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SENADO FEDERAL

SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE REGISTRO E REDACAO PARLAMENTAR

REUNIAO
08/11/2017 - 562 - Comissao de Assuntos Sociais

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Amorim. Bloco Social Democrata/PSDB - SE) - Bom dia atodos.

Declaro aberta a 562 Reunido da Comissdo de Assuntos Sociais, da 3° Sesséo Legidativa Ordinéria da 552 Legislatura
do Senado Federal.

Antesdeiniciar os trabalhos, proponho a dispensa da leitura e a aprovacdo da Ata da reunido anterior.
Os Srs. Senadores que aprovam permanegam como se encontram. (Pausa.)

Aprovada.

A presente reunido destina-se ao comparecimento, em atendimento ao Requerimento n° 116, de 2017, de autoria da
Presidéncia desta Comissdo, do Ministro Presidente do Tribunal de Contas da Unido, S. Ex2 0 Sr. Raimundo Carreiro,
paradebater osrelatérios sistémicos de fiscalizacdo em diversos setores, contendo informactes sobre politicas publicas de
responsabilidade do Governo Federal, encaminhados por meio do Aviso n° 555, de 2017, do Tribunal de Contas daUniéo.

Convido o Sr. Presidente, Ministro Raimundo Carreiro, para fazer parte da mesa. (Pausa.)

De acordo com os arts. 397 e 398, combinados com o art. 92 do Regimento Interno, a Presidéncia adotara as seguintes
normas. S. Ex2 0 Sr. Ministro, tera 30 minutos para fazer sua exposi¢éo e, em seguida, abriremos a fase de interpelacdo
pelas Senadoras e pelos Senadores inscritos. A palavra aos Senadores e Senadoras sera concedida na ordem de inscricéo.

Concedo a palavra, mais uma vez agradecendo a sua presenca, ao Sr. Ministro, Presidente do TCU, Ministro Raimundo
Carreiro.

Mais uma vez, obrigado, Ministro, pela sua presenca, pela sua contribuicdo no momento t&o especia desta Comisséo, o
senhor gue conhece téo bem esta Casa e, com certeza, esta Comissdo. Mais uma vez, seja bem-vindo.

O SR. RAIMUNDO CARREIRO - Bom dia a todos. Cumprimento o Senador Eduardo Amorim, o Senador Dalirio
Beber, a Senadora Maria do Carmo, que eu ja cumprimentel aqui, cumprimento também todos os meus colegas daqui
do Senado, meus colegas servidores, e também cumprimento, Sr. Presidente, o nosso Secretério de Salide do Tribunal,
0 Sr. Marcélo...

(Intervengéo fora do microfone.)

O SR. RAIMUNDO CARREIRO - Exatamente.

Sempre € uma grande satisfagdo retornar a esta Casa, onde eu servi por 39 anos. Aqui, no Senado, eu comecel a minha
vida funcional pela Gréfica do Senado, em 1968. No ano que vem, ja vou completar 50 anos de atividade publica, dos
quais 39 foram aqui, dentro do Senado. Aqui eu exerci todos os degraus da administracdo publica, dentro do Senado, de
chefe de se¢o, chefe de servico, assessor, diretor de secretaria, assessor da Mesa e Secretério-Geral daMesa. Nesse cargo
de Secretério-Geral daMesa, eu fiquel por 12 anos e servi a sete Presidentes do Senado. Em 2007, eu fui escolhido por
todas as Liderangas Partidérias do Senado, de acordo com o decreto legislativo que trata do assunto, para ocupar uma
vaga de Ministro do Tribunal de Contas da Uni&o, na vaga destinada ao Senado.
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Eu sou muito grato ao Senado, que, generosamente, aprovou 0 meu nome, a minha indicagdo por unanimidade. Eu n&o
tive um voto "ndo" e nenhuma abstencdo. Dos 73 Senadores presentes aquela sessdo, todos foram unanimes quando da
indicagdo do meu nome para o Tribunal. L& eu estou ha 10 anos - vou completar 11 anos agora, em margo de 2018 - e
continuo servindo ao meu Pai's com 0 mesmo propdsito com que eu servi ao Senado, trabalhando em beneficio do meu
Pais, defendendo as causas mais nobres do nosso Pai's, que sdo as causas da nossa populagéo, principa mente daqueles
mais carentes. E é com esse propdsito que eu estou aqui, hoje, nesta Comissdo.

No Tribunal, nés empreendemos nossas fiscalizagdes sistémicas e, entre essas fiscalizagdes que nds fizemos, nds
incluimos a érea de salde. Entdo, nds temos vérias fiscalizagbes na area de salde que atingem mais profundamente
aquelas populagdes mais carentes, mais hecessitadas, como mamografias e tantas outras questfes que os senhores vao ter
oportunidade de tomar conhecimento aqui.

Eu estou aqui, atendendo ao convite que a Presidente me fez, a Senadora Marta Suplicy, através do Requerimento n° 150,
de 2017, e compareco a esta audiéncia publica com afinalidade de apresentar um panorama dessas auditorias e também
apresentar, Sr. Presidente, Srs. Senadores, 0s nossos colegas auditores: Marcelo Chaves, que é 0 Secretario de Salde |14
do Tribunal; Lisaura Pereira, que esta ali; Messias Trindade, Rodrigo Schafhauser; e o Vinicius Guimaraes. Elesfardo a
exposicado sobre o relatdrio sistémico de fiscalizacdo da salide, com informagdes sobre a implementacéo e os resultados
de politicas publicas no setor de responsabilidade do Governo Federal, encaminhado a Casa em julho de 2017, por meio
do Aviso n° 555, desta Presidéncia.

Coincidentemente, quem preside esta audiéncia publica € exatamente um meédico, 0 Senador Eduardo Amorim. Entdo,
0s senhores estdo aqui em boas méos, serdo, realmente, muito bem recebidos e o debate sera rico. Digo também que
o Tribunal de Contas da Uni&o, sensivel as demandas prioritarias da sociedade, vem dedicando relevantes esforgos na
realizacdo de fiscalizagdes na &rea de salde publica, inclusive em parceria com 6rgdos fiscalizadores, como tribunais de
contas estaduais e municipais, diante da natureza descentralizada das politicas de salide, e também o Ministério Plblico
eaPolicia Federal .

Nés também adotamos, Senadores, um critério de fiscalizacdo ndo como um trabalho isolado do Tribunal de Contas da
Unido, mas nés envolvemos todos os érgaos de fiscalizagdo. Chamamos, para essas auditorias os tribunais de contas dos
Estados e temos feito um trabalho excelente nessa area de salide, e em outras também, mas sempre em parceria, ndo é
um trabalho isolado.

Ao longo dos ultimos anos, fiscalizamos diversos programas e agdes relacionadas a salide publica, mas ndo nos
restringimos a atuar informalmente em fiscalizacdo que pode ser considerada o dia a dia do controle externo.

Adicionalmente, avancamos em agdes para o estimul o e suporte ao controle social, tais como: cartilhas, cursos adistancia
e acordo de cooperacdo para treinamento de auditores sociais com entidades do terceiro setor atuantes no controle da
qualidade do gasto e da ética no trato da coisa piblica, bem como a troca de informagdes.

Com acolaboragéo dos Tribunaisde Contas estaduai se municipais, entre outros achados, foram realizadas auditorias sobre
gestdo de atencdo basica na area de salide no Brasil em 23 secretarias estaduais e 317 municipais, e pesquisa el etrénica
em 5.577 secretarias municipais e 14 estaduais, além do préprio Ministério da Salide.

