caiu para47 agora - que tém planos de salide
tém um investimento privado de 270 hilhdes por ano. Os 150 milhdes de brasileiros que dependem sé do SUS tém um
investimento publico de 240 bilhdes por ano.

Logo, toda vez que alguém contrata algum plano de salide, se for sd de consulltas, tira essas consultas dafila daquel es que
s0 dependem do SUS. Sefor consultaeinternagdo, tiraaconsultae ainternagédo dagquel es que sd dependem do SUS. Entéo,
Senador, qualquer tipo de financiamento amais que asalide receba € Util paraasadde. "Ah!, mas depois, se ele complicar,
ele vai para SUS." Estabom, mas ele sd vai para o SUS depois. Antes, ele ja se resolveu sozinho e permitiu que aqueles
gue s6 dependem do SUS tivessem uma possibilidade de acesso mais rapido. Entéo, essa é alégica que esta estabel ecida.
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A ANS reabriu uma convocagdo de todas as entidades, defesa do consumidor, todos 0s envolvidos nesse assunto, e esta
discutindo 1a planos acessiveis. Por exemplo, Cidinho, vamos falar de Sinop. Sinop tem um hospital que tem limitaces.
Ele ndo tem uma ressonancia magnética. Entdo, se o hospital de Sinop, ou uma Santa Casa, quiser fazer um plano de
salde do hospital para poder melhorar...

(Soa a campainha.)

O SR. RICARDO BARROS - ... a capacidade de financiamento, ter uma renda segura, para poder até melhorar, ndo
pode. Ent&o, ou vocé tem o melhor plano ou vocé ndo tem nada.

Errado! Se uma cidade média tem um hospital, aguele hospital poderia oferecer um plano com o que ele tem. N&o pode
oferecer um plano com o que ele ndo tem. Entdo, essa regra de passar régua no Brasil como se fosse todo mundo igual
ndo funciona. Entdo, a nossa politica sempre € que cada situacdo sgja vista dentro do seu contexto, esta certo? Se esse
hospital puder fazer um plano de salide, certamente, daqui aum ano, ele vai ter aressonancia, porque ele estrutura o seu
financiamento, ele equilibra a sua receita e despesa através do plano e, no fim, vai se estruturar melhor. Aquela regido
ganha e ndo perde nada se comegar com um plano que é o que aguela comunidade tem disponivel, que é a realidade
daguela comunidade, e ndo uma decisdo virtual do que seria o ideal.

O Senador Vaadares...
O SR.ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - O Municipio de Siméo Dias.

O SR. RICARDO BARROS - Siméo Dias, UPA 1 para UPA 2. Haum pedido |a de reforma dessainstalagdo para poder
se transformar em UPA 2. O sistema esta aberto para inscri¢do da proposta. E nds vamos liberar a reforma para que se
transforme de UPA 1 em UPA 2 esse equipamento de salide de Sim&o Dias.

A questdo das transferéncias dos recursos da Unido para o Estado, eu volto afalar que nés temos que respeitar o Pacto
Federativo, cada um ter a sua autonomia. N&o posso obrigar um governador a repassar o dinheiro que nos repassamos
para o Estado, embora seja um acordo tripartite.

Cidinho, Farmécia Popular. Puro palanque. Ja expliquel aqui que Farmécia Popular, Rede Prépria, custa 100 milhdes por
ano, custava: 80 milhdes para aluguel e pessoal, e 20 milhSes para medicamentos. Nés pegamos todos os 100 milhdes,
tudo para medicamentos. E a pessoa vai buscar o medicamento e, em vez de ser naquela farmacia propria, na farmécia
credenciada, que esta do lado, ou na UBS, ou na farmécia da prefeitura. Ndo ha prejuizo nenhum de acesso e é mais
dinheiro em medicamentos.

As questbes das OSs. Sao de fato melhor solugdo para gestéo da salide do que a Administragéo Direta do Poder Pablico.
Estou falando de vocé ter uma cirurgia marcada, todo mundo esta |4, faltou um dos elementos da equipe, ou anestesista
0u 0 cirurgido, no caso, nosso Poder Plblico vai fazer o qué? Se é uma OS, se é uma filantrépica, €le convoca outro
profissional, paga e faz a cirurgia; ndo perde todo o custo de toda a equipe parada. Se faltar o fio cirlrgico, ndo sefaz a
cirurgia, porque ha que se abrir licitacdo, esperar ndo sei quantos dias. Entdo, obviamente, € a melhor solugdo. H4 bons
exemplos, porque o Poder Piblico contratabem, fiscalizaefaz com que o servigo tenhaqualidade. E h& péssimos exemplos
de gente contratada que virou as costas, e ai virou uma bagunca e desvios inclusive gravissimos de recursos publicos.

