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SENADO FEDERAL

SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE REGISTRO E REDACAO PARLAMENTAR

REUNIAO
13/08/2020 - 262 - Comissdo Mista destinada a acompanhar a situacéo fiscal e a
execucao orcamentaria e financeira das medidas relacionadas ao coronavirus (Covid-19)

O SR. PRESIDENTE (Conftcio Moura. MDB - RO. Falada Presidéncia.) - Havendo niimero regimental, declaro aberta
a 262 Reunido da Comissdo Parlamentar do Congresso Nacional criada pelo Decreto Legislativo n° 6, de 2020, que tem
0 objetivo de acompanhar a situagéo fiscal, a execucdo orcamentaria e financeira das medidas rel acionadas a emergéncia
em salide publica de importanciainternacional relacionada ao coronavirus (Covid-19) e todas as consequéncias advindas
dessa pandemia.

A presente reunido € uma audiéncia publica que atende o Requerimento n° 62/2020, de autoria do Senador Esperidido
Amin, tendo como convidado o Ministro da Salde interino, Gen. Eduardo Pazuello, que estara acompanhado do Sr.
Angelo Martins Denicoli, Diretor do Departamento de Monitoramento e Avaliag@o do SUS; também de Raphael Camara
Medeiros Parente, Secretario de Atencdo Priméria; de Luiz Otavio Franco Duarte, Secretario de Atengéo Especializada;
de Andrezza Serpa Franco, assessora da Saes; de Hélio Angotti Neto, Secretario de Ciéncia e Tecnologia; e de muita
gente. Um abraco ao Airton Cascavel, o Airton Antonio Soligo, meu conhecido, amigo, colega ho passado na Camara
dos Deputados; e ao Gustavo Machado Pires, Assessor Especial da Aspar, que sempre se coloca a disposi¢ao. Ha muitos
outros nomes, ndo vou citar todos, mas toda a equipe do Ministro estd com ele. Por fim, a Simone Souto, da Assessoria
de Comunicagdo, e Alex Lial Marinho, Coordenador de L ogistica do Ministério.

O objetivo da audiéncia é debater sobre a logistica de distribuicdo aos Estados de medicamentos em geral para o
enfrentamento da pandemia e de medicamentos do kit de intubag&o utilizados no tratamento do paciente do Covid-19
e sobre a distribuicdo de testes e efetiva testagem, para que a gente possa realmente obter resultados progressivos e
satisfatérios e a queda dessa doenca no Brasil.

Esclarego que, sendo esta uma Comissdo Mista Parlamentar, o colegiado é composto de igual nimero de membros e
representantes, titulares e suplentes, de ambas as Casas, Senado e Camara Federal.

Para 0 uso da palavra, como todos ja sabem, devem "levantar améao" no aplicativo. Na ordem, afala sera dada primeiro
ao Relator, em seguida, ao autor do requerimento, posteriormente aos inscritos titulares e suplentes e, por Ultimo, aos
Parlamentares ndo membros. Devem estar presentes também o Deputado L uizinho e a Carmen Zanotto, que fazem parte
da Comissdo de igual importancia na Camara dos Deputados, e outros Parlamentares interessados no assunto. No intuito
de aproveitamento do tempo, as questdes de ordem e falas de Lideranca ficam parao final.

Iniciaremos o debate neste momento de acordo com a proposta anunciada e enunciada.

N&o estou vendo nosso querido Ministro, mas vou convidé-lo. Ministro Gen. Eduardo Pazuello, pelo tempo... O tempo
da Ultima audiénciade V. Exa. foi entre 25 e 30 minutos. O senhor pode jogar também com os seus assessores para 0s
questionamentos. Fique bem a vontade. (Pausa.)

Acho que 0 Ministro ndo esta na sala ainda. Vamos aguardar um pouquinho antes de passar a palavraparaele.

Como nds jatemos nimero regimental, eu coloco em votacdo a Atada 252 Reunido, solicitando a dispensa da sualeitura.
Os Srs. Parlamentares que a aprovam permanegam como Se encontram. (Pausa.)
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Esta aprovada a ata.

Enquanto o Ministro ndo chega - quando chegar, me avise, Lenita, paraagente iniciar a nossa audiéncia, porque estamos
na hora certinha -, vou falando aqui para vocés dos demais membros que estéo assessorando o Ministro. Ele trouxe todo
o staff do Ministério. N&o falei ainda o nome de Hélio Angotti Neto, de Inovacdo e Tecnologia; Alexandre Lima, Diretor
da DAF; Marcelo Miranda, Diretor da Dasi - sdo siglas de que realmente ndo sei o significado agui neste momento
-; Leonardo Soares, da Aspar, conhecido; Henrique Marques Vieira Pinto, também da Aspar; Leonardo Batista Silva,
também da Aspar (Assessoria Parlamentar) - sGo muitos dirigentes -; Angelo Martins Denicoli, do Demas; Andressa
Bolzan Degaut, Diretora de Programa; Nivaldo Alves de Moura Filho, Diretor de Programa; Eduardo Marques Macario,
Diretor do DASNT; Alex Lial, de quem jafalel.

Enquanto o Ministro ndo chega, vou deixar um bate-papo aberto com o0s nossos Senadores. O Esperidido Amin, que é
autor do regquerimento, podiafalar um pouquinho, bater um papo explicando o0 que sdo real mente 0s seus objetivos.

Senador Esperidido Amin, fale um pouquinho enquanto o Ministro chega a sala para comegarmos a nossa audiéncia.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (PP - SC. Paradiscursar.) - Pois ndo, Presidente. Estou as ordens e vou antecipar o sentido
até do requerimento que apresentei, Presidente.

Eu considero crucial, na nossa tarefa de ser parceiros - nds temos que ser parceiros -, 0 acompanhamento do ponto de
vistado ministério e do ponto de vista dos Estados com os quais nds temos afinidade ou representamos e, em funcéo das
informacfes que recebemos, a sincronia especia mente da logistica.

Eu dividirei a minha contribuicdo da seguinte forma.

Eufalei hoje pelamanha com a Deputada Carmen Zanotto, que esta participando de umareuni&o - talvez esta sgjaa causa
do atraso do Ministro: esta havendo uma reuni&o do Conage; e a Carmen Zanotto esta participando 18; eu até a convidei e
V. Exa. reiterou o convite para que ela aqui estivesse -; e falei com o Secretario de Salide do Estado. Nés estamos, aguii
em Santa Catarina, |lamentavelmente, na condi¢ao de umadas seis unidades da Federagéo onde esta havendo crescimento
da situacdo dos casos. Portanto, a situagéo, que € gravissima, continua se deteriorando, até mais do que nos vizinhos, e
ha dificul dades de natureza logistica conhecidas.

Como eu ndo sou médico, eu aceito 0 que os especiadistas disserem em matéria de salde, mas, de logistica, todos nés
entendemos um pouco, e eu queria chamar atencdo para o seguinte ponto. Quando se trata de uma commodity, ou seja,
medicamentos que sdo usados em todo o Brasil paratratar o paciente da Covid-19, tudo que o ministério puder fazer para
centralizar o processo de comprae descentralizar o processo de suprimento serabom, pois o prego serdmenor ealogistica
estara pacificada ou pel o menos tera problemas reduzidos.

E h& uma situacdo especifica que eu quero salientar, que é a questdo dos servigos de hemodidlise. Dr. Conflcio, um
paciente de Covid que vai paraum leito de UTI esta mais fragilizado do que estava antes. Todas as suas comorbidades se
agravam ou pelo menos algumas delas. Entdo, assim como pressdo alta, diabetes e problemas cardiacos ficam agudizados,
também a questdo renal. Imagine um paciente habitual de hemodialise acometido de Covid num estégio de gravidade que
o leva para a UTI: se nés ndo tivermos, de maneira assemelhada ao respirador, o aparelho de hemodidlise disponivel,
vai ser uma tragédia redobrada. Acontece que esses servicos de hemodidlise ndo estdo regulados. A Deputada Carmen
Zanotto apresentou um projeto de lel. Eu acho que isso ndo é matéria para projeto de lei - eu também faria um projeto -,
iSso é um assunto que o Ministério da Salide pode resolver com uma portaria, estabel ecendo uma proporgdo, uma regra,
gue remunere o servico de hemodidlise, mesmo que segja privado, como acontece com os hospitais filantrépicos. Essa é
uma questéo pontual .

E eu queriavoltar a questéo dalogistica. O Ministro ndo apareceu ainda, ndo é? Eu queriarelatar um fato...
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - NGs estamos aqui aguardando-o.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (PP - SC. Paradiscursar.) - Pois é. Ent&0, eu vou espichar um pouquinho pararelatar para
0 meu amigo Conflcio e para 0s presentes uma coisa que eu aprendi e que me causou perplexidade na época.

Eu era professor de Empreendimentos e M odel os de Negaciacdo e sempre dizia que Santa Catarina € um Estado diferente
em matéria de redes de supermercado: nenhuma rede internacional de supermercado prosperou em Santa Catarina. Por
qué? Porque o nosso Estado, ja no ano 2000, criou, nas institui¢des de ensino superior do nosso sistema descentralizado
de educacéo, que é a Acafe, 0 curso superior de Gestdo do Varejo. O resultado é que 0s Nnossos supermercados competem
entre si, e aqui NOs ndo temos praticamente rede, nacional ou internacional, de supermercado. Temos uma boa gestdo que
consegue ser competitiva.
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Certa feita, eu fui a um restaurante levar um professor que eu tinha trazido de Brasilia para ministrar uma palestra,
o Prof. José Carlos Méelo, e encontrei uma mesa com 26 sdcios ou proprietarios de supermercados de Santa Catarina,
todos concorrentes entre si. Sabe 0 que eles estavam celebrando, Dr. Confucio? A compra coletivizada de bacalhau. Eles,
concorrentesentre si, associaram-se paracomprar bacal hau no periodo da Pascoa. Baratearam o prego, porque aumentaram
o poder de barganha, simplificaram a operagdo administrativa e financeira e cuidaram de ter centros de distribuicdo que
acomodassem mais ou menos o interesse de todos.

O senhor jaimaginou, se a vacina contra a gripe fosse comprada pelos Municipios ou pelos Estados, o que néo daria?
A vacina € uma commodity, € comprada pelo ministério, e a logistica ja esta dominada. Nesse periodo de pandemia -
jahouve isso em varios itens -, certamente esse aprendizado nés tivemos. Deixar para 0 Municipio comprar ou para o
Estado comprar os medicamentos que sao praticamente os mesmos para todos os Estados do Brasil, os relacionados a
Covid, € uma perda de tempo. Entdo, os precos sobem, as CPls vao se multiplicar, porque ndo sao sd para respiradores,
o foco ndo é so esse.

Entdo, se 0 ministério puder ampliar - isso ndo € uma critica, € um aplauso - o que da certo, vocé tem de ampliar. Se
0 ministério puder ampliar para todos os medicamentos, especial mente os chamados bloqueadores neuromusculares, ou
sgja, 0s sedativos, os kits deintubacdo, como se diz, e outros usualmente necessarios paraa Covid, isso serabom, serabom
parao dinheiro publico, serabom para o suprimento garantido. O nosso Ministro € um homem que conhece profundamente
logistica e que tem uma equi pe capacitada para isso. Eu acho que, a esta altura, com cinco meses de sofrimento...

Eu entrei no tal isolamento, Senador Confucio, no dia 13 de margo. Depois que 0 nosso querido Senador Nelsinho Trad
voltou de Miami e, como todo bom arabe, abragou-me e deu-me dois beijos naface, tocou o alarme. No dia 13 de marco,
0 Senador Nelsinho Trad deu positivado, e eu fui diretamente para o isolamento. Foi 0 primeiro dos seis sustos que eu ja
tive. Gragas a Deus, até agora escapamos! Mas, neste isolamento, a gente aprendeu alguma coisa, e 0 ministro aprendeu
muito mais, porque muito mais sabia.

Ent&o eu queria pedir aele e a equipe que ja se preparassem para nos falar sobre alogistica do bem, ou sgja, sobre como
reduzir os danos adquirindo o maior nimero e diversidade possivel de medicamentos.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Espiridido, vocé terd um tempinho ja depois do Relator. Vocé
tera de novo apaavra.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (PP - SC. Paradiscursar.) - Mas vocé ndo pediu para eu falar?

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Estdbom. (Risos.)

O SR. ESPERIDIAO AMIN (PP - SC. Paradiscursar.) - Pode cortar a palavra.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Esta bom, obrigado.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (PP - SC. Paradiscursar.) - Mas gostou da histéria do bacalhau, ndo gostou?
O SR. PRESIDENTE (Confacio Moura. MDB - RO) - Gostel.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (PP - SC. Paradiscursar.) - Os concorrentes se juntaram.
O SR. PRESIDENTE (Conficio Moura. MDB - RO) - Gostel da histéria e gosto de bacalhau, que é sempre muito
gostoso, muito bom, ndo é?

Muito bem! Entdo vamos iniciar a nossa audiéncia propriamente dita. Estdvamos aguardando o Sr. Ministro. Ele jaesta4
apostos nasala. Entéo, vamosiniciar o debate.

Passo a palavraao Sr. Ministro Eduardo Pazuello pelo mesmo tempo davez anterior, Ministro, de 25 a 30 minutos. Como
0 senhor esta com a assessoria completa ao seu lado, pode passar a palavra para um e para outro. Fica a seu critério a
conducdo da nossa audiéncia publica. Com apalavra, V. Exa. Podeiniciar.

O SR. EDUARDO PAZUELLO (Paraexpor.) - Senhoras e senhores, bom dial

Saldo o Presidente da Comissdo Mista Temporéaria de Covid-19, nosso Senador Conflcio Moura; a Vice-Presidente,
Senadora Eliziane Gama; e 0 Relator, Deputado Francisco Jr. e, em nome del es, salido atodos que estdo conosco assistindo
a esta videoconferéncia e a esta audiéncia publica.

Eu gostaria de agradecer o convite de V. Exas. para novamente falar a estaimportante Comissdo do Congresso Nacional,
apartir do requerimento de autoria do Senador Esperidido Amin.
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Cumprimento, nesta ocasido, como dever constitucional... Cumpro, nesta ocasido, o dever constitucional, o dever de
prestar contas ao Poder Legislativo brasileiro. A parceria com esta Casa Legidativa é fundamental para avangarmos nas
conquistas e na protecdo da sociedade brasileira. Trata-se de uma oportunidade Unica de promover esclarecimentos e de
consolidar informagdes sobre este momento do nosso Pais.

O art. 196 da Constituicéo Federal brasileira dispde que a salide é direito de todos e dever do Estado. O Brasil estabeleceu
assim. O Sistema Unico de Satide (SUS) é o principa pilar da nossa resposta ao coronavirus. Somos o Gnico Pais com
mais de 100 milhdes de pessoas a assegurar acesso integral, universal e gratuito aos mais de 200 milhdes de habitantes.
Nosso objetivo é e sempre serd o de salvar vidas.

Em frente do desafio da pandemia, unimos esfor¢os no Governo Federal e, especificamente dentro do Ministério da Salide,
estabelecemos o Centro de Operacdes de Emergéncias em Salide Plblica, dedicado a plangjar, coordenar e implementar
medidas de combate & Covid-19.