Essas avaliacOes, apreciadas pelo Plenério do Tribunal em 2015, mediante 0 Acorddo n° 1.714, cujo Relator foi o Ministro
Benjamin Zymler, mostraram que, infelizmente, o nimero de pessoas internadas em decorréncia de problemas de salide
gue poderiam ter sido solucionados no nivel de assisténcia basica esta muito acima dos indices considerados aceitaveis
pelo Ministério da Sallde, e, consequentemente, pela Organizacdo Mundia da Salde.

Aindaem parceria com 26 Tribunais de Contas, realizamos |evantamento nacional para obter e sistematizar informacdes
sobre governanca e gestéo relativas a area de sallde em organizacfes estaduais € municipais a fim de promover a
divulgacéo dostemas governancae gestéo entre osenvolvidos, identificar pontosde vulnerabilidadeinduzindo amelhorias
e contribuir para o plangjamento das a¢Bes de controle de cada Tribunal de Contas participe.

NOs vemos pela televisdo os noticiarios - e os senhores conhecem a realidade de seus Estados e dos Municipios de seus
Estados - e se fala muito nafalta de recursos para a salide. Mas eu tenho uma percepcdo de que 0s recursos realmente sdo
poucos, s80 parcos; agora, eles precisam ser bem gastos. O que precisa é de gestdo e governanca, € nés também atuamos
nessa &rea com essas acdes que eu acabei de relatar aqui.

De 11.228 organi zagGes convidadas a participar, foram obtidas respostas de 78% das secretarias municipais de salde, das

sete superintendéncias regionais do DF; 73% dos conselhos municipais e 100% das organizacdes estaduais e distritais -
conselhos e secretarias.
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Os dados coletados no aludido levantamento permitiram o célculo do indice de Governanca e Gestdo em Salide e a
constatacdo de que 54% das institui¢des se encontram em estégio inicia de governanca e gestéo.

Pelo menos é uma boa noticia essa de que estdem inicio.

O primeiro resultado obtido da auditoria apreciada por meio dos Acorddos n°s 1.130, de 2017, e 1.840, também de 2017,
ambos do Plené&rio, de relatoria do Ministro Bruno Dantas, foi a edi¢éo, pelo Conselho Nacional de Salide, da Resolucéo
n° 554/2017, que incorporou recomendacdo feita pelo Tribunal de Contas da Uni&o acerca da proibicéo de aciimulo das
funcbes de gestor da salide com a de presidente dos conselhos estadual e municipal de salide, em respeito ao principio
da segregacdo de funces.

Vejam bem: os Conselhos, como os senhores sabem, sdo 6rgaos de controle social. Mas s6 que o Presidente do Conselho,
por exemplo, é o gestor... (Risos.)

Ou sgja, elevai fiscalizar os proprios atos. Ento, isso s30 achados das nossas auditorias. E por isso que nés encaminhamos
para as Comissdes e pedimos que se tragam esses gestores aqui para dentro das Comissdes para discutir esses assuntos.

Felizmente, o Ministério da Salde foi sensivel a essa questdo e, como eu disse aqui, ja baixou uma portaria exatamente
fazendo a segregac@o de fungdes.

A propésito, o atual Relatério Sistémico de Salide Publica, o FiscSalde, € o terceiro elaborado pelo TCU - vejam bem:
essejaé o terceiro FiscSalde, como nds chamamos a fiscalizacdo sistémica de todo o setor de salde -, um dos principais
motivadores desta audiéncia publica.

Registro que se trata de levantamento que abrange diversos aspectos da salide publica no Brasil, desde a evolucéo das
transferéncias de recursosfederais, por esferade governo, até consideracdes sobre as 27 principais fiscalizagdes ef etivadas
pelo TCU no biénio 2015/2016 concernentes ao tema.

O relatério também apresenta um sumario sobre as publicactes elaboradas no biénio e a situacdo da salide a partir de
indicadores de desempenho, de estrutura e de determinantes da salde.

O FiscSalde 2015/2016, apreciado pelo Tribunal por meio do Acérddo n° 1.070, de 2017, derelatoriado Ministro Bruno
Dantas, ainda evidencia a crescente descentralizagdo da execugao orcamentariafederal, nafuncgéo salide, aos Municipios,
de formaque, em 2016, 47,05% do total foi executado por esses entes federados.

Dados |evantados em rel atdrios sistémicos anteriores abordaram temas de grande rel evancia e que ensejam a necessidade
de atencéo pelos gestores da sallde.

No relatério sistémico de 2013, por exemplo, o FiscSalde 2013, apreciado mediante o Acordao n° 623, de 2014, de
relatoriado Ministro Benjamin Zymler, foi realizado um levantamento sobre assisténcia hospitalar em 116 hospitaisgerais
com mais de 50 leitos em todo o Brasil, com o objetivo de obter diagndstico amplo identificaram os principais problemas
existentes.

Verificou-se, por exemplo, que 47% dos leitos disponiveis, o equivalente a 1.121 leitos, tém como causa a falta de
profissionais de salide, médicos, enfermeiros e outras pessoas das areas afins de salde.

Aindano FiscSalde 2013, o TCU identificou dado preocupante quanto ao aumento de incidéncia de novos casos de Aids
no Brasil.

Esse ponto aqui é interessante para esta Comissao.

Eu posso fazer uma breve pausa aqui para fazer o registro de que, nos idos de 1995/1996... O senhor sabe, exatamente
guando o problema da Aids afetou diretamente o Pais. Lembro-me de que, naguela época, foi uma calamidade publica,
era uma questdo de salde publicaa AIDS. O governo ndo sabia como lidar com isso. Naquela época, era uma coisanova,
uma doenca que havia chegado, vamos dizer, de repente no Pais e ndo se tinha uma politica paraisso. E eu me recordo
de que, naquela época, o Presidente do Senado era o Presidente José Sarney, e ele, sensivel a essas questdes, chamou-
me, juntamente com a Consultoria Legidativa, e pediu que fosse elaborado um projeto de lei para gjudar o governo a
enfrentar esta questdo. Entdo, nds nos reunimos véarias vezes - 0 Fernando César M esquitatambém, que erao Secretario de
Comunicagdo Social - efoi elaborado um projeto delei para o Presidente Sarney apresentar ao plenério paraser discutido.

Bom, mas ai a questdo, Senador, girou em torno da forma desse projeto, porque, como se tratava de uma agdo do
Executivo, a Unica agdo que o Legidativo poderia fazer era um projeto autorizativo. Ocorre que ja havia decisdes do
Supremo Tribunal Federal dizendo que o projeto autorizativo era inconstitucional. Entdo, os consultores legislativos, a
época, desaconselharam o Presidente Sarney a apresentar o projeto, porque ndo ficaria bem para o Presidente do Senado
apresentar um projeto que, com certeza, seria considerado inconstitucional pela Comissdo de Justica, pois se tratava de
um projeto autorizativo.

3/12



Reunido de: 08/11/2017 Notas Taquigréficas - Comissdes SENADO FEDERAL

E isso ficou nessa discussdo que néo chegava ao fim e finamente, até que um dia o Fernando César me convidou para
uma dessas reuni8es com vistas a finalizar essa questéo, porque o Presidente estava cobrando essa solucao.