A salde ndo tem prego, mas tem custo, Senador. Spinraza custa US$125 mil a ampola. Uma ampola. Ent&o, enquanto
temos crianca morrendo, porque existe um esgoto a céu aberto na porta de casa, porque ndo existem as minimas
condicdes de atencao basi ca, nds temos outros morrendo, porgue dependem de medicamentos carissimos. Eu mostrel agui
ajudicializagdo do Soliris: R$1,5 milhdo por tratamento por ano por paciente. Quatrocentos brasileiros ja conseguiram
liminaresjudiciais.

Ent&o, é um dilema. O Supremo Tribunal esté julgando medicamentos de alto custo e registro da Anvisa. Trés Ministros
javotaram. O que se discute? O principio daintegralidade e o principio da universalidade. Os dois estdo na Constitui¢éo.
A integralidade é tudo paraaguém. A universalidade é um pouco paratodos.

Como existe também na Constituicdo, Senadora Marta, na interpretacdo da Constituicdo, alias, o principio do limite da
capacidade contributivado cidaddo, o Estado néo pode cobrar impostosindefinidamente. Até ha umadecisdo de quetaxas
s6 podem ser de 15%. N&o pode ser mais. Sendo, é confisco.

Entdo, como nésfazemos? O cidaddo tem o direito deter o limite parapagar imposto, e o outro tem o direito de ser atendido
com tudo. Quem financia o outro é esse que paga o imposto. Entéo, nds temos um dilema, porque, na Constituigdo, ha
comandos contraditorios que tém de ser dirimidos. Isso vai acontecer nesse julgamento do Supremo Tribunal Federal.

Senador Telmario, j4 estive cinco vezes no seu Estado. Fui na divisa da Venezuela, fui na divisa da Guiana. Pacaraima
recebe os venezuelanos. Fui 1aolhar. O hospital ja esta reformado. Ja liberamos o dinheiro dos equipamentos do hospital
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de Pacaraima, que € aprimeira entrada dos venezuel anos. Nenhuma emenda de bancada nossafoi autorizadaa ser liberada
ainda.

O senhor falou que a estrada foi liberada, eventual mente, porque vocés tém la o regime de chuvas, hdum periodo em que
se fazem obras, h& um periodo em que ndo se fazem. Pode ser que tenham gjustado o orgcamento nesse sentido, mas nés
aumentamos o teto em um milh&o por més e doze milhdes por ano para o governo de Roraima, justamente como umadas
medidas para administrar o impacto da entrada dos venezuelanos no Estado.

O senhor falou dasambulancias. A ambulanciadaatencdo basicaé80 mil, eo Municipio comprao que quiser. Ambulancia
Samu é 170 mil, essa € a da especializada. Ento, estd havendo uma confusdo de bésica com especializada. O Municipio
gue ndo tem especializada compra uma ambulancia leve, do modelo que quiser. E |& pode ser ambulancha, porque em
alguns lugares sO se passa pelo rio; pode ser um veiculo tragado, 4x4, para levar alguém a algum lugar de mais dificil
acesso; como pode ser uma ambuléncia simples, urbana, se for para transporte inter-hospitalar. Entéo, o prefeito escolhe
0 que quer comprar.

Quanto a questdo da salde indigena, estou de acordo com o senhor. Podiamos fazer muito mais, hd 22 mil pessoas
contratadas para a sallde indigena. N&o se precisa disso, poderia ser muito menos. A salde indigena poderia ser muito
mais eficiente.

E esta aqui o Toccolini, que esta encarregado de mudar o model o de gest&o da salide indigena para podermos avancar.

E, por ultimo, a Senadora Martafalou dos ACSs, quejarespondi junto com o Senador Amorim. A minha proposta é pelo
respeito ao pacto federativo.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Obrigada, Ministro.

Aqui, do Portal da Cidadania, foi escolhida a questéo da Sr* Maria de Fatima Heldman: "O Ministro da Salide citou que
iralevar instrumentos de quimioterapia para hospitais mais proximos dos cidad&os que fazem tratamento contra o cancer.
Diante disso, gostaria de perguntar quando isso serafeito, se haAalgum prazo”. Ela é de Sao Paulo.