Além dos R$140 bilhdes destinados ao nosso Sistema Unico de Salide desde o inicio da pandemia, ja destinamos mais
R$42 bilhGes exclusivamente ao reforco no combate a Covid-19. Entregamos quase 10 mil ventiladores pulmonares
para todo o Brasil, habilitamos mais de 11,8 mil leitos de UTls, com um repasse no valor de R$1,7 bilh&o a Estados e
Municipios. Adquirimaos 241 milhGes de unidades de equipamentos de protecéo individual, investimos R$2,8 bilhdes s6
em itens emergenciais de sallde e abrimos crédito extraordinério de R$2 bilhes para a compra e produgdo da vacina
contraa Covid-19.

Também estamos dando especial aten¢éo a formagao e capacitacao de nossos profissionais de salde. Cadastramos mais
de um milhao de profissionaisinteressados em atuar contra o coronavirus. E mais de cem mil estudantes da area de salde,
distribuidos por todas as regides brasileiras, ja auxiliam no combate a pandemia. Com isso, equipamos Nosso sistema de
salde pararesponder a alturaaessa pandemia, assegurando atencéo médica e tratamento adequados atodos que precisam.

A resposta brasileira esta acontecendo em estrito cumprimento ao Regulamento Sanitario Internacional. Notificamos
imediatamente a OMS quando confirmado o primeiro caso no Territorio brasileiro, em 26 de fevereiro deste ano.
Compartilhamos diariamente informacfes aos demais Estados-partes e a OM S, no contexto geral daresposta a pandemia.
Relatamos casos confirmados e possiveis contatos com casos confirmados em brasileiros no exterior e em estrangeiros
no Brasil.

O Brasil contacom um avancado sistema de vigilancia epidemiol 6gica, que € apoiado pela capilaridade do SUS em todo o
Territorio nacional. Gragas a0 nosso sistema, temos informagGes precisas, que nos permitem elaborar estratégias eficazes
de combate ao coronavirus.

Até o final do dia de ontem, o Brasil contabilizava 2,31 milhdes de casos recuperados da Covid-19. Estamos entre os
lideres mundiais em pacientes recuperados, 0 que evidencia o acerto das agdes do Governo brasileiro em resposta a
pandemia. Orientamos todos que apresentem sintomas gripais a procurarem o servico de salide imediatamente. O objetivo
€ minimizar internacfes e evitar amorte. Repito: nosso objetivo é e sempre foi salvar vidas.

O Brasil assinou um acordo de US$100 milhdes com a AstraZeneca-Oxford e também prevé atransferéncia de tecnologia
para a producdo da vacina no Brasil. Outras instituicfes brasileiras também est&o colaborando com grandes empresas
farmacéuticas internacionais para pesguisa e desenvolvimento de uma vacina para Covid-19. Nosso Pais conta com
importante capacidade produtiva e com 0 maior sistema publico do mundo de imunizag&o. O Brasil deve e vai contribuir
para encontrar a cura para essa pandemia.

O desafio que enfrentamos deixard licdes importantes. Mais do que simplesmente uma emergéncia de salde, a atual
pandemia resultou em uma crise econdmica e social em escala jamais vista. Deixou claro que ninguém esta seguro até
gue todos estejam seguros.

Apenas um sistema universal de salide forte e inclusivo e a garantia de acesso equitativo, com uma futura vacina para
Covid-19, podem garantir que o mundo venca essa batalha. De nossa parte, saibam que no Brasil todos, juntos, estamos
engajados nessa luta.

Antes de iniciar a minha apresentaco, eu gostaria de expressar meus sinceros sentimentos a todos que perderam entes
queridos paraa Covid-19, reconhecendo o imenso sacrificio pessoal que os profissionais de salide fazem diariamente para
ajudar o proximo e para salvar vidas. O Brasil se solidariza com todos.

Ao final da apresentacdo, estarei a disposicao para esclarecimentos, questionamentos e sugestdes dos senhores e das
senhoras.

Passo agora a apresentagéo, por favor, dos eslaides. Pode passar.
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NaLOA, neste ano, com os gjustes necessarios, foram quase R$140 bilhdes que vieram para o Ministério da Saide. NGs
jdempenhamos R$91 bilhdes, liquidamos e pagamos em torno de R$75 bilhdes, e o percentual pago é de 56%.

Entdo, volto a lembrar que nés ja empenhamos mais de 70% - ha, sim, um percentual ali, houve um erro na digitacéo.
Isso j& é neste periodo do ano, em agosto, e nos ja entramos bastante no orgamento. Temos ainda o segundo semestre
todo para empenhar.

Dos R$41,7 hilhdes extraordinarios exclusivamente para Covid, nés j& empenhamos R$26,6 bilhdes, novamente
liquidados e pagos. E observamos ai que ainda temos 0s outros cinco ou seis meses pela frente para gastar o restante do
dinheiro, o que vai dar em torno de 40%.

O saldo em conta dos fundos municipais e estaduais de salide hoje esta em torno de R$25 hilhdes. R$8 bilhdes na esfera
estadual e R$17 bilhdes na esfera municipal. Nos tomamos também atencdo aisso na hora de fazer novos repasses para
ndo entesourarmos demais o Municipio ou o Estado que esta ainda esta empenhando seus recursos.

Quanto a medicamentos gerais, nés ja distribuimos quase 20 milhdes de unidades.

Quanto as demandas de cloroquina atendidas - aqui eu coloco de forma bem clara que nés atendemos demandas, nés néo
distribuimos sem demanda -, alerto que nés ndo conseguimos atender nem 50% do que nos demandam, por exemplo, de
hidroxicloroquina. Isto foi o que nés distribuimos em milhGes de doses: 5,284 milhes de doses para todo o Pais, todas
elas demandadas por secretarias de Estados e de Municipios.

Ai ha uma distribuicdo por Estados. E claro que a apresentacio ficara disponivel aos senhores e as senhoras para
detalhamento.

Esse € 0 Tamiflu. E o oseltamivir, mas é o Tamiflu, que combate ainfluenza, o HIN1.

N6s distribuimos 14,5 milhdes de doses para esses Estados que estéo apresentados para os senhores, também para efeito
de outros questionamentos.

Quanto a medicamentos para intubag&o, eu ressalto que isso foi uma novidade para nés, porque o Ministério, com as
suas funcbes normativas de orientacdo e de distribuicdo de recursos, ndo executa - ou ndo executava - a compra de
medicamentos para isso. |sso era encargo dos Estados e Municipios. E claro que, na hora em que recebemos um pedido
de gjuda, n6s nos debrugamos sobre o0 problema e nos dedicamos para gjudar. Mas lembro que o Ministério ndo é um
Orgdo de compra com sua estrutura toda organizada para isso. Entdo, nds tivemos que realmente pegar apoio de outros
ministérios paratrazer gente para nos gjudar a estruturar esse tipo de trabalho na pandemia.

Entdo, quando comecou a haver a falta, aconteceu também a instabilidade do mercado. Uma coisa puxou a outra. Uma
coisapuxaaoutra: quando comegaafaltar em algum lugar, outroslugares comegam acomprar maise, comisso, 0 mercado
ficainstavel. E ai, realmente, comegaafaltar cadavez mais em algunslugares e asobrar em outros. Por isso, nds tomamos
algumas medidas, e elas estdo no préximo eslaide. Depois eu volto para esse, porgue ficou um pouco invertida a ordem.

Préximo eslaide.

Tomamos algumas medidas: nés fizemos duas requisicdes administrativas direto das empresas produtoras, em cima
de estoques ainda ndo vendidos. Usamos a Anvisa para buscar esses nimeros. Com a hossa secretaria especializada
requisitamos e, a partir dai, fizemos uma logistica de distribuic&o.

Voltaum edaide.

E fizemos a distribuicao, entdo, dessas 3,4 milhdes de doses por todo o Brasil. Portanto, isso ai ja foi distribuido pelo
Ministério da Salide aos Estados e Municipios para evitar a falta de medicamentos que chamamos hoje de kit intubagéo
- todos eles ja distribuidos.

Por favor.

Além das requisi¢des administrativas, nos fizemos também aquisi¢des internacionais junto a Opas, junto ao Uruguai -
j& executada - e estamos também fazendo uma terceira etapa com a Unido Europeia. Esses medicamentos da operacéo
Uruguai jaforam recebidos, com apoio do Ministério da Defesa, e distribuidos para Estados do Sul. Os medicamentos da

Opas, de umallicitagdo internacional, estdo para chegar esta semana. O acordo da Uni&o Europeia também; nos préximos
15 dias.

Além disso, fizemos também al guns acordos envolvendo institui¢des privadas. Essasinstitui¢cdes privadas cederam alguns
medicamentos que foram também redistribuidos para Estados e Municipios - botamos ai acordo tripartite.

Quanto & estabilidade do processo todo de compra, nés definimos, em torno de 25 dias atrés, a necessidade de se fazer
um pregdo eletrénico. E nds conduzimos todo um processo de pregdo eletrnico, aberto; colocamos todas as secretarias
de Estado, mais as principais capitais, tudo dentro desse pregédo Unico que atenderia em torno de 20 medicamentos.
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Esse pregdo foi um sucesso. NOs ja homologamos esse pregdo ontem e conseguimos, com isso, fechar os 11 principais
medicamentos. Assim, cada Estado e cada Municipio... Desculpe, cada capital e cada Estado, do Estado para os
Municipios, podera fazer a sua compra direta na ata, ja com o prego de forma nacional, equilibrado, dentro da tabela
CMED, e com a promessa de entrega dos fornecedores.

Um colateral interessante parands em cimadisso é que, apartir do processo licitatério, néstemos quem fabricao quéequal
€ a sua quantidade de estoque. Se houver necessidade de fazer novas requisi¢des, nds temos ja o destino certo para agir.

Continuando, por favor.

Af mostra para onde foram distribuidos os medicamentos de intubag&o, os kits de intubagéo, também com nimeros, por
Estados.

V océs podem observar a grandeza da logistica de distribuir isso ai pelo Brasil. Entdo, considerando que o Ministério ndo
tem aestruturalogistica, por exemplo, quetem o MD, isso dai tudo aconteceu em menos de 20 dias - em menos de 20 dias.

Podeir.

Quanto aos nossos testes... E a gente comega com uma apresentacdo, uma explicagdo inicial aqui sobre "Diagnostico
Covid: estratégia de testagem”.

V océs podem ver que ndo é dicotdmico. Por qué? Naverdade, o diagnostico agora, por orientagdo do Ministério da Salde,
€ do médico. O médico que vai dar o diagnostico. E esse diagndstico vai ser complementado, vai ser embasado como
diagndstico clinico, clinico-epidemiol 6gico, clinico-laboratorial, com imagens e, em alguns casos, com testes.

O teste para diagnéstico s6 é viavel dentro de um acompanhamento médico, que € o inicio do diagnéstico. Sem
acompanhamento médico, o teste é feito no momento errado e o resultado pouco serve para o tratamento daguel a pessoa.
E por isso que nds vimos, no Brasil, tantas discussdes sobre resultados e eficécia de testes.

Paralelo a essa nova orientacdo quanto a diagndstico clinico, diagnéstico do médico, nés desenvolvemos uma nova
estratégia de testagem, e essa estratégia de testagem esté baseada nos testes de RT-PCR e nos testes sorol 4gicos.

Eu vou rapidamente, agora, explicar para os senhores a, digamos, sequéncia de agdes para nds termos um teste.
Por favor.
Pode passar.

Quem vai fazer essa explicacdo € a nossa Andressa, aqui do Ministério. Ela trabalha na Secretaria Executiva. Va fazer
uma apresentacdo rapida sobre essa sequéncia.
Por favor.

A SRA. ANDRESSA BOLZAN DEGAUT (Paraexpor.) - Bom diaatodos.

Eu peco licenca ao Ministro para explicar 0 que que a gente precisa para fazer esse teste, tanto na estrutura, nalogistica,
€ 0S INsUMOs necessarios para realizar esse teste no servico.

Entdo, o primeiro passo: 0 paciente, no inicio dos sintomas, quando ele comegar a sentir algum sintoma, val procurar 0
servigo de salde. Procurando o servigo de sallde, o servigo de salide tem que estar preparado para receber esse paciente
Covid. Portanto, eles j& organizaram o fluxo de diferenciaco de atendimento entre o que é feito narotina do servico de
salde e o que é direcionado para Covid. Assim, ele vai ser direcionado nesse fluxo Covid, para separar 0 servigo entre
rotina e fluxo Covid.

Chegando 14, o paciente vai receber o atendimento médico, e é o que o Ministro estava falando: o médico, sim, que vai
fazer essaandlise danecessidade de solicitar o teste, do tipo de teste que vai ser mais adequado para aquela sintomatologia
relatada, se ele vai conseguir ja fazer um diagnostico clinico, clinico-epidemiol6gico, e se tem acesso a essa estrutura
de testagem.

Entdo, o médico équeval determinar qual o procedimento vai ser feito com esse paciente para o diagndsti co deste paciente.
O médico, olhando e vendo que ha a necessidade de fazer uma requisi¢éo de pedido, que pode ser tanto um pedido de um
teste molecular, que €0 RT-PCR, como um sorol égico - o médico vai definir de acordo com asintomatol ogiaapresentada-,
vai fazer umarequisi¢ao para esse pacientefazer o teste. Este paciente vai a salade col etanesse servigo que esta preparado
para fazer essa coleta, que € uma sala especifica. Ela tem que estar equipada: tem que ter janela, tem que ter os kits de
coleta. Se ele receitou um teste molecular para RT-PCR, aforma de coleta seria essa primeiraimagem, que € uma coleta
com swab nasal, em que o kit de coleta é composto por um swab e um tubo de col eta. Esse tubo é preenchido com o meio de
transporte, 0 meio de transporte viral, e precisa ser estocado a umatemperaturade 4°C a 8°C. Portanto, tem que ter lAuma
geladeirinha para colocar esse tubo de coleta. Quando o coletador faz essa coleta de amostra nasal ou de orofaringe, ele
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tem que colocar dentro desse tubo com esse meio de transporte para preservar essaamostra. E, se for um teste sorolégico,
ele tem que ter todo o equipamento para fazer a pungdo venosa - seringa, agulha, tubo - e ter essa amostra estocada.

Tanto aamostra para biologiamolecular, que é de swab, quanto aamostra sorol égica, que é o sangue no tubo, precisam ter
umaformaadequada de estocagem e de trabal ho até a chegadaaum laboratorio. Essaamostratem que estar refrigerada, de
4°C a 8°C, em uma geladeiracomum. Elatem que ser processada entre 24 a 72 horas, sendo ela precisa ser acondicionada
em -70 graus para preservéa-la adequadamente para o processamento no laboratério.

Entao, essaamostratem que estar registradano GAL. O que éo GAL ?E o Sistema Gerenciador de Ambiente Laboratorial.
L aestéo todos os dados desse paci ente, adatade coletadaamostra, o tipo de amostra. Portanto, essaamostraficaregistrada
nesse sistema.

O Lacen, paraondevai essaamostra depois dacoletano servico, é anossarede delaboratérios. Nostemos 27 |aboratérios
centrais espalhados pelo Brasil, um em cada Estado e no Distrito Federal. Eles v&o receber essas amostras, que foram
coletadas nos servicos de sallde, vao fazer esse registro no GAL, vao fazer umatriagem dessa amostra, vao preparar essa
amostra e vao processar essa amostra.