Quando cheguei a reunido, a discussdo girava em torno exatamente de se tratar de um projeto autorizativo. E eu fiquei,
com toda a minha humildade - eu posso dizer isso -, estarrecido com a discussao em torno de uma questéo que néo tinha
nada a ver com o mérito do projeto. Assim, indaguei deles: “Mas, escuta, a questéo é sb a ementa do projeto que diz
“autorizo o Poder Executivo a executar isso'? Ent&o, vamos fazer 0 seguinte: muda e pde * dispde sobre o fornecimento de
medicamento para o tratamento...”." Pronto! Ai a questdo foi resolvida.

Esse projeto tramitou aqui no Senado com rapidez. Foi para a Camara. A Camara também foi répida. E, finalmente, o
Presidente Fernando Henrique Cardoso sancionou alei. Foi entdo quando nés comegamos a ter uma politica publica do
trato da Aids. O senhor sabe disso, Senador. Estou dizendo aqui apenas para registro, mas eu sei que os senhores sabem
disso. Hoje, essa politica é reconhecida mundialmente como um dos programas mais eficazes na &rea de combate a Aids.

E, voltando para a minha fala, foi identificado nas nossas auditorias que a doenca esté voltando. Quer dizer, na minha
visdo, estq havendo um descaso por parte do Governo, inclusive de divulgacdo do tema e de conscientizacdo das pessoas.
Elaregrediu; deve ter ficado esguecida. E essas auditorias identificaram essas questfes.

Como eu disse aqui, comparacfes com a taxa de incidéncia de Aids com paises da Organizacdo para a Cooperacdo e 0
Desenvolvimento Econémico (OCDE) demostram que, no exercicio de 2010, nosso Pais possuiaamaior taxadeincidéncia
entre 0s paises que integram aquele organismo. Tal fato enseja a criagdo de novas estratégias - aqui foi onde entrou a
nossa sugestao - por parte dos gestores da salide para reforcar medidas preventivas, deta sorte que a doenga ndo assuma
proporc¢des endémicas, ou seja, exatamente como ela comegoul.

Ent&o, a nossa percepcdo e de qualquer cidaddo dever ser que ela ficou um pouco esquecida. A parte preventiva ficou
esquecida.

Além dos prejuizos humanitérios para a sociedade, o avanco da doenca certamente terd grande impacto financeiro para
0 ja comprometido orcamento do SUS.

Jafinalizando, informo que se encontram em andamento certas medidas. Eu fiz um panoramabreve - 0s nossos auditores
vao aprofundar essa questéo - das fiscalizagdes que estdo em andamento, todas na area de salide, e os senhores vao ver
como nos estamos cumprindo o nosso papel de ser um auxiliar do Congresso Nacional no controle externo, com ostemas
gue eu vou expor para 0s senhores que nos estamos empreendendo.

Encontram-se em andamento no Tribunal vérias fiscalizagdes relativas a salide publica, das quais destaco:

- auditoria em 10 Estados e no Ministério da Salde para avaliar a regularidade de aquisi¢cBes de medicamentos com
recursos federais. Esse processo esta sendo relatado pelo Ministro Augusto Nardes;

- auditoria na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), sobre a regularidade do processo de registro de
medicamentos. O Relator é o Ministro Nardes.

Eu participei, Senadores, agoraem fevereiro, de um Seminario Internacional de Investimentos, promovido pelo Governo
Federal e Fiesplaem Sdo Paulo, por esses 6rgdos de alto nivel do Pais. Compareceram 1a47 paises e cerca347 empresarios
internacionais, sem falar daqueles do nosso Pais. Eu participel de um dos painéis que trata do Ato Regulatério agui no
nosso Pais e por parte do Tribunal.

Naguelaoportunidade, eu assisti |aa palestrado Presidente da Siemensaqui no Brasil, quando el e expbs sobre os produtos
de que eles querem registrar aqui em nosso Pais. Ele disse que € uma coisa absurda. N&o conseguem. A demora €
inexplicavel, chegando a sete anos parafazer o registro de um medicamento. Ent&o, essa € uma questdo que nos preocupa
e que esta sendo analisada pelo Tribunal e certamente chegara a esta comissdo em breve.

Ainda:

- auditoria baseada em risco na concessdo de Certificado de Entidades Beneficentes de Assisténcia Social, instrumento
assegurador da isencdo de contribuicdes para a seguridade social de pessoas juridicas de direito privado, sem fins
lucrativos. Esse processo também esté sendo relatado pelo Ministro Augusto Nardes;

- acompanhamentos sobre; aexecucdo da politicade combate ao Aedes aegypti. Agoraas chuvas recomegaram, e o senhor
val verificar, pelo Pais afora, a epidemia que va acontecer, que é muito mais uma questdo local do Municipio, que ndo
cuida dalimpeza, do que de uma érea global. O Relator Ministro Bruno Dantas; e
- aimplantacéo da Hemobras, cujo Relator também é o Ministro Nardes; e do Programa Mais Médicos, Relator Ministro
Benjamin Zymler.
Temos outro aqui:
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- auditoria sobre a atuag@o da Agéncia Naciona de Salide na fiscalizag8o dos regjustes dos planos de salide. Nos nos
batemos todos os dias com essa quest&o, principal mente agueles mais carentes e os idosos.

- auditoria no Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Salde (PROADI-SUS), cujo
Relator também é o Ministro Augusto Nardes;

Por dltimo, estd em andamento uma auditoriaparaavaliar a eficiéncia na atuagcdo da Anvisa e de outros 6rgaos nos portos
brasileiros.

Mas o que tém portos aver? Tém muito a ver. O senhor sabe que sdo portas de entrada no Pais...
(Intervengéo fora do microfone.)

O SR. RAIMUNDO CARREIRO - Exatamente. Tém muito aver; aliés, so tém aver.

Ent8o, Srs. Senadores, este € 0 panorama que eu trouxe. Os senhores vao debater aqui com 0 nosso Secretario e com o0s
Nossos auditores.

Eu agradeco aos Senadores e a Presidéncia da comissdo esta valiosa oportunidade de comparecer a esta Comissao com
0 intuito de contribuir para a melhoria da salide publica oferecida a nossa sociedade, bem como para prestar contas ao
Congresso Nacional acerca das atividades que o TCU vem desenvol vendo sobre esse assunto damais altarelevancia para
todos nos.

Assim, ficam com esta Comissdo, Sr Presidente e Srs Senadores, 0os nossos auditores, que fardo a exposi¢éo e responderdo
todos os questionamentos que lhe forem dirigidos sobre este tema.

Eu tenho um compromisso agora no I nterlegis com o Presidente do Senado, mas trouxemaos 0 N0SSO Secretario e 0S N0SSos
auditores para debaterem com os senhores essas questdes da salide publica.

Agradeco atodos e desejo um bom trabalho para todos os Srs. Senadores e servidores.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Amorim. Bloco Social Democrata/PSDB - SE) - Antes de chamar o Secretério de
Controle Externo de Salde do Tribunal de Contas, o Sr. Marcelo André, gostaria de agradecer, mais uma vez, ao
Presidente, Ministro Raimundo Carreiro, pela sua parcela de contribui¢éo.

Como elejadisse, colegas Senadores, ele ndo poderaficar, mas deixaraaqui os servidores, a assessoria do Tribunal, para
gue tenhamos a oportunidade fazer os questionamentos, enfim, o debate. Mas a gente vé ai muita disposicdo e muita
vontade por parte da ingtituicdo Tribunal de Contas realmente de contribuir, de gjudar, como tem feito ao longo da sua
historia

No mais, Ministro, mais uma vez, muito obrigado. Venha sempre a esta que é a sua Casa, que o senhor conhece como
ninguém. Eu acho que ninguém aqui o desafiariaadizer que a conhece mais do que o senhor. O senhor, profissionalmente,
pela sua historia, nasceu aqui, criou-se aqui e dagqui saiu para dar uma contribuicdo muito maior a esta téo importante
instituicéo do nosso Palis, que é o Tribunal de Contas.