O SR. RICARDO BARROS - Olha, nds temos, dentro do Plano de Expansdo da Radioterapia, essa prioridade para
novos servicos. E temos, na quimioterapia também, os UNACONSs, os CACONSs. Podemos credenciar trés por regido de
salide. Hoje, ainda, reconheco que nds agimos por demanda do prestador. Quem tem hospital vai 14 e pede parafazer a
quimioterapia, pede para fazer radioterapia, tramita no Ministério, € aprovado ou ndo. Nao existe ainda a regionalizacéo
da salide como uma politica efetiva, ainda que estejanalei do SUS fazer aregionalizacdo da salde.

Do que n6s precisamos? Definir as regides e, naguela regido, fazer todos os credenciamentos e habilitagdes de média,
baixa e alta complexidade. 1sso tem que existir para as pessoas saberem qual é a suareferéncia.

Entdo, é politicanossa, em vez deampliar servico, credenciar novo servico, porque o Servigo estaramais perto das pessoas,
elasvigjardo menos parareceber o tratamento eterdio mais chances dedar continuidade ao tratamento até que ele seencerre.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - O Senador Amorim gostaria de apresentar uma Ultima questéo -
alias, todos querem! Bem, vamos ser breves.

O SR. EDUARDO AMORIM (Bloco Social Democrata/PSDB - SE) - Ministro, quero primeiramente agradecer por uma
atitude sua e de sua equipe, através do Dr. Francisco, com relagdo ao cuidado que o senhor tem dado especialmente a
oncologia no Hospital de Barretos.

Hoje dezenas de sergipanos, pela auséncia do nosso hospital, tém ido a Barretos, onde foi instalada até uma unidade de
prevencdo, Senadora Marta, em Lagarto, origem dafamiliado Sr. Henrique Prata. Entdo, em nome de todos os que fazem
aquele hospital, em que vimos o dinheiro do SUS bem aplicado, sem filas, mas com respeito, Senador V a adares, agradego.
Pessoas me procuram diariamente, dezenas de sergipanos, parafazer esse pedido, e muita gente tem ido parala. Entéo sei
gue o senhor tem dado umaaten¢do, merecida, a Barretos e eu quero agradecer em nome dos sergipanos que sdo atendidos.

E o outro questionamento € o seguinte. O senhor falou sobre a tecnologia que val ser implantada para os agentes de
sallde, que tém que estar conectados aos postos. Qual € a sua previsao paraisso? E um pensamento também do Ministério
transformar os Agentes de Endemias e os Agentes de Salide numa categoria sd? Entendi bem?

E soisso.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Senador Valadares.

O SR. ANTONIO CARLOS VALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/lPSB - SE) - Presidente, Sr. Ministro
Ricardo Barros, a PEC n° 86, que aprovou o chamado Orcamento Impositivo, permitiu que a sallde fosse contemplada
com 50% dessas emendas. Ocorre que, muito embora seja um beneficio monumental para salide publica do Brasil, um
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reforgo ao orcamento da salide, no Ministério da Salide e também nos Estados e Municipios, hd uma restricdo, ha uma
limitagéo determinada por portaria do Ministério de que nem tudo pode ser utilizado, em relagéo as emendas individuais,
no que diz respeito a custeio por exemplo. Material de uso Unico e descartavel: é sd isso que pode ser utilizado com os
recursos das emendas - entendeu, Presidente?

Vea, hd uma limitacdo severa. S80 82 itens permitidos, mas, por exemplo, se 0 hospital num determinado momento
faz uma cirurgia, uma peguena cirurgia, € o médico precisa de Dipirona, o hospital, ou a unidade hospitalar, ndo pode,
nem com aquelaindividual, comprar Dipirona, remédio. Pode comprar, por exemplo, gaze, seringa, scalp, jelco, sondas,
material radiografico, mas ndo pode comprar determinados componentes hospital ares porque harestricdes a esse respeito.
Segundo, para encerrar, Sr. Ministro, eu quero Ihe agradecer a forma réapida como esta resolvendo esse assunto |4 do
Municipio de Simao Dias. Amanhd mesmo ja estarei em contato com Dr. Haroldo Lupion, seu assessor, também com o
Georgenor Cavalcante Pinto, para falarmos sobre os detalhes, vamos dizer assim, da passagem, da transferéncia desses
recursos para a prefeitura municipal fazer as adequagdes necessarias na UPA 1 para que sgja transformada em UPA 2
no Municipio de Simao Dias. Inclusive, eu gostaria que V. Ex2 confirmasse, como ja realmente confirmou, a aberturado
sistema para que o prefeito apresente a proposta.