O que é o processamento dessaamostra? Se for um teste com uma amostra de teste molecular, eu preciso que essaamostra
sgja amplificada. Entdo, hd um kit de amplificagdo, que tem que estar huma temperatura refrigerada de -40 graus ou,
dependendo do kit, porque fizemos duas aquisi¢des, tem que estar também de 4°C a 8°C. Portanto, esse kit de extracédo
precisa estar em um ambiente laboratorial refrigerado.

Eu tenho a possibilidade de fazer uma extragéo manual e uma extragdo automatizada. Até entdo o que vinha sendo feito
era uma extracdo manual, mas a gente ampliou muito a necessidade de realizacdo desses exames, porque estamos numa
pandemia. Por isso, a gente esta agora adquirindo - o0 Ministro vai falar mais detalhadamente sobre isso - maquinas para
extracdo automatizada, para atender a demanda de testes moleculares.

Depois que eu fago essa extragcdo automati zada ou manual, eu vou fazer aamplificacdo. A amplificacdo é uma parte desse
teste molecular em que eu vou detectar se o paciente tem o Covid, 0 RNA do Covid, ou ndo. E esse kit de amplificacdo
também precisa ficar refrigerado.

SO para a gente entender um pouco das especificidades de um diagndstico laboratorial: se for um diagnostico sorol dgico,
eu tenho oskits que podem ser kit ELISA, podem ser de quimioluminescénciaou de el etroquimioluminescéncia parafazer
adeteccdo de anticorpos. Entdo, essa é adiferenca entre as metodol ogias. Nametodol ogia molecular, RT-PCR, eu detecto
o RNA viral; e na metodologia sorolégica, que pode ser ELISA, quimioluminescéncia, €letroquimioluminescéncia, eu
detecto apresencadeanticorpos- IgA, IgM ou IgG -, dependendo dametodol ogia. O.k.? Entéo essaéapartedo laboratério.

SO que, como eu expliquel, a gente estd numa pandemia. Até entdo, eu tinha 27 LACENS, que estavam dando conta do
servigo numa rotina normal. A partir do momento em que eu extrapolo essa capacidade de execucdo dos laboratdrios
LACENS, agente precisatransportar essaamostra paraumarede auxiliar, que sdo as plataformas de alta testagem. Enté&o,
esse transporte dessa amostra que excedeu a capacidade do Lacen é feito por uma empresa especiaizada, contratada
aqui pelo Ministério da Sallde, para fazer essa coleta dessa amostra excedente nos |aboratorios centrais e enviar para as
plataformas de alta testagem. Assim, esse transporte também é um transporte especializado. Ele precisa, dependendo da
distancia, ou ser de 4°C a 8°C, que € em um gelo reciclavel, ou entdo ser em gelo seco, que é -20°C. Portanto, € um
transporte especializado.

Essas plataf ormas de altatestagem, ent&o, v&o processar essas amostras que excederam acapacidade do L acen e o resultado
todo vai estar naquele Sistema Gerenciador de Ambiente Laboratorial.
O SR. EDUARDO PAZUELLO (Paraexpor.) - S6 para concluir... Peco mais um minutinho, porque realmente...

Quanto anuimeros, o Ministério daSaldejaadquiriu o kit coleta, que sdo 5,3 milhdes de tubose 16,1 milhGesde swabs para
coleta, como foi explicado pela Andressa. E ja adquirimos também o kit RT-PCR extracdo, que € manual e automatizado,
gue é aguele que esta nos LACENS, e a amplificacdo, que é 23,546 milhGes. Isso ja esta adquirido. Fez parte de uma
estratégia anterior que envolviatodo um preparo para isso.

Vai.

Ja distribuimos 13,3 milhdes de testes para esses Estados. As redes publica e privada de salde jafizeram 3,8 milhdes de
testes RT-PCR e 5 milhGes de testes sorol 6gicos, totalizando 9,3 milhdes de testes.

Basicamente nds temos o raciocinio de fazer 24 milhdes de testes RT-PCR no total, somando com o que jafoi feito, e
22 milhdes de testes sorol dgicos. E uma estratégia nova.

Podeir.
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Isso tudo nos d4, no final, um resultado de fortalecer e ampliar a capacidade de producdo darede de LACENSs. Nada disso
fica perdido. E um resultado, &€ um legado.

Podeir.

Ja estamos contratando, para chegarmos naquel es nimeros que apresentei, mais 19 milhdes de tubos, 9 milhdes de swabs,
mais 10 milhdes de extracdo automatizada, que sdo as 32 maquinas para extragdo. Lembrem-se: extracdo, ampliacao,
swab, tubo, trabalho humano, transporte, logistica, temperatura negativa em todos os lugares. E isso € um teste.

Podeir.

Ent&o, para ampliar a capacidade, comecamos com 28 mil exames/dia, somando todos os LACENS - por isso 0s hiumeros
finais de testes ficaram abaixo do plangjamento inicial do ministério. Agora, na fase 2, n6s acrescentamos mais 47 mil
exames/dia, com quatro plataformas. da Fiocruz, da Dasa, em Curitiba e em Fortaleza. Inauguramos a da Fiocruz na
segunda-feira. Vamos inaugurar a de Fortaleza na semana que vem. A de Curitiba e a da Dasa ja estdo funcionando. E
na fase 3, vamos ampliar tanto LACENSs quanto plataformas, chegando a 115 mil exames/dia - isso numa projegdo de
30a60 dias.

Podeir.

Para concluir, senhores, eu convido todos a conhecerem, aqueles que ainda ndo conhecem, 0 nosso site saude.gov.br e,
dentro dele, visualizar o Localiza SUS.

Podeir.

O Localiza SUS tem todos os dados de transparéncia que a gente pode imaginar, €l e tem capacidade de verificar as curvas
de contaminag&o e de dbitos por regido, por Estado, por Municipio, por regido metropolitana, pelo Brasil como um todo,
e faz com que a gente lembre o tamanho continental do nosso Pais e as dificuldades de cada gestor na ponta da linha de
tomar suas decisdes da maneira correta, na hora correta, para atender melhor a popul agéo.

Todos os dados estdo disponiveis hainternet ha bastante tempo, eisso tem sido... Pelo que chega para nés de observacdes
no mundo, esse processo que nos fizemos de apresentar as curvas, apresentar todos os dados e tudo que foi feito para cada
um, essa transparéncia tem sido um exemplo para o mundo.

Concluo aqui a minha apresentacéo devido ao tempo. Poderia apresentar aos senhores, em outra oportunidade, nosso B,
gue mostra essas curvas e mostra os dados, mas estdo disponiveis no site do ministério. A partir de agora me coloco a
disposicdo para perguntas, esclarecimentos e sugestdes, muito bem-vindas neste momento.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Muito obrigado, Sr. Ministro, pela exposicdo extremamente
didatica. Creio que todos ficaram satisfeitos com a apresentacdo de V. Exa., pela clareza com que foram apresentadas
todas as informacdes.

Eu registro também que estd em nossa sala a Deputada Carmen Zanotto, Relatora da Comissdo Externa da Camara que
trata desse mesmo assunto. Elaja estainscrita parafalar daqui a pouco. 1sso é muito importante.

Sr. Ministro, vamos passar agora, em sequéncia, as perguntas. Eu gostaria que a equipe fosse anotando o nome do
Parlamentar que fara suas perguntas e a natureza das perguntas. Depois o senhor distribui para quem de direito que
acompanha V. Exa. E bom que anote para ndo perder o time e o sentido das respostas.

Como primeiro afalar, passo a palavra ao nosso Relator, Deputado Francisco Jr., pelo tempo de oito a dez minutos.
Deputado Francisco Jr., nosso querido Relator, V. Exa. estd com a palavra.

O SR. FRANCISCO JR. (PSD - GO. Como Relator.) - Bom dia, Presidente. Bom dia a todos os que comp8em esta
Comissdo, Deputados e Senadores. Bom dia também a Deputada Carmen Zanotto. Cumprimento o Ministro e toda a sua
equipe.

Para a gente sempre € bom reconhecer o desafio que estamos enfrentando no combate a essa pandemia. Nés sabemos das
dificuldades, mas sabemos também da necessidade de envidar todos os esforgos necessarios para ter sucesso ao final de
tudo isso ou, pelo menos, mitigar também os danos.

Ministro, cumprimento o senhor e toda a sua equipe pelo trabalho. A dltimavez que o senhor esteve conosco foi no dia23
de junho, e, naguela ocasido, nds estdvamos marcando um milhdo de casos testados, diagnosticados. Hoje nés temos 1,5
milh&o... Um més e meio depois, nds temos trés milhdes de casos e o dobro de 6bitos. E uma situagio que ja se agravou
bastante. Enquanto nds ndo tivermos uma vacina, sabemos que o que temos € o que vem sendo feito, e 0 esclarecimento
da populagdo com relagéo as medidas de distanciamento socia € o que existe de mais efetivo.

8/29



Reunido de: 13/08/2020 Notas Taquigréficas - Comissdes SENADO FEDERAL

Nesta audiéncia publica, eu quero abordar com o senhor, entre outras questdes, a falta de medicamentos. O senhor ja
fez uma explicacdo e provavelmente tudo que eu vou perguntar, com alguma excegdo, 0 senhor ja comentou. Vou pedir
a0 senhor a gentileza de aprofundar nas respostas de acordo com as perguntas, porque, mesmo que exista tudo isso
gue o senhor j& apresentou, sdo frequentes os relatos de profissionais da salide sobre ébitos por falta de substancias
importantes que integram o protocol o de tratamento de paci entes graves. Além disso, €importante enfatizar que, jAno més
de maio, diversas secretarias estaduai s de salide rel atavam dificul dades de abastecimento desses medicamentos utilizados
no processo de intubacdo orotraqueal para ventilagdo de pacientes.

Nesse contexto, eu fago as seguintes perguntas para o senhor: primeira, jaexiste... O senhor falou, o senhor explicou para
nos que ja foram adquiridos 3,4 milhdes de doses, mas a demanda, a reclamagéo parece insistir. O que pode ser feito a
mais com relagdo a aquisicao desses medicamentos, em especial para aintubacéo orotraqueal, em quantidade compativel
com a expectativa de demanda no sistema de salide? Como o ministério tem auxiliado Estados e Municipios que ndo tém
conseguido realizar suas compras? Vale a pena 0 senhor informar se essa informag&o que eu tenho de que ainda faltam
esses medicamentos ndo é verdadeira. N6s podemos ter ai um conflito de informag&o. A informag&o que eu tenho é de
gue faltam os medicamentos, e o senhor nos trouxe toda uma apresentacdo. Ent&o, eu gostaria que o senhor discutisse
esses dados. Talvez os meus estejam desatualizados.

Ha medicamentos sedativos e relaxantes musculares com elevado sobrepreco. Quando os Estados e Municipios véo a
campo comprar, 0 preco esta muito além. H4, inclusive, suspeitas de que algumas distribuidoras estgjam regulando seus
estoques para que possam lucrar mais adiante, numa situagdo de falta desses medicamentos no mercado. Como € que
a Cmed, a Camara de Regulacéo do Mercado de Medicamentos, tem atuado nessa questéo de alta dos pregos durante a
pandemia? Deve ser ponderado que os gestores tém apresentado receio de realizar compras nessas condi¢oes, pois podem
ser alvo dos 6rgéos de controle devido aos val ores utilizados. NOs temos aqui dois problemas: o preco alto que estéd sendo
praticado e, mesmo quando compram, 0 risco de comprarem e serem questionados pelos 6rgdos de controle. Como a
camara de regulagdo esté atuando nessa questdo? Ja existe algum caso concreto de punicdo, de observacéo dessa prética?
Isso éreal também?

Outro aspecto importante que deve ser considerado é que a necessi dade de medicamentos para intubagéo tem aumentado
devido a elevada demanda de pacientes nas UTIs e seu tempo de permanéncia nesses leitos.

Existem medidas que sdo fundamentai s paraareducdo do nimero de casos de Covid-19, como amanutencdo do i solamento
socia eautilizac8o de mascaras de protecéo. Qual é aposicdo do Ministério da Salide em rel acéo aos dispositivos vetados
na Lei 14.019, de 2020, que trata da obrigatoriedade do uso de maéscaras de protecdo individual para a circulagdo em
espacos acessiveis ao publico? A utilizagcdo de mascaras, esse procedimento padréo: isso ainda € questionavel sob algum
ponto de vista? Qual é o posicionamento do ministério, o posicionamento técnico do Ministério da Salde com relacéo
a esses vetos?

Eu gostaria de saber também qual é a orientagdo do Ministério da Salde em relacdo a flexibilizacdo das medidas de
isolamento social. A Organizacdo Mundial da Salde orienta que a flexibilizagdo s6 aconteca quando forem detectados
Cinco casos positivos a cada cem testes realizados e que essa taxa se mantenha estével por duas semanas. Nesse contexto,
gual é o planejamento do Ministério da Salide em rel agdo a ampliacéo da testagem da populagdo? O senhor fez, no final da
apresentacdo, toda uma explicacdo de um fluxograma do teste, quer dizer, nds estamos adotando uma estratégia propria.
Dentro dessa estratégia propria, qual é o critério orientado pelo Ministério da Salde e qual é o protocolo a ser adotado
com relacdo aflexibilizagdo com seguranca? Quais seriam as margens, dentro dessa estratégia, parands termos seguranca
para aflexibilizagdo?

No que concerne aimunizagdo, recentemente tivemos a noticia do registro da vacinarussa e alguns Estados brasileiros ja
estdo anunciando parcerias para testar e produzir a Sputnik V, vacina desenvolvida pelo Instituto Gamaleya. Entretanto,
deve ser considerado que ndo houve transparéncia nas pesquisas nem divulgac&o dos resultados de nenhuma das etapas de
testes com seres humanos. Assim, pergunto: como o Ministério da Salide analisa essas iniciativas e como pretende atuar,
no ambito da gestao federal, na aquisicéo e producdo de vacinas? Qual sera a nossa estratégia para a questéo das vacinas?
Por fim, eu gostaria de registrar que o Ministério da Salide tem tido uma forte atuacéo no combate a fake news. NGs
sabemos dos prejuizos, em todos os sentidos da sociedade, que fake news tem trazido. Desde o inicio foram diversas
noticias falsas, como, por exemplo, diversos métodos caseiros para prevenir o contagio pelo coronavirus. Além disso,
sabemos que a producdo de fake news tem intimarelagdo com questBes politicas, Ministro, como arecente noticiade que
Municipios e Estados ganham a cada 6bito registrado como Covid.

Recentemente eu recebi varias dendincias, existem vérios videos nas redes sociais falando sobre isso, de diagnésticos
fal sos, e que amoativacdo desses diagndsticos fal sos seria um ganho por parte dos entes subnacionais, tanto Estados quanto
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Municipios, de que quanto mais pessoas morrerem de Covid, mais vantagens, ou alguma vantagem €eles receberiam.
Inclusive, eu questionel, na minha opinido isso é fake news, mas eu questionei 0 Ministério da Salde, questionei a
Secretaria de Goias e, lamentavelmente, até hoje ainda ndo obtive nenhuma resposta. Eu entendo que essas respostas
ajudam a combater esse tipo de coisa porque a gente gjuda a divulgar de forma oficial.