Mais umavez, agradeco e lhe concedo um tempo para que o senhor possafazer suas consideragfes finais, mesmo sabendo
gue o Presidente Eunicio ja o esta esperando.

O SR.RAIMUNDO CARREIRO - S6 paraagradecer, Senador, as suas palavras; agradecer aos Senadores aqui presentes
esta oportunidade, como eu ja disse, de estarmos aqui prestando contas ao Congresso Nacional do nosso trabalho de
auditoria e de controle externo e, especialmente de uma area tdo sensivel para 0 nosso Pais como a salide.

Muito obrigado.
O SR. PRESIDENTE (Eduardo Amorim. Bloco Socia Democrata/PSDB - SE) - Convido o Secretario de Controle

Externo de Salde, Sr. Marcelo André, para que possa fazer parte desta mesa e para que possamos |he fazer alguns
guestionamentos.

Senadora Ana Amédlia.

A SR2 ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia ProgressistalPP - RS) - Caro Presidente, Senador Eduardo
Amorim, eu gostaria de solicitar, com a aquiescéncia de V. Ex2 e consultados nossos colegas, se poderia ser incluido
extrapauta o relatério da indicacdo para a Anvisa da Sr2 Alexandra Bastos Soares, para exercer o cargo de Diretora da
Agéncia Naciona de Vigilancia Sanitaria.

Se V. Ex2assim entender, eu submeto aV. BEX2..

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Amorim. Bloco Social DemocratalPSDB - SE) - Nenhuma objec&o de nossa parte,
Senadora Ana Amélia, desde que os colegas Senadores concordem.
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(Intervencdes fora do microfone.)

A SR2ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/PP - RS) - Eu sei, ja entendi.

Eu sei, Senador. A Secretaria me informa que se trata de uma reunido especia para tratar da questdo do relatorio de
avaliacgo...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Amorim. Bloco Social Democrata/PSDB - SE) - Mas logo em seguida...

A SR2 ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/lPP - RS) - ... mas eu queria aproveitar o intervalo
parafazer esta solicitago. Sei que este tema s vird depois, na sessdo deliberativa.

Muito obrigada.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Amorim. Bloco Social Democrata/PSDB - SE) - Ent&o, passo a palavraao Sr. Marcelo
André Barbosa Chaves, para que possa fazer a sua exposi ¢ao.

O SR. MARCEL O ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - Obrigado, Senador Eduardo Amorim. Agradeco a
oportunidade de apresentar aqui os trabalhos.

Gostaria de cumprimentar os demais Senadores e Senadoras aqui presentes, o piblico que nos assiste, 0 pessoal que esta
vendo pela Internet.

A gente tentou condensar em 30 eslaides o resultado desses trés trabalhos, que, como o Presidente mencionou, a gente
vem fazendo desde 2013.

O objetivo desses relatérios foi 0 de tentar apresentar uma visao consolidada da fungéo salide com base nos principais
trabalhos que o Tribunal vem fazendo e também com base em indicadores, alguns dos quais calculamos, outros nés
buscamos no Ministério da Salde e em organizagbes, como a OCDE, e o objetivo disso tudo foi tentar smplificar o
entendimento de fragilidades identificadas na execucdo das politicas que fiscalizamos. Com isso, a gente espera poder
subsidiar o trabalho do Legislativo, que é o nosso principal cliente, e também do sistemade controle, tanto externo quanto
interno, fazendo com que a politica de salide fique mais €eficiente.

A é&readasalde, segundo o Orgcamento de 2016, é a &rea que tem o terceiro maior orgcamento, e esse orgamento tem uma
caracteristica interessante. A forma de execugéo dele, como o Presidente destacou em seu discurso... Na sua evolugéo,
como a gente esta vendo ali, a partir de 2003, a maior parte desses recursos tem sido descentralizada para Estados e
Municipios, e ndo poderia ser diferente. A execucdo da politica de salide € grande parte feita |4, na ponta. Entdo, esse é
um comportamento que exige do TCU, como 6rgéo fiscalizador, a adogao de algumas estratégias para que a gente possa
efetivamente fiscalizar o que esta acontecendo la.

Dai, fazendo um gancho, ha a necessidade de a gente fazer acordos de cooperagdo com outros Tribunais de Contas paraa
realizac8o de trabalhos em parceria, para que a gente possa ter a capilaridade necesséria para fiscalizar esses programas.

Como sevé adli, 47%; a execucdo de aplicacdo direta pelo Ministério, 33%...
OsRelatdrios Sistémicos de Salide tém mai s ou menos essaestrutura. A gente apresenta os dados daexecucdo orcamentéria

e financeira; um capitulo em que a gente apresenta indicadores para avaliar o sistema publico e privado; e uma secéo em
gue a gente apresenta o resultado dos trabalhos feitos pelo TCU.

No caso de 2013, a gente conseguiu fazer uma fiscalizag@o especifica para esse relatério. A gente visitou 116 hospitais
gerais e prontos-socorros em todos os Estados e Distrito Federal, o que corresponde a 18% das unidades com mais de 50
leitos; isso equivaleria a, aproximadamente, 27 mil leitos, 8,6%.

Esse levantamento que foi feito permitiu a gente identificar uma série de problemas que todos n6s vemos no dia a dia
pela televisdo, mas a gente quantificou isso. Por exemplo, ndo esta mencionado ai, mas um dos principais motivos para
que um leito ndo esteja disponivel paraapopulagdo é justamente afalta de profissionais - médicos, profissionais de salide
em geral, enfermeiros, técnicos.

Os detalhes esté@o todos no relatorio; agora o tempo ndo permite detalhé | os.

A gente decidiu que, anualmente, sempre que se for fazer o relatério sistémico, sempre a gente vai abordar esses temas,
gue sdo temas que ja foram fiscalizados pelo TCU e que a gente vem acompanhando, porque a gente entende que esses
sdo temas estruturantes e temas importantes para o desempenho da fungéo salide, que é a questdo da atencéo bésica, a
guestéo do projeto do Cartéo SUS, a questdo do ressarcimento que os planos de salide tém que fazer ao SUS. Nesse caso,
guando um paciente tem a cobertura de um plano e é atendido no hospital piblico para aquela cobertura que ele jateria
no seu plano, existe umalel que prevé que, nesses casos, 0 plano de salide tem que ressarcir o SUS. Entdo, esse € um
grande trabalho que a gente vem fazendo ha bastante tempo. A area de medicamentos € uma area sempre relevante. A
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questdo da Hemobras é um trabalho que a gente vem fazendo desde que elafoi criada - existem diversos trabal hos, tanto
pontuais quanto de longo prazo. E também hatrabal hos na atencéo oncol 6gica e de mamografias. Nesse ano, nesse mesmo
relatério, nés elencamos 19 outras fiscalizages feitas pelo TCU, nas quais a gente destaca, novamente, um trabalho feito
na area de medicamentos; outro sobre a segunda porta do SUS, que &, para que todos entendam, aquele caso em que um
hospital publico, um hospital universitario faz um atendimento privado.

(Soa a campainha.)