AgradecoaV. BEx&

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Senador Telmério.

O SR. TELMARIO MOTA (Bloco Moderador/PTB - RR) - Primeiro quero agradecer ao Ministro a resposta.

Mas, Ministro, eu queria fazer s6 um registro. A histéria de que, por exemplo, o dinheiro liberado para o DNIT foi o
problema das chuvas, ndo procede, porque agora € que esta chovendo, e agora é que ndo podia ser liberado mesmo. O
gue esta acontecendo é que Roraima esta doente. Falta compromisso do Governo Federal com o Estado de Roraima, falta
vontade politica, isso € claro e evidente.

Outro fato, Ministro. Quanto a esses cinco Municipios que ndo foram contemplados com as ambuléncias, inclusive o
Governo do Estado - que so Alto Alegre, Caroebe, Caracarai, Iracemae Mucajai -, eu posso oficializar isso, pararegistro
deV. Ex®

Muito obrigado.
Deixe-me ver 0 que mais...
Quero agradecer: obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Com apalavra o Senador Ivo Cassol.

O SR. VO CASSOL (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/PP - RO) - Obrigado.

E com essa aegria que quero aqui cumprimentar a nossa Presidente Marta e também, especialmente, 0 nosso Ministro
Ricardo Barros.

Quero aproveitar, Ministro, para fortalecer algo. Ha um projeto de minha autoria que tramita nesta Casa que vem ao
encontro do seu proposito e do seu ideal junto ao Ministério da Salde. Esse projeto, eu ndo o tenho de cabega, mas, se
€eu ndo estou enganado, € 0 171, que estd na CCJ. Nao tenho certeza do nimero do projeto, porque é tanto projeto... Mas
€ um projeto que autoriza e, a0 mesmo tempo, determina aos laboratorios e aos fabricantes de remédios e de materia a
venda direta para as prefeituras e para as instituigdes filantrépicas, aquel as Santas Casas.

Qual é o problema que nés temos hoje? Hoje os Municipios estédo com dificuldade de dinheiro, todo mundo sabe, ndo
tém dinheiro para comprar medicamento, material.

(Soa a campainha.)

O SR. IVO CASSOL (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/PP - RO) - E nos estamos até assistindo a uma
minissérie, na Globo, na érea de salide, em que a gente tem o testemunho disso tudo. E o valor que esta sendo pago pelos
medicamentos - comprados de terceiro, de quarto e de quinto - fica, no minimo...

Vou dar s6 um exemplo para o senhor. Quando eu era prefeito - fui governador também -, comprava da Furp. Um
comprimido, uma Cibalena, digamos assim, um Melhoral, que custava na Furp R$0,10 - Senadora Marta, na FURP de
S&o Paulo -, nafarmécia custava R$1. Ao mesmo tempo, se hé falta de recursos...

Esse projeto estatramitando agui naCasa, e espero queaCCJo vote nosproximosdias. Eu queriafazer umasolicitagdoaV.
Ex® que pegasse uma copia. Pedirei @ minha equipe que mande para o seu gabinete para que o senhor sugiraao Presidente
Michel Temer que faga uma medida provisdria estabel ecendo que as prefeituras comprem direto dos laboratérios, que 0s
|aboratérios sejam obrigados a vender paraas prefeituras. Com isso, acamaramunicipal e aassembleialegidativavéao dar
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0 FPE e o FPM como seguranca se com 30 dias ndo pagarem. No sistema de licitago, sistemanacional, todo mundo pode
pegar carona, como € hoje. E 0 mesmo preco que o laboratério fornecer parar uma grande distribuidora vai também ser
praticado para as prefeituras. Com isso, vamos poder comprar e colocar nas prateleiras dos hospitais, no minimo, quatro
acinco vezes mais.

Entdo, é um projeto interessante, importante para o Brasil e, especialmente, para os pacientes que precisam de respeito
e tratamento com sallde. Ent8o, eu gostaria de fazer a solicitacdo aV. Ex H& muitas medidas provisorias apresentadas,
muitas vezes sem necessidade, mas essa vem ao encontro do seu propdsito e da necessidade do povo do Brasil.

Queria parabenizar o senhor. A frente do Ministério, com todas as dificuldades que tem, esta conseguindo atender as
demandas. Ao mesmo tempo, solicito queleve... Até aprovar nesta Casa e depoisir a Camara dos Deputados, com o lobby
gue os laboratdrios e essas grandes distribuidoras fazem, ndo se aprova. O que deve haver de politicos aqui patrocinados
por esses laboratérios... Eu ndo sou, nunca fui. Ent&o, a coisa ndo anda, até parece passo de tartaruga.