Bem, eu ndo fui respondido nessas perguntas e eu gostaria de um comenté&rio nesse contexto, que vocés fizessem
consideragdes em relacdo a essa disseminagdo de contelidos falsos, especificamente com relagdo a isso, de por que se
divulga, por que tanta gente insiste em dizer que os parentes ndo morreram de Covid. Se existe a possibilidade de alguma
vantagem sobre isso, 0 que eu considero absurdo, mas sou obrigado a perguntar pelo tanto que estou sendo questionado
sobre isso, Ministro. E quanto aimportancia da adesdo as medidas de prevencdo do contagio, como distanciamento social
e utilizac8o de méscaras, para que possamos conter, de forma efetiva, 0 aumento na disseminagéo do virus e suas duras
consequéncias na salde publica

A pergunta, especificamente, & como atuar nessa guerra de comunicacdo daquilo que é verdadeiro, daguilo que néo é
verdadeiro e daquilo até que ndo se sabe, nessa discussao terrivel que esta havendo sobre essa doenga que € umanovidade
em muitos aspectos?

Por fim, V. Exa. poderia nos esclarecer sobre o cronograma de execucdo orcamentario e financeiro das medidas
relacionadas a Covid-19. Ainda que se reconhega que 0 or¢camento € para 0 ano 2020, e que ainda estariamos em agosto,
muito se tem dito sobre o Pais estar atravessando 0 auge da crise e que 0S recursos seriam necessarios neste momento,
e ndo no final do ano, quando a fase mais grave da pandemia ja tiver passado. Qual é a visdo de vocés com relacéo
a0 desembolso financeiro, ao plangjamento disso até dezembro, mas também... Eu vi 0 senhor apresentando o projeto
da testagem, por exemplo, com um marco temporal de chegar a nossa capacidade méaxima em 45, 60 dias, um més e
meio, trinta dias no minimo, sendo que, em muitas situacdes, j& se entende que nds estamos chegando a uma margem de
equilibrio. Nao estariamos atrasados em todas essas medidas, ndo teriamos que ter mais agilidade parater menos prejuizo,
jaque la nafrente ndo adianta fazer muito mais coisas, 0 que era para acontecer j& aconteceu?

Mais uma vez parabenizo o esfor¢o e declaro oficialmente nossa torcida e o apoio para que consigamos acertar mais e
mais e minimizar o sofrimento do povo brasileiro.

Obrigado, Ministro e a toda a equipe, e parabéns mais umavez.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Obrigado, Deputado Francisco Jr., pelas suas colocagdes.

Eu aproveito agora e, a seguir, eu ja passo a palavra ao autor do requerimento, o Senador Esperidido Amin, pelo tempo
de cinco minutos.

Ent&o, Senador Esperidido Amin, V. Exa. estd com a palavra. Fique a vontade.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (PP - SC. Parainterpelar.) - Sr. Presidente, em primeiro lugar, quero agradecer, dizer que
serei tao conciso quanto possivel porque, na verdade, 0 nosso Relator, o Deputado Francisco Jr., focalizou alguns dos
pontos que determinaram o requerimento de maneira brilhante e exaustiva.

Quero cumprimentar o Ministro, que, prestigiando esta Comisséo e tornando publico o respeito institucional que ele
dedicaao Congresso, comparece com seus assessores, gue foram nominados pel o nosso Presidente. Eu considero isso uma
demonstracdo de respeito institucional amissdo que ndstemos que desenvolver, que é de parceria, como elebem focalizou.

Sobre a questédo de medicamentos, eu acho que 0 nosso querido Relator praticamente exauriu 0 assunto. Eu so quero fazer
minhas as suas palavras paradizer 0 seguinte. Eu usel aparabolado bacal hau, acompraconsorciadade bacalhau. Paratudo
0 que € commodity, tudo o que € necessidade nacional em matéria de salide, eu gostaria que o Ministro prosseguisse nesse
esfor¢o de ampliar o arco, colocar no radar cada vez mais coisas que sd0 comuns, especi almente numa questéo pandémica
como esta, a0 Brasil inteiro. Quanto mais compras centralizadas e distribui¢éo | ogi sticamente planejada o ministério possa
liderar, melhor para a causa publica, para o dinheiro publico e para a salide. Entdo, eu apenas complemento o que o
Deputado Francisco Jr. falou e lembro que, no dia 22 de julho, quando o Ministro visitou Santa Catarina, nds estdvamos
recém recebendo, no dia 18 de julho, o kit intubagdo, que foi obtido do Uruguai, numa situagdo tragica que nos estavamos
vivendo. SO que isso se repete, se diversifica. Por isso, eu quero, junto com o agradecimento, pedir que faga mais e faga
melhor, como € obrigagéo de todos nos.

Segundo ponto: sobre a testagem, eu queria agradecer a aula que tivemos aqui. Realmente o objetivo de 46 milhdes de
testes ndo se exaure comprando os testes, e, sim, qualificando uma rede para chegar a este nimero que o senhor falou, de
115 mil testes/dia. Nao é fécil isso. E eu aprecio muito o relato que o senhor fez.

Eu queria focalizar a questao da hemodidlise, até aproveitando a presenca da Deputada Carmen Zanotto. Ela tem um
projeto de lei sobre esse assunto, mas eu queriafazer um apelo ao Ministro e asuaequipe. Vou faar aqui em linguagem
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bem leiga: 0 equipamento de hemodidlise € um acessorio do leito de UTI assemelhado ao respirador, porque é uma
comorbidade que é potencializada pela fragilidade do paciente que chega ao leito da UTI. Ent8o, para o tratamento desse
assunto, Ministro, eu queriafazer um apelo: que o senhor determine um estudo répido para, por portaria, dar aos servigos
de hemodidlise privados um tratamento equivalente ao do servi¢o que € dado nos hospitais filantrépicos, por exemplo,
e publicos, porque o assunto é comum, e é uma fragilidade complementar que nés devemos tratar adequadamente. Eu
rogo que isso sejaregulado por portaria.

Quero estimular uma digresséo sua sobre a questéo da vacina. S6 0 Senador ConfUcio e eu é que nos lembramos do Y uri
Gagarin e da Sputnik. Seja russa, seja chinesa, sgja de Oxford, nds precisamos dela. Eu ndo tenho preconceito, ndo! E
quero aqui tornar publico um pacto que eu fiz: se o Otto Alencar, quejafoi cobaiaem duas experiéncias anteriores, quiser
ser 0 primeiro, eu sou o0 segundo candidato a experimentar a Sputnik 5. 1sso é 0 desespero mundial. O Otto Alencar,
Confucio, deu por escrito que topa. Por qué? Porque noés precisamos dela. E eu queria que o Ministro falasse sobre as
nossas expectativas em matéria de vacina, que realmente dominam a nossa ansiedade.

Muito obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Muito bem. Muito obrigado, Senador Esperidi&o Amin, autor
do requerimento.

Neste momento, eu passo a palavra ao Sr. Ministro para responder tanto ao Deputado Francisco quanto ao Senador
Esperididao Amin, esse primeiro bloco. Entdo, V. Exa. estd com a palavra, Sr. Ministro.

O SR. EDUARDO PAZUELLO (Paraexpor.) - Muito obrigado, Presidente.
Nosso Senador Esperidido Amin, vou comegar pelo senhor - vou comecar detrasparaafrente, parando esguecer nenhuma.

Quanto a vacina russa, ontem mesmo, eu conversel com o Governador Ratinho. Nos fizemos uma videoconferéncia
comum entre o Ministério da Salde, o Governo do Parana, os representantes da Anvisa, todos os que estavam envolvidos
no assunto com mais os representantes da empresa russa e da embaixada russa. E essa videoconferéncia mostrou que,
realmente, concordo com os dados colocados ali: estamuito incipiente, as posi ¢des estdo ainda muito rasas, nds ndo temos
profundidade nas respostas, nds ndo temos 0 acompanhamento dos niimeros. Tudo aquilo ainda esta... Pode até haver tudo
iSs0, mas ainda vai haver muita negociagdo, muito trabalho para que isso sgja, de uma forma efetiva, digamos, avalizado
pela Anvisa, para que nds possamos discutir a compra. E claro que sabemos a histdria da Sputnik, sabemos que o russo
vinhano paralelo e foi maisrapido do que o americano em alguns momentos - eu também acompanhel, ainda neném, mas
estava |14, acompanhando. E, resumindo, sim, nds estamos atentos a vacina russa e, caso essa prospeccao sgja positiva,
nés devemos também participar, sgja por intermédio do Tecpar, em Curitiba, sgja por intermédio de uma outra ala de
fabricagdo nossa.

E orientacdo e diretriz minha que todas as vacinas que Se tornem uma prospeccdo positiva nds devemos estar
acompanhando, devemos estar parceiros, com opgéo de compra. Ontem, recebi aempresa Covax, que é umaoutraempresa
americana, com uma sede de fabricacdo na Tailandia, que também trouxe a possibilidade de fabricacdo, mas também com
prazos um pouco mais dilatados - vai ficar pronto no terceiro més ou no quarto més de 2021. Mesmo assim, estamos em
negociacdo também para ver seisso cresce, se acelera e se podemos participar.

Quanto avacinas, eu acho que da Russia é isso; a da Covax foi uma surpresa de ontem. Eu posso afiancar aos senhores
gue aAstraZeneca, com Oxford, é ainda a nossamelhor opgéo, nds estamos nela. Vamos fazer a contratagdo, eu acredito,
até sexta-feira da semana que vem, ja com o empenho de recursos para a empresa AstraZeneca, junto a Fiocruz. 1sso vai
no caminho de, neste segundo semestre todo, estruturago da Fiocruz para a fabricacdo, inclusive do IFA. Inicialmente,
recebemos o IFA e produzimos aqui; depois, passamos a produzir o IFA também, com atransferéncia da tecnologia para
a Fiocruz. Essa é amais promissora, mas nédo deixamos de estar atentos a todas as outras. A gente rapidamente também
entra numa outra compra. Acompanhamos o que acontece em S&o Paulo. Todas as iniciativas sdo vaidas. Acho que isso
vai trazer um somatério e um resultado campedo no final.

Quanto a hemodidlise, € uma coisa muito conhecida aqui, nadiscussdo do diaadiameu. A gentetem, sim, como objetivo
acelerar esse processo, botar paracima. O senhor pode ficar tranquilo que isso esta no radar e é assunto diario nosso aqui.

E comeco a falar sobre medicamentos - e ai ja bato a sua e a do nosso Relator. Comeco a falar sobre medicamentos
dizendo o seguinte. Uma crise de abastecimento comega quando vocé acha que vai faltar; ai vocé vai buscar na prateleira
do supermercado e comegaafaltar; e, efetivamente, comecaafaltar paraquem chegano supermercado. Entdo, o equilibrio
do mercado de compra de qualquer assunto é extremamente sensivel. E a gente precisa entender 0 que aconteceu com o
nosso. Eu acredito - e, por isso, estou colocando dessa forma - que, com 0 nosso pregdo eletronico homologado ontem,
nds vamos ter uma nova fase desse problema. Em momento algum, eu vou dizer ao senhor que néo faltou medicamento
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nesse ou naguele Municipio ou naguel e hospital. Sim, houve faltas. E, no momento em que as faltas chegaram para nos,
nos fizemos o que podia ser feito e 0 que ndo podia ser feito para apoiar. Nesse aspecto, eu ndo tiro dai aresponsabilidade
dos Estados e Municipios, nunca se negaram afazer sua parte. Quando eles correm para nos, é quando eles chegaram ao
limite deles também, eles ndo conseguiam mais agir no nivel de execugdo prevista no nosso tripartite do SUS, em que a
execucado disso € do Estado e do Municipio. Quando €le grita para nés do ministério, vamos ter que fazer alguma coisa
nacional mente para apoiar. Essa é a nossa posi¢éo sobre o assunto. Independentemente de qual quer responsabilidade e
de qualquer acdo, se chegar para nés o pedido, vamos apoiar. Depois se discute 0 que podia ou ndo melhorar naquele
processo. |sso nds estamos fazendo.

O processo licitatério. Falel antes, mas vou repetir, ha um detalhe administrativo que eu acho que vai responder bastante
coisa. Apresentaram-se 18 empresas com estoques, com fabricagdo, com ndmeros. Entraram no nosso radar: passamos
a observar 0s estogues, quantitativos e valores, caso eu precise requisitar, caso um Estado precise requisitar... S6 para
lembrar, a requisicdo ndo é minha; ela pode ser do Estado ou do Municipio, ndo ha problema algum. Entdo, temos o
mesmo poder. Um Estado da Federacdo, uma prefeitura e o Governo Federal, administrativamente, sobre esse assunto,
tém o mesmo poder: podem comprar de qualquer lugar e podem usar todos os instrumentos que a lel prevé, inclusive a
requisicdo. Entéo, a partir do momento em que todos os Estados e Municipios e nés temos 0 acesso aos estoques e ans
nimeros, sefatar, nds vamos requisitar e nGs vamos pagar ndo 0 preco que aempresaquer, mas o prego justo de mercado
previsto para aguele item. 1sso pode ser feito por qualquer Estado e por qual quer Municipio. Entéo, quando o Estado esta
preso num preco, ele pode requisitar e pagar o preco justo, ndo 0 preco que aempresaquer. Entdo, eu coloco essaprimeira
observagdo paradizer que eu acredito que agente va precisar observar uma semanacomo é que vai este novo momento no
assunto medicamentos, porgque ele € um momento em que... Ontem, foi homologado; hoje, os Estados ja estdo aderindo
as atas e ja devem estar comprando das empresas. E 0 que é mais importante? NGs vamos ter uma agdo com as empresas
para mostrar a linha de prioridade, para que um Estado n&o estoque e no outro Estado fique faltando. 1sso também tem
uma capacidade de equilibrio, e 0 nosso ministério esta com essa mado nessa discussdo, para definir ali que aquele Estado
sb precisacomprar aquela quantidade. Acimadaquilo é estoque, e vai faltar para outro. Ent&o, acho sobre medicamento é
estaainformagdo quente de hoje: a da homologacdo de ontem. Eu concordo com o senhor que os dados sdo discrepantes.
A gente tem dados de todos os lugares. A gente chega a um Municipio em que esta faltando, vocé encontra estoques em
hospitais, encontra falta na UPA, encontra estoque na UPA, falta num outro hospital. Ento, a gestéo no momento da
pandemia é muito complicada.

Eu cito um exempl o, e eu peco descul pas pelo exemplo familiar, mas aminhairmé pegou gripe e quase morreu de Covid.
Quando €ela descobriu que ndo era Covid, ela ficou boa. Entdo, o medo é real - o medo do gestor, 0 medo do diretor do
hospital, 0 medo do médico, o medo do paciente, 0o medo. A pandemia causa medo, eisso causaum monte de discrepancia,
as vezes, de informag8o. E a gente tem que também desconsiderar qualquer lado que ndo seja sd 0 medo e a vontade de
atender aguele momento. A gente tem essa observag&o. O senhor fique tranquilo com relagdo as agles.

O que mais estamos fazendo? Noés requisitaremos o que for necessario - ponto - a um prego justo, que foi esclarecido
de forma gera no processo licitatorio, que é aberto, de forma transparente. Com relagdo a compras do exterior, vamos
continuar forgando abarracom a Opas, pois 0s pregos do exterior estavam altissimos. Ent&o, nds tivemos que fazer vérias
rodadas de processoslicitatérios, até chegar aum nimero razodvel, porque, sendo, os pregos ficariam completamente fora.