O SR. MARCEL O ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - E também a questdo de terceirizagio das agdes e
dos servicos publicos de salide por meio organizagdes sociais.
Em 2014, amesma estrutura. Os temas de grande relevancia se mantiveram, mas 23 fiscalizages foram feitas em 2014.

A gente destacou aqui a auditoria feita no Programa Mais Médicos e a auditoria feita com 30 Tribunais de Contas
brasileiros sobre a atencdo basica. Eu pedi para o pessoa da secretaria distribuir, num kit, um sumario executivo desse
trabalho, que esta disponivel nainternet para as pessoas que estao nos assistindo poderem fazer o download.

Fizemos um trabalho sobre a avaliacdo da governanca interfederativa, intergovernamental do SUS - como € a relacéo
Unido, Estado e Municipio na questdo da governanca do SUS -, com achados importantes, como, por exemplo, uma
grande quantidade de normas, de gestdo do SUS. Felizmente, o Ministério, atualmente, esta com um projeto jafinalizado
de enxugamento dessas normas. S0 niimeros estonteantes - somente no gabinete do Ministro existiam 17 mil portarias.
Como se consegue gerenciar bem um servico de salide, falando de maneira geral, que é tdo complexo, por natureza, ainda
tendo que ter o conhecimento de 17 mil portarias? Entdo, isso foi levantado 14, nesse trabalho.

Fizemos também auditorias sobre Parcerias para o Desenvolvimento Produtivo, que sdo parcerias entre o Ministério e
empresas privadas para transferéncia de tecnologia, cujo objetivo é o barateamento na aquisicdo de medicamentos e de
materiais especias - proteses, Orteses.

Também, no relatdrio de 2014, a gente faz um resumo do que foi a Operagdo Sanguessuga, que foi um grande escandalo
gue houve, anos atras, na aquisicdo de ambulancias. O Tribunal, junto com a CGU, junto com a Policia Federal, se
organizou para dar um tratamento célere as investigacOes rel acionadas a esse caso. De forma que, no &mbito do Tribunal,
foram julgados mais ou menos mil processos dessa natureza. O Tribuna aplicou cerca de R$5 milhdes em multa aos
responsaveis e levantou danos da ordem de, se ndo me engano, R$35 milhdes.

Rapidamente, 0 nosso tempo...

Eu j& estou na prorrogagéo?

Esse é s6 paradizer como foi 0 sistemaque nés utilizamos paracriar osindicadores que agentetem utilizado. Basicamente
sdo indicadores que avaiam a estrutura do sistema de salde, como a questéo do financiamento, da for¢a de trabalho,

da infraestrutura em equipamentos e indicadores que analisam o desempenho do servico de salde, como 0 acesso a
medicamentos, 0 acesso as agles e aos servicos de salide. A gente vai apresentar alguns desses indicadores, a seguir.

Esses indicadores permitiram que a gente pudesse fazer uma comparacdo internacional para a gente se situar. Essa
comparacdo internacional se deu no &mbito dos paises que compdem e OCDE. NGs procuramos usar, mais ou menos, a
sistemati ca que el es adotam, com alguma adaptacéo. A gente destacou alguns casos agui como, por exemplo, 0 nimero de
médicos por habitantesnaOCDE. O Brasil estalaem cimacom 1,84, mas quando vocé - agqui no meu ndo aparece o detalhe
- analisa o nimero de médicos por habitantes nas capitais e no interior vé que se agente fosse analisar s6 nacapital o Brasil
irlaestar ali juntinho com paises como a Dinamarca, por exemplo. Entdo, hd uma ma distribuicdo dos médicos no Pais.

Ai fazendo um link com um outro trabalho que nds fizemos, do programa Mais Médicos, cujo objetivo foi justamente
tentar levar osmédicos paraosrincdesdo Brasil, agente estaacompanhando que, de certaforma, os nimerostém mostrado
gue houve uma evolugdo. O gréfico ao lado demonstra justamente a questdo da quantidade de médicos disponiveis para
apopulacdo. A gente percebe que o Brasil esta, mais ou menos, numa mesma taxa de crescimento, mas numa quantidade
bem inferior a esses paises ricos que foram analisados.

NUmero de consultas médicas por habitante. Paraagente ndo entrar em muitos detal hes, so queriaressaltar aguele nimero
de planos de satide privados e da popul agdo dependente do SUS. Vocé vé que quem tem um plano de salde privado tem
um acesso - se a gente considerar como um indicador a consulta médica - bem maior do que a populacéo dependente do
SUS. A médiaficou em 3.99. Mas se vocé fosse considerar os planos de salide privados, a gente estaria um pouquinho
melhor nesse ranking. A mesma coisa com o nimero de internagdes hospitalares, a mesma tendéncia.

Esse é 0 nimero que o Presidente Carreiro destacou no seu discurso e que chamou a atengdo. O Brasil, fazendo as
comparacdes, se destacou negativamente como o que tinhaa maior taxade incidéncia de Aids. O Tribunal nuncafez uma
auditoriaarespeito do programado fornecimento de medicamentos paraquem tem adoenca. A gente ouve os especialistas
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afirmarem que € um programa muito eficiente, mas esse nimero chama a atencdo porque é importante que as agoes
preventivas, as agOes educativas sgjam destacadas, sejam implementadas. Olhando do lado do orgamento da salide, que
€ um orcamento, muito enxuto, sem querer entrar na discussdo de haver ou ndo recursos, o fato € que se a gente tiver
menos doentes, vai-se gastar menos, além, é claro, da questdio humanitéria. E importante que haja uma atengo paraisso.
A gente percebe, no gréfico ao lado, que o Brasil ndo foi sempre o campedo de taxa de incidéncia. Chama atencao ali
a evolugdo da taxa de incidéncia, por exemplo, dos Estados Unidos, onde houve um declinio muito grande. Esse é um
assunto muito importante.

Esses s80 himeros de um outro trabal ho que nds fizemos sobre amamografia, em que agente analisou a produtividade dos
nimeros de exames feitos por mamaégrafos no Brasil inteiro. Esse trabalho jafoi julgado. Apés esse trabalho o Tribunal
fez dois monitoramentos para saber como estava a evolugdo do programa de mamografia. Houve uma sensivel melhora
nas mamografias registradas. Auditando os sistemas do Ministério da Salide, a gente percebe isso.

O dltimo monitoramento que foi feito neste ano demonstrou que houve uma ligeira queda no nimero de mamografias.
E interessante perceber que esse trabalho demonstrou que o Brasil tinha, época do trabalho, um nimero acima da média
recomendada pela OM S de aparelhos disponiveis para a populacdo. No entanto, o niimero de examesfeitos erabaixo. E a
gentefoi tentar ir atras das causas disso, Senador, e as causas sao aquel as a que todos nés estamos acostumados a ver nos
jornais, na televisao: falta de instalagdo. Vocé tem o equipamento, compra o equipamento, mas ndo ha instalagéo fisica
para o equipamento. V océ tem o equipamento instalado, mas ndo tem o técnico paraoperar ou ndo tem o médico paradar o
laudo. Ent&o, apds o trabal ho, o Ministério, com muito éxito, criou um programa de qualidade damamografia e conseguiu
melhorar bastante a produtividade, adotando, inclusive, uma estratégia de telemedicina, de andlise dos resultados dos
exames por médicos viainternet. Ent&o, esse € um caso bem interessante e que foi analisado 1a por nés.

Um outro que chamou bastante atencdo também e foi um trabalho que nos fizemos sobre a politica nacional de atencdo
oncoldgica. Varios problemas foram identificados, como insuficiéncia de estruturas, caréncia de médicos patologistas.
Destaco a quest&o do atendimento intempestivo, das necessidades de cirurgia e quimioterapia.