Eu pediria, neste momento em que o0 Michel Temer est4 se arrastando - precisamos dar um basta nisso -, que ele faca
a medida provisoria e devolva ao povo o respeito e a dignidade oferecendo remédios nos hospitais publicos estaduais,
municipais e federais.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Obrigada.

O SR. VO CASSOL (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/PP - RO) - Obrigado, Presidente. Obrigado, Ministro
Ricardo Barros.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Obrigada, Senador Cassol.

Agora, para suas consideracfes finais, 0 Ministro.

O SR. RICARDO BARROS - Bem, o0 Senador Amorim falou de Barretos, que, de fato, é uma operagdo exemplar que
atende gratuitamente as pessoas. Na questéo dos ACS, vocé falou daprevisdo. Nés esperamos, até o final do ano que vem,
estar com tudo informatizado no Brasil todo, porque 0 nosso credenciamento € para quantas empresas se habilitarem.
Portanto, ndo ha"alguém ganhou alicitacdo e demora para entregar”. A prefeituravai escolher aquela empresa que tenha
mais rapidez parafazer aimplantag&o.

Quanto aACS...

O SR. EDUARDO AMORIM (Bloco Social Democrata/PSDB - SE. Fora do microfone.) - O sistema é um s6? E um
padréo?

O SR. RICARDO BARROS - N&o, ndo tem padréo. Nés temos o e-SUS AB, que é um software publico gratuito do
Ministério, mas a pessoa pode usar qualquer sistema...

O SR. EDUARDO AMORIM (Bloco Socia Democrata/PSDB - SE) - E o Ministério vai ter acesso as informagdes da
prefeitura?

O SR. RICARDO BARROS - Sim, a obrigacdo é essa. N6s vamos gjudar a pagar, mas a obrigacdo é nos passar as
informagdes num padréo de informag&o, ndo importaqual software. Desde que passe no nosso barramento e ainformacdo
sgjalida, élivre, mas nds temos 0 nosso software gratuito distribuido.

E, finalmente, Senador, eu defendo a unificacdo das carreiras ACE e ACS. Defendo um licitador s6 e fazer tudo na
residéncia
O Valadares falou do Orcamento Impositivo e das restrigdes. Nado ha mais restricdo, Senador Valadares.

(Intervengéo fora do microfone.)

O SR. RICARDO BARROS - Nao, agora, as emendas sdo incremento ao MAC e incremento ao PAB - incremento a
média e alta complexidade e incremento ao piso de atencdo basica. Logo, todas as aces podem ser feitas a partir das
emendas, desde que elas sgjam colocadas nesse formato.

Portanto, ai ndo h& mais restri¢fes, e todas aquelas portarias que limitavam tipo de equipamento, isso e aquilo, estou
mandando revogar tudo. O prefeito tem autonomia...

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Jarevogou?

O SR. RICARDO BARROS - JAmandei revogar. O senhor sabe como funciona a burocracia, ndo €? Mas o0 Secretario
Francisco esta me devendo terminar essa tarefa rapidamente.

(Intervencdes fora do microfone.)
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O SR. RICARDO BARROS - A maioriajafoi revogada. Ha umas coisinhas...

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - Incremento do PAC €?
(Intervengéo fora do microfone.)

O SR. RICARDO BARROS - Do PAB, piso de atencao basica ou média e alta complexidade.

O SR. ANTONIO CARLOSVALADARES (Bloco Socialismo e Democracia/PSB - SE) - E atengéo basica, do PAB.

O SR. RICARDO BARROS- Entraali e pode fazer todas as agles.

Também hé a questéo do Cassol, que falou dos laboratérios. Estou com o projeto de lel aqui e vou fazer uma avaliacdo
com a hossa consultoria e levar a sua sugestao ao Presidente.

Obrigado, Senadora Marta Suplicy.
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Obrigada, Ministro.

O SR. RANDOL FE RODRIGUES (Bloco Socialismo e Demaocracial REDE - AP) - Sr2 Presidente, V. Ex2 me permite?
Eu sai que jaestamos nas consideracdes finais, peco desculpasa V. Ex2 porque V. Ex2 sabe muito bem como é a quarta
feira. E, para quem é Lider e Bancada ao mesmo tempo, tem trés ou quatro comissdes ao mesmo tempo, que sdo CCJe
CDH... E s6 uma questo répida ao Ministro, se 0 Ministro também permitir.