Quanto ao medo dos gestores de comprar, esse € um medo real. Mas nds temos trabalhado junto ao TCU, aCGU eaPGR,
e esses 6rgaos estao compreendendo 0 momento de cada gestor. Eu ndo sei ainda se nds temos gestores que realmente
fizeram a coisa correta e estdo sendo pressionados. Eu tenho visto gestores que ndo fizeram a coisa correta e estdo sendo
pressionados pela Policia Federal.

(Interrupcéo do som.)

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Vamos prorrogar, Lenita, o tempo, para o Sr. Ministro concluir
o raciocinio dele, por favor, por mais dois minutos ou trés. Esta bom? Aumente o tempo para o Ministro, por favor.
Pode falar, Sr. Ministro.

Pode liberar o som do Ministro, por favor, Lenita.

Pode falar, Sr. Ministro.

O SR. EDUARDO PAZUELLO (Para expor.) - Ent&o, nés estamos & disposi¢do aqui, com 0s hossos interlocutores

juridicos. O Ministério da Salide tem uma equipe forte e tem tido um acordo de cooperacéo. Nao € um convénio, mas é
um acordo de cooperacdo interpoderes, com os trés Poderes, com todos os 6rgdos de controle, focados para discutir as
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acOes de Covid e outras agdes do Ministério. E a gente pode fazer ponte para aguele gestor que estiver realmente
com esse problema.

Com relagdo a parte de afastamento social e amedidas preventivas, o Ministério se posicionou oficiamente, junto a Casa
Civil, sobre as nossas orientagdes e sugestdes para a retomada, sobre como essa retomada deve ocorrer, caso haja as
aberturas, caso as estruturas funcionem, e sobre os tipos de medidas preventivas e de medidas de afastamento social que
seriam ideais nessa cronologia de retorno. Esse € um posicionamento oficial. Entdo, fica 6bvio que o Pais tem momentos
diferentes e que o gestor, na ponta da linha, vai analisar e ter um leque de medidas que ele pode fazer, que deve fazer.
NOs ndo temos a intencdo de dar diretrizes ou de criar protocolos. 1sso ndo cabe ao Ministério neste momento. Cabe ao
Ministério fazer orientagbes e sugestfes.

Entdo, a minha posicéo é clara, j& esta escrito no nosso documento: caso VA reabrir, deve seguir as seguintes medidas
preventivas, seguir as seguintes medidas de afastamento social . E jaesta entregue oficialmente. Acho que ndo tenho muito
tempo para aprofundar, mas eu queria dizer ao senhor que isso ja estd bem posicionado e que fica ai, logicamente, a
responsabilidade final da gestdo aos Municipios e Estados.

Davacinarussaeu jafale.

Quanto afake news, vamos acel erar o processo paracombater fake news. EstAbem? A gentejacombate, mas eu concordo...
Eu queria dizer que ndo h& nenhuma noticia verdadeira ou, como se diz, uma confirmacdo efetiva no nosso Ministério
sobre essa fake news que o senhor colocou. N&o chegou para nés de uma forma... Chega também de forma fake news,
chega também pela internet. No nosso grau de aprofundamento daquilo ali, nés ndo conseguimos chegar a veracidade.
NOs ndo conseguimos verificar essa veracidade. Para nos, ainda é fake news, esté dentro do conjunto de fake news.

Eu acredito que, da mesma forma que eu encontrei, andando pelo Brasil, acompanhando a pandemia, um gestor estadual
ou municipal, felizdavida, medizendo "olha, eu estou distribuindo aqui kit Covid em drivethru; o carapassaepega'... Eu
olhel parao caraefalei: "Poxa, vocé ndo pode fazer isso. 1sso esta errado. Tem de passar pelo médico, tem de haver uma
avaliacdo do médico para o paciente. 1sso ndo pode ser distribuido dessaforma’. O caraachava que estava me agradando.
E encontrei Estado onde o caradiz: "Olha, eu néo distribuo nada para ninguém, sou contratudo, ndo faco nada’'. Também
esta bem. Entéo, é uma Federacdo, € o Brasil, € 0 nosso Pais! E, gragas a Deus, ele € assim, com pesos e contrapesos e
com autoridades nos Estados e Municipios para fazer suas acoes.

A gente orienta, a gente observafake news e tenta combaté-las. Eu coloco claro que 0 nosso nivel de aprofundar fake news
€ muito parecido com o de todo mundo: a gente tenta ligar, procura descobrir o fato na ponta da linha e ndo consegue
chegar efetivamente a uma confirmacdo nem para um lado nem para o outro. E um fato e cai na fake news.

Passo ao organograma de execucdo, paraterminar, Sr. Presidente. Vou acabar em um minuto.

Eu gostaria de colocar aos senhores que eu ndo vou fazer justificativas, mas, talvez, uma explicacdo apenas. N&o chegaa
ser uma justificativa porque tudo pode ser diferente quando vocé d& ordem para ser diferente e as coisas acontecem, mas
a gente vem trabalhando com muita parciménia no emprego de recursos.

Houve uma sexta-feiraanoite em que eu reuni os secretérios e os meusinterlocutores e falel: " Sem prestacdo de contas na
pontadalinha, ndo quero um centavo mais saindo do Ministério". Eraum desabafo, porque a gente também tem que saber
0 gue esta acontecendo na ponta da linha com os recursos que estdo sendo passados. Ficou aguele cheiro de confusio no
ar, e eu falei: "Para cada centavo que € passado, eu quero a prestago de contas periddica dentro de cada departamento,
de cada secretaria e da secretaria paramim”. E talvez isso aperte um pouco para um lado, aperte um pouco para o outro,
mas iss0 Ndo era o nosso diaadiano Ministério.

Eu col oco para os senhores o seguinte: anossaexecuco financeiraestamuito boa. E real, elaestamuito boal Considerando
0 gue nés temos de distribuir em equipamentos e insumos, €la estd muito boa. Quanto a medicamentos, esta muito boal
O que os Estados jatém na ponta dalinha a gente tem que observar, parando afogar o Estado com recursos, porque, dagui
apouco, ele vai se afogar com recursos, o que é um problema. Ele tem que dar vaz&o também na ponta da linha. Hoje a
gente fala em R$25 bilhdes ainda a serem executados por Estados e Municipios. E um nimero que esta no sistema, que
esta no computador. E muita granal Nunca tivemos tanta grana na tela dessa forma.

Entdo, eu queriadizer que pretendo gastar todo o nosso orgamento da melhor forma possivel. Fizemos umareunido com o
TCU de formamuito transparente na semana passada, apresentamos todos os dados ao TCU e saimos de |a com a posi¢éo
do TCU dizendo que estava 0.k. e que se seguissemos daguela forma.

Ent&o, essas sd0 as observactes que eu queria colocar.

Muito obrigado.
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O SR. PRESIDENTE (Confuicio Moura. MDB - RO) - Muito bem! Obrigado, Sr. Ministro, pelaresposta aos nossos dois
primeiros interlocutores, Espiridido Amim e Francisco Jr.

Vamos em frente!

Agora, no préximo bloco, vamos fazer em trés: o Senador 1zalci, o Deputado Felicio Laterca e a Senadora Eliziane Gama.
Ent&o, o primeiro afalar € o Senador Izalci, aqui do Distrito Federal.

Com apalavrao |zalci.

O SR.I1ZALCI LUCAS (PSDB - DF. Parainterpelar.) - Obrigado, Presidente.
Parabéns, Ministro, pelo trabal ho!

Eu vou insistir um pouco ainda na pergunta do Amim com relagdo as vacinas. Eu queria saber qual a participacéo
das instituigdes de pesquisa brasileiras no desenvolvimento da vacina do Covid, se ja ha noticia de algum pesquisador
brasileiro. Qual foi a participagdo do Ministério da Salide nesses projetos, se € que existe algum?

Com relagdo ao Ministério da Salide, como o Ministério da Salde se prepara para produzir ou adquirir as vacinas e como
a pasta pretende organizar a distribuicdo em todo o Territério nacional? Dentre as diversas formulagdes em teste, quais
s80 consideradas as mais promissoras pelo Ministério da Salde?

Com relacdo a questdo dos testes, 0 Ministro Marcos Pontes falou de um medicamento - eu conversei com ele, inclusive,
ontem ou antes de ontem - que teria uma eficacia superior a 90%. Ele me disse, antes de ontem, que o estava testando
em algumas pessoas, mas que faltavam ainda mais voluntarios. Qual foi a participagdo do Ministério da Salide nesse
projeto do Ministério da Ciéncia e Tecnologia? Ha alguma articulagéo entre essas iniciativas dos diversos ministérios
no enfrentamento dessa pandemia? Os resultados do referido estudo foram considerados satisfatorios pelo Ministério da
Salde, esse referente ao medicamento? Havera incorporagéo desse medicamento testado no protocolo de tratamento do
Covid?

Ainda com relagdo ao Ministério da Salde, houve agquela ateracdo para divulgar os dados epidemiol égicos do Covid, e
houve muita critica, repercussdo negativa naimprensa. Eu pergunto: quais foram as vantagens obtidas com medida
de alteracdo? Quais foram os motivos que levaram o Ministério também a promover mudanca?

Com relag8o aexecucdo orcamentéria, aindahdmuitaexecucao aser feita, ndo é? A penas 63% das atividades de prevencdo
da pandemiaforam feitas, quer dizer, hamais 27% ai. Estd havendo alguma dificuldade de execugéo?

Com relagdo ao Distrito Federal - para encerrar -, o DF € aterceira unidade da Federacdo, proporcionalmente, que tem
mais casos registrados com relacdo a populacdo. Aqui ha 41,8 notificaces para cada mil habitantes. A gente sO esta
sendo superado por Roraima e Amapa. Entdo, nesse contexto, que medidas de apoio 0 Governo Federal tem prestado
ao Distrito Federal, que tem arcado com atencdo a salde de pessoas residentes também nos Municipios de Goiés e de
Minas Gerais? Muita gente do Entorno, da regido metropolitana, vem para Brasilia. O que o Ministério tem feito com
relacdo ao Distrito Federal?

Eraisso, Presidente. Obrigado.
Tive de falar muito répido.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Com a palavra o Deputado Felicio Laterca, do Rio de Janeiro.
Pode usar a palavra, Deputado Felicio.

O SR. FELICIO LATERGCA (PSL - RJ. Parainterpelar.) - Bom dia, Presidente Confcio!
Bom dia, nobre Relator, colegas, Senadores, Deputados!

Quero saudar 0 nosso Ministro da Salide, Gen. Pazuello, e todaasua equipe do Ministério daSalde pel o excelentetrabalho
gue esta sendo desenvolvido na pasta.

Quero saudar também o Cascavel. Estive com ele e vi a habilidade dele - 0 senhor o cumprimentou no inicio - neste
momento dificil que estamos atravessando.

Senador Esperidido Amin, quero dizer também que o Felicio Laterca é cobaia, ouviu? Se ha qualquer vacina, Ministro,
pode colocar meu nome halista. Pode ser a chinesa, ade Oxford, arussa. A gente quer a melhoria do nosso povo.

Entdo, Ministro, emboraV. Exa. ndo tenha formag&o nadrea de salide, 0 senhor apresenta duas competéncias estratégicas
para melhor lidar com o momento atual: uma € a capacidade de gerir situacOes dificels e crises, como quando na
coordenacdo das Olimpiadas de 2016 ou na coordenagdo da Operagdo Acolhida, atuando junto aos refugiados da
Venezuela; a segunda é a sua experiéncia logistica, 0 que inclusive motivou a sua convocacao para esta audiéncia. Tais
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competéncias, contudo, tém sido mais do que nunca colocadas a prova, em particular numa crise cujo encaminhamento,
ao menos até uma solucdo definitiva, passa pela testagem em massa e também pela disponibilidade de leitos de UTI aos
pacientes em estado grave. E, sobre leitos de UTI, € lamentével o que acontece no meu Estado do Rio de Janeiro.

Dito isso, eu pergunto:

1) Em nosso Brasil continental, onde a cel eridade da pandemia oscila bastante por nosso territorio, € importante conseguir
aliar adisponibilizacdo de equi pamentos médi co-hospital ares as necessi dades de momento das regides, sempre priorizando
aquelas em estado mais dificil. Contudo, harelatos de falta de equipamentos, notadamente testes, |eitos e respiradores, em
certas regides do Pais. Nessa linha, questiono como o Ministério da Salide tem gerido o fornecimento de suprimentos em
apoi 0 aos entes subnacionais, de modo ando deixar faltar equipamentos. O quetem sido feito junto a Estados e Municipios
no sentido de elaborar uma estratégia conjuntaem beneficio da popul acéo? Como setem dado aeventual atuacdo conjunta
com arede privada de saide?

2) Todos nés desejamos o retorno a normalidade o quanto antes, 0 que é bom para a salide mental das pessoas, para a
economiae parao Pais. | sso s deve ocorrer, contudo, apartir do momento em que umavacinaconfiavel estiver disponivel
ou quando o nivel de contaminacdo estiver mais bem controlado. Nessa linha, diversos entes da Federacéo ja fizeram
parceriacom alguns laboratdrios e institutos de pesquisa, como, no caso da Unido, junto aos britanicos, por meio davacina
de Oxford, ou no caso do Estado de S&o Paulo com os chineses, ou, mais recentemente, na sinalizagcdo do Estado do
Paran& junto aos russos. Como o Governo Federal tem atuado de modo a coordenar uma estratégia nacional, ndo pensada
isoladamente, de modo a otimizar 0 uso de recursos publicos, téo escassos nessa crise? Por que em nosso Pais as curvas
de contaminacdo ndo baixam, ficando estaveis em determinado platd, ao contrario de alguns outros paises de tamanho
territorial e populacional proximo ao nosso?

Por fim, deixo a Ultima colocagdo: no Brasil de hoje, praticamente s6 ouvimos falar acerca de 6bitos por Covid-19.
Contudo, com o propésito de verificar o efeito da pandemiaem nossa popul agéo, eu gostaria de saber como tem variado o
total de 6bitos do Pais. Pode-se afirmar que o Covid-19 fez com que houvesse significativo aumento de ébitos em relagdo
aos anos anteriores? Caso ndo tenha aumentado, seria o isolamento social uma das causas? Como o senhor enxerga a
din@mica das causas de 6bitos no Brasil no contexto da pandemia?

E isso.

Muito obrigado.

Parabéns mais umavez, Ministro!

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Obrigado, Deputado Felicio Laterca.
Continuando, passo a palavra a Senadora Eliziane Gama, do Estado do Maranh&o.

A SRA. ELIZIANE GAMA (CIDADANIA - MA. Parainterpelar.) - Sr. Presidente, eu queria cumprimentar V. Exa.,
Senador Confucio, e parabenizé-lo pela conducdo dos trabalhos, como também o Relator Francisco Jr.

Hoje eu quero basicamente fazer um comentario e apenas uma pergunta ao Ministro Gen. Pazuello.

Aliés, quero iniciar cumprimentando-o e parabenizando-o. V. Exa. tem uma caracteristica de muita cordialidade, € um
Ministro realmente muito acessivel. Esse nédo é o perfil, infelizmente, de varios outros Ministros, pela dificuldade de
acesso.

Ent&o eu inicio fazendo, na verdade, os cumprimentos ao senhor, mas, ao mesmo tempo, dizendo que o senhor esta na
interinidade - e nds temos um Presidente da Republica que ndo parece dar muita autonomia aos ministérios.