(Soa a campainha.)

O SR. MARCELO ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - Enfim, com fundamento nesse trabalho houve a
proposta, foi sancionada umalei chamadade Lei dos Sessenta Dias, que criou um prazo, um limite entre o diagnostico da
doenca e o inicio do tratamento, que ndo passassem mais de 60 dias. Esse trabalho a gente estad monitorando.

Um trabalho também que eu gostaria de destacar, que foi feito em 2013 e que a gente vem monitorando até hoje, € sobre
apoliticade regulacdo de precos de medicamentos na CMED. Eu jative oportunidade de comparecer ao Senado em outra
oportunidade para apresentar detal hes desse trabal ho, e agui eu gostaria de destacar apenas alguns nimeros que chamaram
muito a atencao.

Dos 50 principios ativos mais comercializados no Pais naquel e exercicio, 43 deles estavam acimadamédiainternacional.
A gente comparou com cerca de outros 0ito paisesricos. A gente conseguiu retirar, inclusive, acargatributaria nos paises
de origem paracomparar com o Brasil. A questéo cambial aguelaépocaeramaisfavoravel do queaatual, mas os nUmeros,
mesmo assim, néo deixaram de impressionar.

Desses 43 acima da média, 15 eram até 50% maiores que amédia, 18 estavam entre 50% e 100% acima, oito mais que o
dobro, um mais que o triplo e outro mais que o quadruplo; e somente em trés era 0 menor prego. Ha véarias explicactes
para isso, a gente ndo tem tempo para detalhar. A gente resolveu apresentar esse eslaide sO para mostrar a importancia
dessa politica de regulacdo de precos de medicamentos para 0 SUS, para a gente conseguir fazer com que mais pessoas
tenham acesso a medicamentos, fazendo com que os custos baixem, ndo €?

E aqui, alguns exemplos de alguns medicamentos em que a gente fez essa comparacdo: eu destaco ali o Trastuzumabe,
gue é um medicamento para cancer de mama. Foi um medicamento que, a época do trabalho, ndo estavaincorporado ao
SUS. Atualmente ele foi incorporado, e esse prego caiu abaixo damédia

Ja no Ultimo relatério que nés fizemos, de 2015-2016, além da questéo orcamentdria, a gente fez uma correlacéo entre
0s Objetivos do Desenvolvimento Sustentével, os ODSs, e o setor da salide, e também destacamos al gumas publicacoes,
como por exemplo, Senador - eu deixo com o senhor aqui dois exemplares das Orientacfes para conselheiros de salde.
Infelizmente, eu s tinha dois disponiveis. A gente ja editou mais ou menos 15 mil exemplares, e todos distribuidos. H&
um grande interesse, €l e estadisponivel paradownload no site do tribunal também, e o Sumério Executivo, que é o resumo
dessa auditoria que foi feita com os 30 Tribunais de Contas, dos principais achados de auditoria.

Em relacdo as fiscalizagdes, gostaria de destacar um trabalho julgado este ano sobre a judicializacgo na salde - € um
importante tema, de certa maneira polémico; um trabalho que foi feito sobre Orteses, préteses, um grande trabalho feito
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no Sistema Nacional de Auditoria do SUS, que tem uma func&o fundamental na eficiéncia e na efetividade da funcéo
saide. A gente percebeu que, ao longo dos anos, ndo estd havendo uma renovacdo do quadro dos auditores do SUS, e
isso, de certaforma, nos preocupa, porque sdo profissionais que estéo |4, nalinhade frente, verificando se a prétese
foi realmente implantada no paciente, e coisas dessa natureza.

Outro trabal ho interessante que foi feito no TCU foi a questdo do controle pds-registro de medicamentos na Anvisa. E o
objetivo foi avaliar... Essetrabalho foi feito, inclusive, por meio de umasolicitagdo aqui do Congresso Nacional. E agente
constatou, por exemplo, que a Anvisa ainda ndo adotou uma prética eficaz de conseguir fazer a andlise pos-registro de
todos os medi camentos que s&o registrados no Pais.

O que ¢ essa andlise pos-registro? E verificar se as condigdes que o fabricante apresentou & época do registro se mantém
apos o registro. Inclusive, Senador, em relagdo a composi¢do quimica do farmaco.

Ha aguela celeuma, em alguns casos, sobre os genéricos. se eles ndo funcionariam t&o bem quanto os de referéncia. E a
gente ndo identificou nada dessa natureza. No entanto, Senador, a gente ndo pode garantir que iSso ndo ocorra ao mesmo
tempo, porgue nds analisamos uma amostra e vimos gque ndo ha um procedimento distinto para esse controle pés-registro
de genéricos para medicamentos de referéncia. Mas € um assunto de extrema relevancia que a gente vai continuar o
monitorando.

Destaco também um trabalho que foi feito sobre residuos sdlidos que tem uma grande correlagdo com a questéo do
acompanhamento do Aedes aegypti. E por qué? Porque, quanto a questdo dos residuos solidos, ha um estudo da OMS
gue correlaciona uma reducdo da quantidade de aterros sanitérios, de lixdes, com uma diminui¢do do nimero de doencas
transmissiveis por vetores como 0 mosquito Aedes.

Mais afrente eu destaco um pouco o0 que a gente encontroul.
Esse trabalho foi feito na Funasa, que € responsavel por essa politica nos Municipios de até 50 mil habitantes.

(Intervengéo fora do microfone.)

O SR. MARCEL O ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES- Ok.
E também fizemos a andlise do perfil de governanca e gestdo em todas as secretarias estaduais e municipais do Pais.
Vou acelerar em fungdo do nosso tempo...

Esse eu queria destacar, Senador: a Funasa tinha disponivel, entre 2012 e 2016, uma dotacdo inicial, para esse programa,
de R$862 milhdes. Foi autorizado um valor até superior; foi empenhado um valor muito inferior, mas nadafoi liquidado.
(Soa a campainha.)

Repito: nadafoi liquidado por umasérie demotivos. Muitasvezes, ter o dinheiro ndo é o suficiente paravocéter efetividade

na politica.

O Ultimo trabalho que eu vou mostrar para os senhores foi um trabalho feito com outros 26 tribunais de contas estaduais
e municipais.

Foi uma avaliagdo de controles de gestéo e de governanga em que foram convidados 11.228 organizagdes, das quais a

gente obteve 100% de resposta dos consel hos estaduais; 100% das comissdes intergestoras bipartites; 73% dos conselhos
municipais; 78% dos das secretarias municipais de sallde e 100% das secretarias estaduais.

Dois acordaos distintos, um para érea de governanca e outro para a area de digestéo.
Vou destacar alguns nimeros.

A gente classificou os estagios de implementagdo em Inicia, intermediario e aprimorado. Por exemplo, nesse caso, a
capacidade de governanga das comissdes intergestoras bipartites, 70% ainda esta na fase intermediéria; na fase inicial,
30%.

Deixe-me procurar um ndmero interessante aqui também, Senador, para concluir...
Conselhos estaduais... N&o; vou passar.
Esse nimero reforga um pouco o que o Presidente Carreiro mencionou.