Recebemos informagdes sobre os recursos, sobre o corte de recursos em relagéo a salide mental no Ministério da Salide.
As reclamacdes vém principalmente do movimento da luta antimanicomial. E uma questZio bem répida e queria que V.
Ex@ pudesse dissertar em relagdo aisso, discorrer sobre 0s recursos dispostos para a luta antimanicomial e pudesse situar
uma questdo bem especifica que diz respeito ao meu Estado.

O meu Estado € o Unico, segundo as resolugdes do proprio Ministério da Salde, que ndo teria direito a residéncia
terapéutica por uma razdo: porque ndo teria tido anteriormente manicomios. Mas, 6bvio, me parece que é uma situacao,
permita-me, sem cabimento devido.

O SR. RICARDO BARROS - Claro.

O SR. RANDOL FE RODRIGUES (Bloco Socialismo e Democracia/REDE - AP) - No Amapa, ndo havia manicémio
antes porque o fim do manicdémio data do ano de 2002. E, até 2001, 2002, a populagdo do Amapd, por exemplo, eraem
torno de 350, 400 mil; hoje é o dobro. Ent&o, sdo 17, 20 anos depois.

Parece-meinadequado esse regramento daimpossi bilidade de existénciadeinstal agdo deresidénciaterapéuticaem alguma
unidade federada pelo simples fato de, anteriormente, no passado, ndo ter havido manicémio.

Entdo, sdo essas as duas indagagoes.

Eu agradeco a agquiescéncia, agentileza e a cordialidade da Presidente para com este Parlamentar sempre e aaquiescéncia
de V. Ex2em responder.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Com apalavra o Ministro.

O SR. RICARDO BARROS - Senador Randolfe, é assim: sobre salide mental, nds estamos reestruturando. Vamos
aumentar 0 pagamento da diéria dos leitos de internagfes. Estamos também com as comunidades terapéuticas para as
guais nés ja autorizamos Cebas (Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social). Nos consideramos que esse
trabalho voluntério de muitas igrejas, de muitos Rotary, Lions é fundamental; eles fazem um grande trabalho. 1sso ndo
esté conosco. Estd no Ministério da Justica, no Senad. Mas, hoje, nds temos 4 mil internados recebendo pagamento do
Ministério da Justicae pretendemos ampliar esse trabal ho de parceriacom as comuni dades terapéuticas paraarecuperacéo
de drogados.

Quanto aos manicdmios, nos estamos estudando a alteracdo da diaria. Ja fizemos um estudo; ja temos o estudo técnico
do impacto que deve ser estabelecido: algo em torno de R$250 milhdes por ano de impacto financeiro para todas as
internacdes que sdo feitas.

Quanto ao seu Estado, eu ndo vejo também nenhuma razdo para existir essa restricdo. Se ela existe, eu ja estou
determinando que sejaretirada, esta bem?

O SR. RANDOL FE RODRIGUES (Bloco Socialismo e Democracial REDE - AP) - AgradecoaV. Ex&

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Muito obrigada, Ministro, pela sua participacéo.
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Eu fiquei bastante impressionada, como se manifestaram os Senadores, com o dominio da Pasta que V. Ex® exibe.
N&o sendo da area, € realmente espantoso como ja entende de remédio, entende de tudo. Foi muito interessante poder
observar isso. A TV Senado transmitiu a nossa audiéncia, e acho gque os cidaddos brasileiros puderam acompanhar a sua
gestdo, inclusive a parte de economia que estd havendo na compra de medicamentos. Foi muito bem. Eu gostei muito,
principalmente da clareza. Achei que foi muito objetivo nas respostas, muito claro. N&o houve ti-ti-ti. E realmente isso,
aquilo; achaisso, acha aquilo. 1sso pode, isso ndo pode, isso da. Isso € muito bom. Parabenizo a sua vinda e espero que
possamos ter outras audiéncias aqui com 0 mesmo proveito.

Muito obrigada.
O SR. EDUARDO AMORIM (Bloco Social Democrata/PSDB - SE) - Ha um reguerimento agui do Senador Caiado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. PMDB - SP) - Eu sei. Espere um pouquinho.
Nada mais havendo atratar, declaro encerrada a presente reuni&o.
Vamos ter a deliberativa em seguida.

(Iniciada as 9 horas e 04 minutos, a reunido é encerrada as 12 horas e 12 minutos.)
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