A gente est vivenciando um momento muito triste no Brasil. N6s temos, aqui na Comissdo, ouvido relatos que nos
trazem muita preocupacdo. E, fazendo um levantamento, a gente vé historicamente, agora na pandemia, recomendacdes
do Tribuna de Contas da Unido, decisdes do Supremo Tribunal Federal, sejam referentes, por exemplo, a questdo da
aplicacdo plena dos recursos direcionados e aprovados pelo Congresso Nacional, sejam em func&o de decisBes tomadas
pelo Presidente daRepublica, aexempl o dos vetos agora que suspenderam o uso de méscaras em | ocai s com aglomeragdes.

Quando a gente via, por exemplo, o Presidente da Republica colocando, de forma intempestiva, a necessidade do retorno
do comércio, isso nos trazia muita indignacéo. Mas eu fiquei muito mais indignada ainda quando €le suspendeu o uso de
méscaras em locais de aglomeragdo, como em comércios, por exemplo.

Temos vérias outras situagdes hoje, reclamagdes da falta de uma agéo mais conjunta e pactuada em relagéo aos Estados
brasileiros. A gente vé uma clarafalta de articulagdo. Ao mesmo tempo, hoje todos os Estados ja reclamaram da questdo
da ausénciade medicamentos, e 0 Governo Federal tem aobrigac3o, até pelo Sistema Unico de Salide, de fazer o comando
dessa politica.
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Estamos chegando hoje, Ministro, a mais de 104 mil mortos. Em nimeros reais, o Brasil € o segundo pais, em nimeros
absolutos, com o maior nimero de casos de mortes pela Covid em todo o mundo. Este realmente € o cenério que estamos
vivenciando hoje, com dificuldades em todos os nivels.

Aqui agente ndo pode cul par ninguém. O Presidente da Repuiblicando é culpado por essas mortes, mas, acadaineficiéncia,
a cadafalta de acdo articulada, a cada falta de conversa com os Estados, € mais uma pessoa que pode vir a ébito, porque
essa 0missao traz, sim, um resultado realmente catastrofico até para as familias brasileiras. E a gente vé do Presidente
da Republica uma indiferenca, Ministro. N&o parece que o Presidente est4 preocupado com tantas mortes que estdo
acontecendo.

A minha pergunta € muito direta: quando o Presidente vai tomar pulso dessa situacdo? Quantas mortes nés teremos, na
verdade, que contabilizar para que possamos ter, por parte do Governo Federal, liderado pelo Presidente da Republica,
umaagao pactuada, umadiretriz clara, um monitoramento claro, um comité quefoi criado, mas, defato, conversando com
os Estados brasileiros e, ao mesmo tempo, também seguindo as orientacdes do Tribunal de Contas da Unido, seguindo as
recomendactes de todo um arsenal que hoje se preocupa, de fato, com essa politica de combate & pandemia? Quando nés
teremos, de fato, esse comando por parte do Presidente da Republica?

E finalizo mais umavez trazendo 0s meus cumprimentos aforma como se posiciona, ha cordialidade em conversar com a
classe politica. Eu acho que isso, de fato, é algo que nds precisamos reconhecer por parte do senhor, mas é claro sabendo
e entendendo a limitag&o pela interinidade e infelizmente pela falta de autonomia que o Presidente dé aos ministros de
todo o Pais.

Muito obrigada, Presidente.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Obrigado, Senadora Eliziane Gama.

Neste momento, eu passo a palavraao Sr. Ministro pararesponder aos trés Parlamentares que acabaram de se pronunciar,
pelo tempo de seis minutos.

O SR. EDUARDO PAZUELLO (Paraexpor.) - O.k.

Eu comego pela nossa Senadora Eliziane, de trés para frente. Muito obrigado pelas suas palavras, sempre carinhosas.
A senhora é sempre muito cortés, como sdo todos do seu Estado comigo, sem nenhum tipo de separacdo. Eu acho que
isso demonstra principal mente que, em se falando de salide, n6s temos que ter maior capacidade de sermos apoliticos em
termos de bandeiras, temos de ser pragmaticos e atender todos os brasileiros daforma mais rapida possivel e sem nenhum
tipo de barreira. Essa € a minha diretriz aqui no ministério, a forma como eu me posiciono diante de todos os Estados e
Municipios. N&o poderia ser diferente, Senadora, € como eu penso realmente. Acho que as portas do ministério precisam
estar abertas, ndo sO por causa da pandemia, mas porque asalde realmente € um ponto fulcral e, se ndo trabalharmosjuntos
e ndo nos mantivermos unidos para encontrar as respostas, ndo vamos a lugar algum. Ent&o, a senhora conte conosco
sempre, esse € 0 caminho.

Com relagéo as posicles do Presidente relativamente a interinidade: sdo posicles pessoais do Presidente da Republica,
ndo vou fazer comentarios especificos sobre isso, mas, em relagdo a poderes aqui de fazer as coisas, eu tenho trabalhado
independentemente da interinidade do cargo, com todos os poderes e as devidas responsabilidades para fazer as agles,
ndo tenho sido tolhido especificamente. As outras perguntas realmente sdo muito pessoais, dizem respeito ao Presidente
da Republica.

Agoravou fazer o caminho de volta.

Com relagéo aestratégiade vacinas, eu gostaria de dizer que agente fez umamatriz de sincronizag&o jahd uns dois meses
e meio. Essa matriz vem acompanhando e prospectando cada possibilidade de vacina, e nds encontramos as melhores
possibilidades.

Eu comego com amelhor de todas, que € a da AstraZeneca com Oxford, que foi a que nés escolhemos por ser a melhor
de todas as andlisadas. Além da AstraZeneca, nGs acompanhamos a Sinovac, que é uma chinesa; acompanhamos a da
Moderna, que € uma americana; depois nds passamos a acompanhar a da Pfizer; depois nds passamos a acompanhar a da
Sinopharm, que € outra chinesa; agora nds estamos vendo a russa; e hd a do Covax, que veio ontem.

Masvoltoacolocar: quaissao asdiferencas disso? O nosso parque de producdo esta pronto, com as adaptacdes necessérias,
aproduzir ade Oxford e esta dentro do contrato de Oxford atransferéncia da tecnologia e dos equi pamentos necessarios.
A vacina da Moderna, que usa o RNA, nés ndo temos capacidade de produzir no Brasil. Entdo, nds estamos traba hando
tanto com a Moderna quanto com a Pfizer no sentido de estarmos dentro do leque de compra, digamos, nos protocol os de
compra, com capacidade de comprar, prioridade de comprar. Trata-se de ndo ficarmos de fora, ndo de produzir, mas de
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comprar; também as quantidades sdo bem peguenas em relagdo a nossa demanda, de 210 milhdes. A grande capacidade
de producédo ainda é relativa a da AstraZeneca e Oxford, em termos 0s nUmeros.

Com relagdo ao esforco coordenado interestadual, federal e estadual: ele acontece o tempo todo. Nés estamos o tempo
todo lidando com os Estados, lidando com as estruturas de fabricaco dos Estados. A Fiocruz € parceiratanto da Tecpar
guanto do Butantd, entdo as coisas estédo bem alinhadas, em termos de Pais, para que a gente esteja falando a mesma
linguagem. Ent&o essa é a explicagdo de vacinas.

Com relagdo a UTls, testes, leitos e respiradores, esse € 0 nosso foco, esse € 0 nosso dever de casa. Acredito que nos
ja passamos do ponto de reflexdo do risco de falta de respiradores, passamos do ponto de reflexéo do risco de as UTls
nado estarem habilitadas. Nds ja fizemos o grosso das habilitagdes e hoje estamos ai nos 15%, 20% finais de habilitactes,
com recursos colocados na ponta da linha de forma adiantada. V océs compreendem que a habilitacdo permite o uso e o
pagamento posterior? Nos estamos fazendo o pagamento adiantado por até 90 dias, full, cheio, R$1600 por dia. A cada
dez leitos: R$1,4 milh&o.

Entdo, para encurtar, eu acho que eu posso deixar ai bem tranquilos os senhores com relacdo a essa capacidade de
atender com respiradores, todos comprados da indUstria nacional. Fizemos uma prospeccdo seria com essas indistrias,
investimentos e acompanhamento, e nds hoje temos capacidade de atender ao mercado nacional e, quem sabe, também
a alguma exportacéo.

Comrelacdo aleitosjafaei.

Comrelagéo atestes, € aestratégiaque eu apresentei, eu acho que vou voltar achover no molhado. N6s estamos real mente
amil por hora para poder chegar a nlimeros que realmente impactem, porque se nds ndo nos prepararmos | ogisticamente,
em capacitacdo de pessoal e estrutura, nds ndo conseguirmos chegar a nimeros efetivos no Brasil. O que é que causa
um desequilibrio nesse nimero de contaminados? Esta também na estrutura de diagnésticos. Hoje, a informacéo da
contaminacdo vem do diagndstico médico. Entéo, os nlmeros vdo comegar a se equilibrar. O médico ndo podia fazer
a notificagdo da doenca, sb o teste. O médico diagnosticava, tratava como Covid, mas ndo podia colocar como Covid.
Ent&o, essa mudanca da orientacdo também vai comecgar a nos trazer para nlimeros mais reais.

O SR. PRESIDENTE (Confiicio Moura. MDB - RO) - Bem, Ministro, se 0 senhor tiver mais alguma resposta, o senhor
pode encaixar no proximo bloco.

O SR. EDUARDO PAZUELLO - O.k.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - O préximo bloco agora é composto pelo Senador Wellington
Fagundes, pela SenadoraZenaide Maia e pel o Deputado Federal General Peternelli. Entdo, cadaum delestem trés minutos
parafazer as perguntas.

Eu passo a palavra para o Senador Wellington Fagundes, do Estado de Mato Grosso.

O SR. WELLINGTON FAGUNDES (PL - MT. Para interpelar.) - Sr. Presidente Conflicio Moura, eu quero
cumprimentar todos os Senadores e todos aguel es que estdo participando desta reunido, o Ministro Pazuello, assim como
toda a sua equipe.

Primeiro eu gostaria, Presidente Confucio, de registrar - eu acho que quando a gente precisa reclamar tem que reclamar;
cobrar, cobrar, mas agora eu ja tenho que agradecer também - o trabalho que o Ministério da Salde, através da Secretaria
Especial de Salde Indigena (Sesai), tem feito no Estado do Mato Grosso.

O Secretério Robson veio paraMato Grosso e Mato Grosso do Sul, fez um verdadeiro mutirdo aqui, indo inloco, atendendo
as comunidades indigenas, principal mente os xavantes, levando os equi pamentos, levando os exames, levando remédios,
cestas basicas, enfim. Claro que nunca se consegue atender 100%, mas eu quero elogiar o trabalho feito pela secretaria
de assuntos indigenas através do Secretério Robson, e claro que isso € também para todo o Ministério. A Sesai, com a
presenca aqui dele, fez muitos atendimentos, muitos mesmo.

Eu quero ainda, Sr. Ministro, deixar umareivindicagdo. A cidade de Barrado Gargas, nadivisade Goias com Mato Grosso
- Mato Grosso, Mato Grosso do Sul e Goias, sdo trés Estados -, €alnicaquetem UTI paraatender aquestdo daCovid. E 13,
como sdo muitos indios, mais de 20 mil - General Carneiro € uma cidade bem proxima, ao lado dela, com mais de 50% da
populagdo composta de indigenas -, nds precisamos neste momento, além do combate a Covid, de salvar vidas, centrar o
fogo nisso, pensar nas outras doencas e também em um atendimento melhor aos indigenas. Por isso houve areivindicagdo
|4, por parte do Prefeito Roberto Farias, do Vice-Prefeito Weliton Marcos, de todaacomunidade, dainstalagdo definitiva
de um hospital, de uma unidade para atender os indios daguela regido. A federacdo da industria colocou toda uma érea
- mais de 30 mil metros quadrados, que era um antigo clube, com todas as instalagdes - & disposi¢do do Ministério da
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Salde, num comodato, para que instal agdes possam ser feitas em definitivo. E eu gostaria, entdo, que o Ministério
nos desse uma resposta 0 quanto antes.

Além desses aspectos, também nos temos muitas UPAs ainda, no Mato Grosso, assim como no Brasil, que ndo estéo
funcionando. Eu ja encaminhei esse oficio ao Ministério. E quero aqui dizer quais sdo os Municipios. No Mato Grosso,
0s Municipios de Colniza, Confresa, Guaranta do Norte, Lucas do Rio Verde, Pontes e Lacerda e Sao Félix do Araguaia
O que esses Municipios querem? Exatamente aquela readequacéo das UPAS. |sso € questdo so de burocracia. Entdo, eu
queria pedir agilizacdo, assm como agradecer também (Falha no audio.)

Em Campo Verde e Juarajaforam feitas essas readequacdes e estdo funcionando muito bem, atendendo a populagdo. Eu
sempre digo que umaobrainacabada é o pior, porque € um desperdicio de recurso publico. Sejainacabada, sejaparalisada,
ndo funcionando, quem esté perdendo € a popul agéo.

O SR. PRESIDENTE (Conftcio Moura. MDB - RO) - Obrigado, Senador Wellington Fagundes.

Senadora Zenaide, vou lhe pedir desculpas. O Senador Vanderlan se inscreveu, e ele é titular. Passo a palavra para o
Vanderlan agora, depois, a senhora e ao Peternelli. Entéo, com a palavra o Senador Vanderlan.

Senador Vanderlan, por favor.

O SR.VANDERLAN CARDOSO (PSD - GO. Parainterpelar.) - Presidente Confucio, Relator Francisco, Senador zalci,
Eliziane, Wellington, Ministro Eduardo Pazuello, meus cumprimentos a todos.

Eu ndo tenho pergunta nenhuma, ndo, Sr. Presidente Conflcio, mas quero aqui fazer um agradecimento ao Ministro
Pazuello, ao Airton Cascavel, atoda a sua equipe, porgque nos estamos tendo um atendimento com rapidez, ConfUcio.

Tenho conversado com meus pares, Senadores, Deputados, Prefeitos, secretarios estaduais, municipais, e eles tém me
reportado que nunca tiveram atendimento como esté tendo agora, com rapidez. O Ministro tem procurado, junto com a
sua equipe, atender Estados e Municipios independentemente de cor partidaria, se € 0posi¢do ou se é situacéo.

Entdo, quero fazer o meu agradecimento e elogié-lo, Ministro. Eu sei que o senhor tem recebido, nos Ultimos dias,
muitos elogios. Esse programa que foi feito de atender as prefeituras, os Municipios polos, com os respiradores, com
equipamentos, com EPIs, diretamente do Ministério da Salide para esses Municipios, o senhor ndo tem nogao do bem que
0 senhor fez ao nosso Pais, em especial ao meu querido Estado de Goiés.