A gente encontrou cerca de 1,3 mil Municipios em que o Presidente do Conselho Municipal era ou o secretéario de salide
ou um representante do governo. Isso gera varias distor¢des e a gente encontrou um caso pratico paraisso. Felizmente,
houve uma resolucdo recente do Conselho Nacional de Salde criando uma diretriz para que isso ndo ocorra.
Aqui é a parte da gestdo. Chamo a atencdo para a questéo da atencéo bésica que, na politica de salde, tem uma funcéo
fundamental. Nas secretarias municipais analisadas cerca de 80% ainda estdo nafaseinicial ou intermediaria.
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SO concluindo, Senador. Trabalhos em andamento: aquisi¢des de medicamentos; o registro na Anvisa; a concessao do
Cebas; a politica de combate ao Aedes; a atuacdo da ANS na fiscalizag8o dos regjustes; uma auditoria no programa que
€ decorrente do Cebas, de desenvolvimento institucional do SUS, que € uma reniincia de receitas; e a atuagéo da Anvisa
em outros 6rgéos, nos portos.

Vou passar essa parte, também, paraagente concluir. 1sso ai agenteinseriu pararefletir sobre anecessidade de se conhecer,
priorizar, avaliar e propor medidas com base em critérios efetivos. Aqui € um pouco da propaganda dos nossos relatérios.

Senador, para finalizar - agora de verdade -, pediria a sua licenca para apresentar um video em que ha uma analogia
interessante. Esse video eu recebi por WhatsApp e achei interessante, porque ele demonstra a importancia de vocé ter
confianca nos procedimentos que o 6rgao cria ao fiscalizar, ao propor novas leis.

Deixe-me ver aqui.

Esses s80 engenheiros que projetaram um sistema de freios de um tanque alem&o. Eles estdo fazendo um teste para
demonstrar a eficiéncia do controle desse tanque que esta vindo ali atras.

(Procede-se a exibicdo de video)

O SR. MARCEL O ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - Parou, n&o €é! Eles ficaram preocupados.
Entdo, Senador, é s6 paradizer que a gente trabalhano TCU tentando adotar essa postura.
Agradeco a oportunidade de apresentar esses trabal hos e estou a disposi¢ao das Srés e dos Srs Senadores.

O SR. PRESIDENTE (Dadlirio Beber. Bloco Social Democrata/PSDB - SC) - Marcelo, a gente agradece, em nome da
Presidente da Comissdo de Assuntos Sociais, a Senadora Marta Suplicy, que, infelizmente, ndo pode estar presente, senéo,
com certeza, estaria aqui presidindo e interagindo tanto consigo quando com o Ministro Raimundo Carreiro.

Temos a presenca da nossa Ana Amélia Lemos, que esta sempre muito interessada nessas questdes. Acho que, quando
se fala em salde, todos nds, brasileiros, temos enormes preocupacdes a respeito, porgue essa é uma das areas que mais
impactam a vida dos brasileiros. Afinal de contas, no ano passado, foram dispendidos R$246 bilhGes para sustentar o
Sistema Unico de Satide; e, destes, R$106 bilhdesforam investidos, ou seja, dispendidos pelo Governo Federal . Os Estados
brasileiros dispenderam R$63 bilhdes e os Municipios brasileiros, R$76 bilhes. Ou sgja, os Municipios estdo acadadia
assumindo mais essa responsabilidade e ndo por vontade prépria, mas por uma necessidade imperiosa, uma vez que la
€ gue acontece a doenca.

Em 1987/88, o Congresso Nacional Constituinte debateu muito a questéo da partilha, a reparticdo da arrecadacéo entre
os trés entes federados. A época, imaginava-se que os Municipios poderiam atender as suas necessidades com 20% do
bolo tributério; os Estados, em torno de 30%; e a Unido, com os 50% restantes. Lamentavel mente, nesses 29 anos que se
seguiram a nossa Constituinte, houve uma omissdo gradativa por parte da Uni&o no que diz respeito ao financiamento do
Sistema Unico de Salide. N6s tivemos épocas em que a Unio respondia por quase 60% de tudo que era investido para
sustentar o Sistema Unico de Salde. No ano passado, nés fechamos o ano com aqueles R$106 bilhdes de que falei ha
pouco e que representam apenas 43%. Ou sgja, alguém, um outro ente federado assumiu essa diferenca em funcéo desse
afastamento, desse descolamento da Uni&o. E ndo foram os Estados. Com certeza, foram os Municipios brasileiros.

Portanto, toda e qualquer agéo por parte do Tribunal de Contas da Uni&o no sentido de fazer as auditorias, levantar essas
situacBes vai permitir que os recursos... Conforme foi dito agui também pelo Presidente Raimundo Carreiro, dinheiro
existe, e 0 que deve existir agora é a preocupagdo com a otimizagdo do uso dos recursos destinados a sallde para que eles,
de fato, atinjam os objetivos de dar uma assisténcia de qualidade e eficiéncia atodos os brasileiros.

Vendo agoraaapresentacdo que vai fazer parte dostrabal hos da Comissdo de Assuntos Sociais e que estaradisponibilizada
para todos o0s nossos Senadores e Senadoras, acho que ela, com certeza, vai contribuir para que mostremos a nossa
responsabilidade e 0 nosso comprometimento com relacéo a essa questéo.

Ha uns dois anos, a Senadora Ana Amélia apresentou uma emenda a Constitui¢cdo exatamente com preocupacdo de
fazer com gque nenhuma outra obrigacdo fosse transferida ou criada para ser gerida, gestada pelos Municipios, sem que
a Unido desse a fonte de recursos, porque, hoje, nds temos Municipios grandes que estdo com mais de 35% da Receita
Corrente L iquida sendo dispendidaem atividades para manter a salide publica nas suas respectivas areas. Mas, em média,
com certeza, nds estamos muito proximos dos 25%, quando, na verdade, a obrigacdo constitucional é de apenas 15%.

Os desafios sdo grandes, e o Tribuna de Contas da Unido, com certeza, como 6rgéo auxiliar do Congresso Nacional,
presta um grande servico a medida que faz as auditorias, aponta as dificuldades e sugere aos proprios Parlamentares que
encaminhem projetos de lei, quando necessarios, para permitir que essas questdes possam ser resolvidas.
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Concedo apalavraa Senadora AnaAmélia

A SR2ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/PP - RS) - Caro Senador Presidente Dalirio Beber,
caro Secretario Marcel o Chaves, senhor fala, Senador Dalirio, como ex-prefeito que sente as dores, parece um ex-prefeito
sentindo as dores de um prefeito. A e, de fato, fala em 15% da Receita Corrente Liquida do Municipio em salde. Os
Estados, em geral, ndo aplicam, ou usam rubricas que tomam como salde, mas ndo sdo sallde - saneamento, por exemplo -,
como se fossem investimentos em salide, paracumprir alei, que € 12% do gasto da Receita Corrente Liquida dos Estados.
Ent&o, isso sobrecarrega.

Eu tenho Municipios [& no Rio Grande do Sul, Panambi, por exemplo, em que o prefeito aplicava - até faleceu 0 nosso
prefeito, que tinha uma grande atencdo com sallde - mais de 30% da Receita Corrente Liquida em salide, porque, como o
Estado néo faz e a Uni&o esta num momento de escassez, fica também comprometido. Eu concordo com V. Ex3, porque
sou, como V. Ex® uma Senadora municipalista. Nés temos essa...