Entdo, quero parabeniza-lo, dizer que o senhor esta no caminho certo. Ja pedi, ja conversei até com os nossos L ideres,
para que o senhor realmente fosse efetivado, para que ndo fique mais ninguém falando nada que € Ministro interino. Ja
estéd comegando a nosincomodar, porque o senhor € um lider, 0 senhor tem mostrado isso atodo o Brasil. Num momento
dificil como este, de pandemia, o senhor tem dado o exemplo. Precisamos do senhor ai nos amparando e nos ajudando.
Posso dizer, como Senador da Republicacom um ano e meio, que a gente ndo teve um atendimento desse na salide, como
estatendo com V. Exa

No mais, meu muito obrigado, Conflcio, meu Senador, meu Presidente. Parabéns pela sua condugdo. Esta Comisséo
tem dado um resultado muito grande, e o senhor, com essa sua lideranga, tem trazido muitas pessoas, muitos Ministros,
diretores, para explicar paranés, parao povo brasileiro, o que estd acontecendo neste momento t&o dificil que o Pais esta
passando. E ndésvamos ser os primeiros, Senador Conf(cio, asair dessacrise, poisnés somos maisfortes do que essevirus
com certeza. Ao contrario da Europa, dos Estados Unidos, que os especialistas estdo dizendo que vao demorar muitos
anos parasair, o Brasi| é diferente, aqui esta tudo parafazer. Aprovamos o Marco Lega de Saneamento, Conf(icio - nés.
Ha mais de 20 anos, eles debatendo, e agora nds aprovamos. E muitas acoes estdo sendo feitas no combate ao virus, na
infraestrutura, mesmo em momentos dificeis como este.

Obrigado, Sr. Presidente.

O SR. PRESIDENTE (Conftcio Moura. MDB - RO) - Obrigado, Senador Vanderlan. Satisfacéo muito grande!
Vamos continuar. Eu vou passar a palavra paraa Senadora Zenaide, 1a do Rio Grande do Norte.

A SRA. ZENAIDE MAIA (PROS - RN. Parainterpelar.) - Bom dia, Sr. Presidente, Senador ConfUcio; nosso Relator,
Deputado Francisco. Quero cumprimentar aqui o Ministro da Salde, o Gen. Pazuello e toda a sua equipe.

Primeiro, ja quero agradecer por vir aqui mostrar o que estd sendo feito e também parabenizar a sua assessora, Ministro,
gue fez uma explanacdo, deu uma aula de procedimentos bem detalhada. Eu sugiro até que esse materia chegue aos
gestores municipais e aos trabalhadores da salide das unidades bésicas e também a quem trabalha em laboratério. Isso
realmente foi uma aula de procedimento. Eu falo isso porque sou médica de formagdo, sempre fui médica do servico
publico e ja fui gestora também da salide. S8o procedimentos que ela acabou de nos mostrar aqui e eu acho que vale a
pena esse material, se é que ja ndo chegou, chegar aos Municipios.
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Quero dizer o seguinte, Ministro. A gente sabe que - eu, particularmente, como meédicainfectol ogista- ascondutasisoladas
entre o Governo Federal, os Estados e os Municipios atrapalharam, porque se criou muita expectativa: medicamento tal,
cura, ta, tal... A gente sabe que medicamento paracurar virose praticamente ndo existe. Existem vacinas e aguelas viroses
gue tém um tempo normal, que € como - gragas a Deus! - 80% da populacdo vai ter, com sintomas leves ou entdo nem
val saber que teve, ando ser que faga os testes, por isso aimportancia da testagem.

Acho importantes esses protocolos que foram criados pelo ministério para mostrar que ndo € s testar, por isso que eu
insisto - como o senhor falou -, precisa-se de um médico. A gente sabe que 0 RT-PCR s0 positiva, sd vai estar positivo, na
maioriadas vezes, até o sétimo dia do inicio da doenca; e que o outro, apartir do décimo dia, que sdo asimunoglobulinas,
S0 depois de mais de dez dias vai dizer se teve ou néo.

Eu acredito - e gostaria de perguntar se 0 senhor tem um projeto paraisso - que ja deveriamos estar diminuindo o nimero
de o6bitos. N6s tivemos o privilégio de, quando a pandemia chegou ao Brasil, a gente ja ter uma experiéncia grande. A
Organizacdo Mundia da Salide e paises europeus ja provavam e mostravam gue a Unica maneira de evitar quantidade
grande Obitos era com o distanciamento social, 0 uso de méscara e a higienizagdo das méos. Infelizmente - aqui ndo
€ uma questdo de estar criticando partido A, B ou C -, o senhor ha de convir que a maior autoridade do Pais disse e
desafiou sempre que o distanciamento social ndo era o ideal. A gente aprovou o uso obrigatério de méascara e ele vetou.
Isso contribui. N&o vou perguntar ao senhor se o senhor vai mudar essa conduta, ndo acredito que o senhor vai deixar de
tomar condutas porque € provisorio seu cargo.

Quero |he parabenizar pela coragem. O senhor € um general de Exército e resolveu assumir o Ministério da Salde num
momento de pandemia. Jaégrave asituagdo. A Unicamaneirade evitar é com as medidas preventivas e valorizando o SUS
mesmo, porgue, sem 0 SUS, eu ndo tenho davida de que o nimero de ébitos ainda seria muito maior do que os 104 mil.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Obrigado, Senadora Zenaide.
Agora, vamos ao Ultimo desse blaco, o Deputado General Peternelli. Com apalavraV. Exa., General Peternelli.

O SR. GENERAL PETERNELLI (PSL - SP. Parainterpelar.) - Senador Conflcio, € com muita satisfagdo que tenho
participado.

Gostariadeinicialmente, como designado pelo senhor, junto com o SenadoraEliziane, para ser a pessoaacompanhando no
Ministério da Salide as atividades contrao Covid, eu gostariade salientar todas as informagdes que eles nos tém prestado.
Sempre muito receptivo a nos prestar todos os dados.

Alias, essa é uma caracteristica que tem extrapolado: a transparéncia, tanto pelo Localiza SUS, pelo B, pelo foco das
vacinas, em que se mostrou que estaria trabalhando em conjunto com a Fiocruz, com o Butantan, com o Tecpar. I1sso é
fundamental.

Eu gostaria de salientar uma coisa que eu tenho observado, Ministro, que é exatamente como agora: esta atendendo
a Comissao Mista no Senado e atendendo também a Comissdo Externa na Cémara, sempre prestando 0 maximo de
esclarecimento aos Parlamentares; e aintegracdo que o Ministério da Salde faz com o Conass, com o Conasems, com 0
Sindusfarma, com a Cmed, com a Anvisa, com o Ministério Plblico, com os Estados, muito positiva.

Quando 0 Senador Esperidiio Amin estava abordando Santa Catarina, sobre providéncias, depois o Ministro agui e
0 Franco na outra Comissdo esclareceram muito bem tudo o que fizeram, a requisicdo para a indUstria, 0 pregéo
eletrénico com todos os Estados e as sete capitais, as aquisi¢cdes internacionais, acordo com institui¢des privadas para ter
0 medicamento e devolver, tudo caracterizando 0 maximo de empenho para solucionar esse problema do medicamento.

Gostariatambém de salientar quando o Ministro falou: "Ah, cansei. S6 vou mandar dinheiro com as prestagdes de contas
dapontadalinha’. Tenho conversado com o Deputado Francisco Jr. e comentado sobre a proposta que nés apresentamos
e que poderia ser encampada efetivamente pela Comissdo Mista, que € ado Siafi nacional, em que fica caracterizado para
todos como esté sendo utilizado o recurso do Ministério da Salide.

E vou concluir me solidarizando com todos aguel es que el ogiaram o Pazuello. E eu, por ser amigo, fico suspeito de falar.
Por isso, vou me somar ao Senador Vanderlan: que nés possamos fazer uma campanha para efetivé-lo, fruto do resultado
com todos os Estados e cidades brasileiras.

Parabéns ao Ministério da Salde. Parabéns a Comissdo Mista, que tem realizado um trabalho excepcional, juntamente
com todos 0s seus integrantes.

Felicidades atodos.
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Muito obrigado, General. Satisfag&o.
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Entdo, agora, completado o bloco de quatro, passo a palavra ao Ministro da Salde, General Eduardo Pazuello, para as
respostas.

Muito obrigado.

O SR. EDUARDO PAZUELLO (Paraexpor.) - Obrigado, Presidente.

Eu comego pela Senadora Zenaide, 16gico, € uma senhora e é preciso sempre dar prioridade as mulheres. Quero dizer
para a senhora que, com relagdo a redugédo do ndmero de 6bitos, eu vou direto ao ponto. Obrigado pelas suas palavras,
inicialmente. Vou direto ao ponto. Eu cheguel a uma conclusdo com a minha equipe, de que nés ndo precisamos unir a
curva de contagio com a curva de 6bitos. A curva de contagio realmente depende de um monte de situagdes, depende de
medidas, depende da prépria situagéo, como a senhora colocou, como infectologista, da transmissdo viral. Uma novidade
desse virus é a agressividade de transmissdo dele, para 0 momento do ano em que nés vivemos, em termos de inverno,
verdo, umidade, e torna mais sensivel a populagdo num momento ou outro. Mas, quanto a curva de ébitos, a senhora
tem toda arazdo: elatem que ser desplugada da curva de contaminagdo. E esse desplugamento, esse distanciamento esta
efetivamente na curva de aprendizagem do que deve ser feito, como nds temos que tratar quem pega a doenca, quem é
contaminado. Eu coloco dessaforma porque eu acho que esse é o grande ponto que nés estamos vivendo nesse momento.

N6és temos que lembrar que Norte e Nordeste tém um terco, um pouco menos de um terco da populagéo do Pais. Talvez
ali esteja entre um quarto e um terco. No restante do Pais... E o Centro-Sul do Pais, que pega ai o sul da Bahia, o sul
de Tocantins - que eu coloco como Centro-Sul, nesse caso -, até o Rio Grande do Sul, que tem o restante da popul ag&o.
Se a senhora observar nimeros, nods estamos com uma populagdo muito maior atingida pela pandemia e estamos com
um numero de obitos, nesses locais, de forma diferente, atenuada, em relac8o aos percentuais e casos por milh&o que
temos na Regido Centro-Norte. Precisamos isolar essas duas grandes macrorregifes do Pais, para compreender realmente
como mudou.

Na Regido Centro-Norte, 0s nossos nlimeros de 6bitos para 100 milhdes estavam muito maiores do que hoje nds temos na
Regido Centro-Sul. Isso esta disponivel no Localiza SUS. Uma assessora, uma pessoa com mais técnica de computador
do que a gente pode trabalhar naquilo ai e lhe dar essas informagdes de forma muito clara, de forma muito clara, eisso,
sim, esta ligado a curva de aprendizagem; esta ligado ao que da certo ou ndo em termos de medidas preventivas e de
afastamento social; esta ligado a preparacéo, em termos de estrutura - UTIs, equipamentos...; estaligado ao saneamento
basico, que € melhor nessa regido; esté ligado a todo esse conhecimento, como a senhora coloca, ndo s6 do que veio de
forado Pais, do estrangeiro, mas do que nds aprendemos no Brasil.

E acredito que nds, hoje, com o diagndstico do médico de forma precoce, a conduta precoce, os medicamento realmente
napontadalinha, paraatender atodos, e acompreensdo de que aUTI € um seguro que ndo deve ser usado e que, sim, nés
temos que tratar precocemente e nos temos que tentar, inicialmente, nas unidades de suporte ventilatorio, com os cateteres
dealto fluxo, com a pronacg&o, com o Bipap, antes de entrar no respirador, eu acredito que isso tem sido adiferencaeisso
sera a diferenca para nés, realmente, termos a curva de 6bito completamente " desplugada’ da curva de contaminagéo.

Bem, 0 nosso Senador Vanderlan... Estamosjuntos, Senador! Estamosjuntos! Vou ser direto com o senhor: estamosjuntos.
A grande sol uczo s30 as cidades pol os, agrande solugdo é o que nds estamos fazendo com Goiés. E assim quevai funcionar.
Com relacdo ainda sobre... Eu queria colocar algumaideia sobre... Ah, ta: aparte das UPAs.

Eu ja estou aqui, sentei, ja olhei com o Secretario Franco Duarte, €le ja me olhou, e sim, nds temos agdo para colocar
as UPAs para funcionar. 1sso ja esta no nosso radar, e o senhor pode ter certeza de que vai ter uma resposta pessoal do

Franco Duarte ainda hoje, uma ligagdo do nosso Secretério, pessoal, para o senhor, paralhe dar uma posicdo clara sobre
essas UPAs. Elevai lThe dar uma resposta pessoal.

Com relacdo ao hospital indigena... Obrigado pelas observacfes sobre a Sesai, 0 Robson € incansavel. Foi fruto daquela
nossa outra conversa - ndo sei se 0 senhor lembra - em que o senhor colocou sobre Barra do Gargas. A partir dali,
CONversamos e ja preparamos uma operacdo interministerial com o Ministério da Defesa também. Fomos |& para os
Xavantes e iremos quantas vezes precisarmos ir. Eu acho que a parte de... Eu tenho sido bombardeado com a ideia
dos hospitais indigenas e ainda ndo tive tempo, no processo decisorio, para tomar uma decisdo e levar isso a frente.
Consideramos a sua posi¢do também. E vou mandar observar isso ai direto, olhar esse hospital, olhar essa estrutura que
foi cedida paraver se a gente pode colocar isso para funcionar.

Eu acho que passei todas as perguntas nesse caso.
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Muito bem.
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Vamos ao proximo bloco de Parlamentares ndo membros. Nés temos a Deputada Angela Amin e a Deputada Carmen
Zanotto. S8o essas duas para fazer o encerramento. Depois, eu vou fazer alguns questionamentos, e o Relator fara um
fechamento.

Com apalavraa Deputada Angela Amin. (Pausa.)
A Deputada Angela Amin esté na sala? (Pausa.)
Acho que elando esta. (Pausa.)

A SRA.ANGELA AMIN (PP- SC. Parainterpelar.) - Eu gostariade cumprimentar, Senador, ainiciativae cumprimentar
o Ministro.

Eu gostaria de colocar que, realmente, a nossa preocupacdo € principalmente com relacdo a questdo da hemodidlise, que
apareceu com muitainsisténcia nos Ultimos dias aqui no Estado de Santa Catarina.

Realmente, eu entendo que a explanacdo do Ministro € uma explanacdo que nos conforta, que nos da esperanca com
relagdo aacdo. Agora, eu sou uma pessoa que entende que h& necessidade de o ministério colocar com mais profundidade
paraa opinido publica o que esta sendo realizado e usar, sem diivida, os L ideres dos partidos que o apoiam na Camara dos
Deputados para contradizer aquilo que nds ouvimos nas discussies da Camara. Eu entendo que asiniciativas tomadas, as
providéncias, mesmo com a lentid&o... Nés gostariamos muito que esse processo tivesse sido mais rapido, mas eu jafui
gestora, e sabemos que muitas vezes as coisas Nao acontecem no ritmo que nos gostariamos. Agora, esclarecer e colocar
para a opinido publica as providéncias que estao sendo tomadas pelo Ministério € de fundamental importancia.

Eu ndo questiono a interinidade do Ministro, eu entendo que ele realmente tem tomado atitudes positivas. N&o
necessariamente na cabega de um ministério ha a necessidade de ser um médico ou de ser um professor, no caso do
Ministério da Educagdo, mas ha a necessidade de conhecer o processo de gestéo, principa mente de gestdo publica.

Eu acho que o resultado ja esta aparecendo, mas entendo que ha necessidade desse esclarecimento.

E faco, maisumavez, um apel o daimportanciado atendimento dos pacientes que tenham necessidade de complementacéo
dos trabal hos de hemodidlise no atendimento, principalmente nas UT]s.

Parabéns ao Senador que comanda esta audiéncia e a equipe do ministério.