Mas, Secretério, existem algumas coisas... Primeiro, por que a CMED - e V. Ex® se referiu a questéo do escandalo de
Orteses e proteses - ndo precifica orteses e proteses? Essa é uma verdadeirafloresta deirregul aridades. Agora mesmo, uma
operacao da Policia Federal chamada Marcapasso pegou uma fal catrua na mesma area em que, ha dois anos, comegou no
Rio Grande do Sul e que lesava muito - 20% das despesas de planos de salide, de operadoras, e do proprio SUS dizem
respeito a fraudes praticadas nesses sistemas. Ent&o, primeiro: por que a CMED ndo precifica Orteses e proteses?
Segundo: veja sd, eu tenho aqui um dado, Secretario, que ndo sei sefoi visto pelo TCU, de que no mercado, no atacado,
0 preco de um medicamento para enjoo é R$0,55 e, natabela oficia - aqui fala Anvisa, mas € CMED -, é R$60,28. Sabe
qual é adiferenca? E de 10.960,7% amais do valor real. Queria saber seisso foi visto nesse relatério e como se controla
esse tipo de distorgao, que lesando sb os cofres do cidad&@o que vai comprar, mas especialmente do préprio setor publico
de salide, que tem de fazer as compras para fornecer aos hospitais publicos.

O SR. MARCEL O ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - Senadora, obrigado pelas questdes.

Em relac8o a precificacdo das drteses, nesse trabalho que eu mencionei hé pouco, agente identificou essafalha. A CMED
realmente ndo regula os pregos de Orteses, préteses e materiais implantéveis. Eles argumentam que, como eles ainda
ndo tém nenhuma padronizacdo, nenhuma descri¢do do que cada prétese faz, eles teriam uma dificuldade. A gente esta
monitorando isso junto A Anvisae...

A SR2 ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia ProgressistalPP - RS) - Desculpe, Secretério. Essa explicacio
0 convenceu?

O SR. MARCEL O ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - A gente entende que ndo haver uma padronizacio
€ um fato impeditivo. Agora, dai adizer que seriaimpossivel se fazer uma precificagéo € outra coisa.
A SR2ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/lPP - RS) - Claro.

A tecnologia esta ai, Secretério. Quais S0 as mais recorrentes Orteses? Stents? De fémur? Alguma coisa nesse sentido?
Ha uma estatistica sobre as 6rteses e préteses usadas que estdo ai. Existe uma afericdo estatistica sobre as mais usadas e
sobre 0s precos relativos dessas érteses e préteses mais usadas.

Veja, eu ndo sou economista, ndo sou consultora e nem auditora do TCU, mas € algo apenas de senso comum, é uma
coisa légica. Falar com a indUstria nacional, com a indUstria estrangeira que opera no mesmo sistema. Qual € o preco
meédio disso?

Sinceramente, eu acho que... Talvez, como dona de casa, eu esteja falando...

O SR. MARCEL O ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - N&o, imagine, Senadora.

A SR2 ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/PP - RS) - N&o me parece impossivel fazer isso.
Aliés, elementos hd varios, Secretério.

O SR. MARCELO ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - Senadora, a noticia que a gente tem é de que o
Ministério implantou junto com a Anvisa um grupo de trabalho paraimplementar efetivamente isso.

A genteval acompanhar e manter 0 Senado informado a respeito do andamento |a desse projeto.
A SR2ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/PP - RS) - Agradego.

O SR. MARCELO ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - Sobre a questdo do prego do medicamento que a
senhora mencionou, nesse trabalho que a gente fez, a gente avaliou isso, sSim.
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O problema, Senadora, € que o sistema de regulacdo dos medicamentos no Pais € um sistema que eles chamam de Price
Cap. O que significaisso? Significa dizer que vocé registra um medicamento x e vocé vai dizer paraa Anvisa, com base
em numeros de comercializacdo - sdo informagdes até sigilosas -, qual vai ser o limite de prego que sera cobrado.
Inclusive, alel diz, Senadora, que, se esse medicamento for ofertado em umalicitago com val ores superioresaesselimite,
aAnvisa pode, por meio da CMED, suspender a autorizac8o paravenda, paraa comercializagdo daguele medicamento.

A gente viu vé&rios tipos de comportamento. Por exemplo: quando o medicamento tem patente, normamente o limite, o
valor que esta registrado na CMED é o valor que € cobrado. Quando ha uma concorréncia grande, esse preco abaixa.

A gente detectou uma série de possibilidades de melhoria da politica de regulagdo que geraram, inclusive, algumas
recomendacfes. A gente vem acompanhando o que a Anvisa esta fazendo. Eles estdo preocupados com essa questéo
também, estdo tentando melhorar algumas distor¢des que existem na politica, mas esse € um problemaque, defato, ocorre.
Se a senhora me perguntar por que eu acho que isso acontece, eu acredito que essa € uma forma que os fabricantes
encontraram de, entre aspas, "se protegerem".

E émuito comum, por exempl o, agente ver um medicamento registrado, chega-se afarmaciaparacomprar o medicamento,
e perguntam: "V océ tem convénio? Esta registrado no programa do fabricante?' "Estou." Ai o prego cai bastante. Entéo,
por que N3 Se registra ja com esse prego, N&o € verdade? E um assunto complexo que nos preocupa bastante também |14
no tribunal. A gente estd acompanhando de perto isso, Senadora, e a gente se compromete a manté-la informada sobre
0 que esta acontecendo |14

A SR2ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia Progressista/lPP - RS) - Obrigada.
O SR. PRESIDENTE (Dalirio Beber. Bloco Socia Democrata/lPSDB - SC) - Mais alguma pergunta, Senadora?
A SR2ANA AMELIA (Bloco Parlamentar Democracia ProgressistalPP - RS) - N&o, estou contente. Obrigada.

O SR. PRESIDENTE (Dalirio Beber. Bloco Socia Democrata/PSDB - SC) - Deixamos a palavra livre para as suas
consideracOes finais, uma vez que temos, na sequéncia, uma reunido deliberativa. Ao mesmo tempo, agradecemosV. S

O SR. MARCELO ANDRE BARBOZA DA ROCHA CHAVES - Agradeco, para terminar, a oportunidade. Quero
dizer queotribunal, além dasfiscalizacBes, tem tentado implementar aquestdo do controle social, que € muito importante.
Neste exato momento, agente esta elaborando um curso a distanciagratuito para qualquer cidaddo, para o gestor de salide
no sentido detentar disseminar conhecimentos sobre agestéo da salide em si e sobre agestdo dagovernanca. Téo logo esse
curso fique pronto, daremos noticia ao Senado, porque a gente acredita que esse € um importante meio de se conseguir
gue a salde atinja seus objetivos de ser universal e integral.

O SR. PRESIDENTE (Dalirio Beber. Bloco Social Democrata/lPSDB - SC) - Agradeco a S. Ex2 o Ministro Raimundo
Carreiro, Presidente do Tribunal de Contas da Unido, bem como ao Sr. Marcelo André Barboza da Rocha Chaves,
Secretario de Controle Externo de Salde do Tribunal de Contas da Unido. Em especial, 0 nosso agradecimento, em
nome também da Senadora Marta Suplicy, que € a Presidente desta Comissdo, e em nome das Sré e Srs. Senadores que
comp&em a Comissao de Assuntos Saciais, pela contribuicdo que nos of ereceram nesta audiéncia publica, com as palavras
do Ministro Presidente do Tribunal de Contasda Unido edeV. S Marcelo André. Muito obrigado.

Convoco areuni&o deliberativa paraimediatamente a seguir.
Nada mais havendo atratar, declaro encerrada a presente reuni&o.
Obrigado.

(Iniciada as 9 horas e 21 minutos, a reunido é encerrada as 10 horas e 34 minutos.)
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