E, principalmente, também eu gostaria do esclarecimento com relacdo as pesquisas e ao apoio por parte dos 6rgaos
nacionaisnessaarea. |sso éimportante. Eu japarticipei de outraslives com aequipe especificadaareado ministério em que
eles mostraram claramente a participacdo do ministério na conducdo dessas pesquisas, mas ha, sem dlvida, necessidade
denosatualizar, como membros do Congresso, e principal mente de colocar aopinido publicaque a Administracéo Pablica
do Brasil, principalmente a Administracéo Publica Federal, ndo esta omissa também nessa area.

O SR. PRESIDENTE (Conftcio Moura. MDB - RO) - Muito bem. Muito obrigado, Deputada Amin.

Eu passo a palavra paraailustre Deputada Carmen Zanotto, que é Relatora, |4 na Camara, de uma Comissdo externacom
esse mesmo objetivo.

Com a palavra a Deputada Carmen Zanotto.

A SRA. CARMEN ZANOTTO (CIDADANIA - SC. Parainterpelar.) - Muito obrigada, Senador Confcio.

Cumprimentando V. Exa., quero saudar todos os Senadores; saudar todos os Deputados na pessoa do Relator desta
Comissfo externa, o Deputado Francisco Jr.; saudar 0 nosso Ministro Pazuello e, em nome del e, todaaequipe do Ministério
da Salide; e saudar 0 Senador Esperidido Amin, autor do requerimento.

Quero dizer que nés acabamos agora uma reunido tratando do tema medicamentos aqui na Camara Federa e estamos
chegando aqui a Embaixada da Rissia paratratarmos das vacinas. E o Ministro Pazuello foi muito feliz quando ja colocou
paratodos nés aimporténcia de ouvir todas as pesquisas e todas as iniciativas de vacinas.

Eu vou me ater a uma situagdo mais complexa - a Deputada Angela j& falou sobre isto, assim como também o Senador
Esperidido Amin - que é o socorro aos servicos de hemodidlise do Pais, pois 95% deles sdo do Sistema Unico de Salide,
ou sgja, atendem a nossa populagdo do SUS. Esses servicos estdo tendo um maior custo em fungéo da necessidade de
protecdo dos pacientes e dos trabalhadores, com o afastamento dos profissionais que estdo dando positivo ou com sinais
de sintomas, com o custo também dos EPI's e dos medicamentos que aumentaram muito para el es. Nés estamos em débito,
Ministro, com o senhor com relacdo a aprovacdo do texto que ja esta no Senado - e acredito que, na semana que vem,
devera ser deliberado pelo Plenério -, que é o PL 3.058, do Deputado Pedro Westphalen, que tem uma emenda nossa que
trata de ressarcir os servigos de hemodidlise, com a producdo acima da média do ano passado, porque ali nés ja temos
mais de R$26 milhdes de débito a esses servicos no Pais. E eu queriareforcar o pedido da possibilidade de uma portaria.
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Em vez de tramitar, como o Senador Esperidido Amin colocou, o PL 2.270, de minha autoria, que o ministério pudesse
realmente, conforme nés ja estivemos com o senhor e com o Dr. Luizinho e arepresentagéo dos servigos de hemodialise,
emitir uma portaria para dar aos servicos de hemodialise um olhar diferenciado, como pudemos dar a rede hospitalar
filantropica prestadora de servico em fungdo da complexidade do momento que eles estdo vivendo.

No mais, quero agradecer-lhe, Senador ConfUcio, a oportunidade da fala e agradecer ao ministério por todo esforco que
tem feito para que a gente possa, juntos, com essa unidade, enfrentar essa pandemia. Parands do Sul do Pais, em especid
o0 Estado de Santa Catarina, a situag8o ainda esta na espiral ascendente e, ent&o, muito complexa para todos nds. O senhor
jaesteve l& com a sua equipe, tanto em Santa Catarina, como no Paranae no Rio Grande do Sul, assim como no Pais como
um todo. Na pessoa do Cascavel, entdo, quero agradecer a todos os demais técnicos do Ministério da Salde pelo apoio
gue tém dado aos nossos Estados, consequentemente aos Municipios, socorrendo a populago brasileira.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Muito obrigado, Deputada Carmen Zanotto, pela sua visita a
nossa audiéncia e seus questionamentos.

Aproveito ainda este espago para fazer aleitura dos nomes dos internautas que nés selecionamos no Portal e-Cidadania:
Lucas Siqueira, do Estado do Parana; Fabricio Costa, do Rio de Janeiro; Suzana Pereira, do Rio de Janeiro; Vitor Hugo
Martins, do Distrito Federal; Elizabeth Gongalves, do Rio de Janeiro; José Rocha Janior, do Rio de Janeiro; Rodolfo
Monteiro, do Distrito Federal.

O Rodolfo jafoi respondido pelo senhor, a Elizabeth também; a Suzana Pereiratambém ja praticamente foi respondida.

A pergunta do Lucas e a do Fabricio sdo parecidas. "Como os testes e os medicamentos chegardo as popul agcbes mais
vulneraveis de todos os Municipios do Brasil?'. Lucas e Fabricio, a mesma pergunta.

E 0 José Rocha: "O Ministro, como especialistaem logistica, julgaaatuaco do Ministério da Salide satisfatoria na gestéo
de distribuicdo de testes?".

S0 essas as perguntas dos internautas.
Eu quero também fazer uma pequena participagdo, Sr. Ministro, nesta audiéncia importantissima.

Em primeiro lugar, agradeco a V. Exa, como Ministro peregrino, que tem visitado todos os Estados, os grandes
Municipios, ouvindo os secretarios, os Governadores e a populagéo. Quero agradecer, em nome do Estado de Rondbnia,
pela sua estada por 1a. Depois da sua visita, os resultados foram extremamente satisfatorios. Agradeco a gentileza do
Airton Cascavel, que também fez toda a intermediaco dessa visita ao Estado de Ronddnia, como também aos demais
Estados - estou vendo ele sendo elogiado por quase todos que usaram da palavra -, e a toda a equipe.

E eu quero fazer algumas perguntas, Sr. Ministro.

Vou comegar da seguinte maneira. V&o fazer os testes, e eu vi a apresentacao de testes, 0 aumento do volume de testes,
tanto o sorol6gico como o nasal, que € o PCR; vao aumentar bastante. Muito bem, mas qual € a estratégia do uso dos
testes efetivamente? Testa-se 0 paciente, ele deu positivo, qual € a estratégia de agdo com esse paciente doente, para que
ele ndo transmita para outros, para o seu isolamento, da sua familia, dos contactantes? Como sera esse teste efetivamente
realizado no Pais, esse protocolo?

O segundo item é sobre 0 nosso nivel, nosso platé de mortes e incidéncia, que esta muito alto, em torno de mil por
dia. Quero saber o seguinte, aumentando efetivamente a testagem... Ja temos o uso da mascara, 0 isolamento dentro do
possivel, a higienizacdo das méos e agora a testagem efetivamente e o tratamento. Com essa acdo da testagem, o senhor
espera chegar ao fim do ano, no dia 31 de dezembro, quando se encerra o decreto de calamidade, em que situacdo? Nés
vamos continuar com esse platé de mil mortes/dia? O senhor tem uma previsao, através dos estudos da progressao ai do
ministério, de uma queda a partir de quando? Como o senhor espera chegar a 31 de dezembro?

Outro item é sobre a cloroquina. Ha relatos, pela imprensa, de que hd um hiperestoque de cloroquina, de que foi feita
uma compra superdimensionada . Essa cloroquina, mesmo sendo distribuida para os Estados, fica a critério dos médicos
a sua prescricdo. E o vencimento dos estoques de cloroquina? O que fazer com esses estoques de cloroquina? Segundo
também aimprensa e avaliacdo do Tribunal de Contas e do Ministério Plblico, eles querem saber o que fazer de tudo isso
e também o valor dessas compras feitas no exterior.

Deixe-me ver agui mais... No Estado de Pernambuco, estédo sobrando testes. Ha uma quantidade de testes, porque a

populacdo ndo esta tendo mais demanda pelos testes, enquanto em outros lugares esta faltando. Isto também é uma

indagacéo feita pela imprensa: justamente quais sdo esses critérios da distribuicéo, ao ponto de serem estocados esses

testes em alguns Estados e/ou Municipios?

O senhor mencionou licitagBes internacionais, ndo sendo feitas dispensas de licitacdo para atendimento das emergéncias

com base no decreto de calamidade. Por que ndo esta havendo as dispensas com base no decreto de calamidade? O prazo
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licitatério ndo pode estar ligado a intempestividade da entrega dos itens e consequentemente a quantidade elevada de
mortos em nosso Pais?

Por fim, existe um nucleo de gerenciamento e controle de crise do Ministério da Salde, integrado aos demais 6rgéos, que
direcionaagestdo de acordo com a urgéncia, indicando diretrizes macronacionais, padronizadas e seguras, em orientacao
aos Estados e Municipios. Eis que o Ministério da Salde € o érgéo maior de controle de doencas, especificamente da
pandemiano Pais.

S80 esses 0s questionamentos que faco para V. Exa

Ontem mesmo, eu abordei, na sessdo do Senado, a preocupacdo com essa elevacdo do nimero de mortes, porque nés
vamos nos acostumando.

Houve o acidente no Libano, e todos nés ficamos muito emocionados. Com o de Brumadinho também a gente ficou
muito emocionado. Se cai um avi&o, a gente fica muito emocionado. Uma catastrofe qualquer, repentina e Unica, nos pde
emocionados. Mas nés ndo estamos nos emocionando mais com a sequéncia das mil mortes diarias. Parece que vamos
nos acostumando com os nimeros. E ndo podemos nos acostumar com os nimeros! S&o essas as minhas consideragoes.
Ja passamos de cem mil mortes.

Vou pedir para o senhor responder a esse bloco e, ao final...

O Senador Izalci pede aqui uma complementacdo de resposta, e darei ao senhor um tempo. Ele diz assim: "O Ministro
ndo respondeu a minha pergunta sobre o Distrito Federal, sobre os pesquisadores brasileiros e sobre 0s medicamentos que
o Ministro da Ciéncia e Tecnologia recomenda’. Ent8o, €l e pede esse complemento.

Eu até peco para o senhor responder primeiro ao Izalci sobre essas perguntas. Vou repeti-las para o senhor. Ele fez uma
pergunta sobre o Distrito Federal, sobre os pesquisadores brasileiros e sobre os medi camentos apresentados pel o Ministro
da Ciénciae Tecnologia.

V. Exa. esta com a palavra.

O SR. EDUARDO PAZUELLO (Paraexpor.) - Vou comecar respondendo... Peco desculpas ao Senador |zalci, mas €
gue, pela dindmica das perguntas, as vezes a gente comega a responder, € 0 prazo ndo nos deixa chegar ao fina. Mas
vou responder agora, diretamente.

Comrelagéo ao Distrito Federal, posso afiangar ao senhor que agente tem umaligagdo diariacom o Secretério de Salide, o
Francisco, e conversatambém periodicamente com o Governador |baneis. Simplesmente eu acredito quetudo - apalavraé
"tudo” - o quefoi pedido foi entregue com tempestividade: 250 respiradores, habilitacGes de | eitos, todos os equi pamentos,
monitores, testes naquantidade corretae nahoracerta, medi camentos paraintubagdo. Entdo, todas as demandas do Distrito
Federal foram atendidas, até porque fica ébvio que nds ndo podemos causar instabilidade no Distrito Federal, pois isso
reverbera negativamente no Pais como um todo. Entdo, a nossa prioridade aqui é, efetivamente, também ndo causar
esse tipo de instabilidade. Por mais que ndo haja diferenca entre brasileiros, no momento em que vocé reverbera uma
instabilidade aqui, vocé causa panico na populagdo do restante do Pais. Entdo, com relaco ao Distrito Federal, éisso ai.
Com relag8o ao que esta sendo desenvolvido pelo MCTI, realmente nds temos sd 0 acompanhamento. NOs estamos
trabalhando com contratos, ja investimos R$7,8 milhGes em oito projetos de vacinas nacionais. Entdo, é a nossa parcela
de contribuigdo: além de acompanhar os projetos que estéo acontecendo, entramos com recursos. O MCTI esté fazendo
aditivos para novos contratos, para novos projetos. Nés vamos ser parceiros em todos eles.

Acho que, com relagéo a projetos, éisso. Com relagéo ao DF, também esta respondido. N&o sei se pulei alguma pergunta
do Senador Izalci. (Pausa.)

Ent&o, esta respondido.
Ent&o, agora também vou fazer uma colocagdo para o Deputado Peternelli.

Estou ciente do Projeto de Lei 4.171, que o senhor colocou, e quero parabeniza-lo porque se trata de um projeto muito
importante para o controle da contabilidade publica do nosso Pais. Por meio do Siafi, que é o Sistema Integrado de
Administragdo Financeira, eu acredito que nds ndo podemos deixar recursos da sallde, recursos federais, circularem em
outros sistemas. Sem um sistema Unico, sem nés trabalharmos acompanhando tudo o que é feito com os recursos do
Ministério da Salide, perdemos esse controle.

Coloco aminhaassessoriado Ministério da Salde a sua disposi ¢o paraqualquer informag&o que o senhor precisetambém
guanto a essa dificuldade no acompanhamento dos recursos. Acho que essa € uma bola certa.

Quanto ahemodidlise, respondo especificamente tanto parao Senador Esperidido Amin quanto paraas Deputadas Carmen
Zonotto e AngelaAmin, quefaaram sobre hemodidlise. Estou aqui com o Franco Duartetambém. Foi feitaumaampliacéo
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do orgamento para atender a todas as demandas de hemodidlise, todas, ja ampliadas para 2020, ja entrando para 2021.
Isso ai € uma garantia de atendimento. Tudo que for contratado também, com possibilidade de contrato na rede privada,
sera coberto por esse or¢camento. Entdo, acho que nds estamos bem alinhados com a demanda da hemodidlise.

O Franco Duarte fica a disposicéo e pode ligar... Vou pedir para ele ligar tanto para 0 Senador quanto para as duas
Deputadas, para depois ouvir um pouco mais e colocar esclarecimentos mais detal hados sobre isso ai.

Quanto aos nossos internautas, como os testes e remédios chegardo aos Municipios mais longinquos? Essa é a grande
vantagem do Sistema Unico de Saide. N6s temos 0 maior sistema capilarizado do mundo, ndo héa nadaigua ao SUS no
mundo. E € por que nds temos 0 SUS que nds conseguimos fazer chegar aos menores Municipios ndo sb as orientaces,
mas os remédios, 0 atendimento, 0s equipamentos e recursos paratodos os brasileiros. Nés trabal hamos com secretarias de
Municipios, secretarias de Estados, nds temos regides de salide, nds temos cidades-polo. Entéo, isso € 0 SUS. E aresposta
chama-se como chegardo com o SUS, e 0 SUS vai chegar la

Quanto a logistica, perguntam se ela esta satisfatéria na gestéo e na distribuicdo de testes. Se vocé observar nimeros,
ela traz como consegquéncia que ndo é satisfatério, que o nimero ndo € satisfatério. Mas isso ai ndo quer dizer que a
logistica ndo seja satisfatdria. A consequéncia de o nimero ndo ser satisfatorio esta na reestruturacéo dos laboratérios,
na construcdo de plataformas de ampliagdo, na compra de equipamentos - ai ja é alogistica -, na preparacdo de pessoal
parafazer o trabalho. Ai, sim, vocé vai ter o grau de impacto dalogistica. Se vocé considerar que aquisi¢do, recebimento,
estocagem, decisdo de distribuicao, distribuicdo, transporte e execugdo sdo |ogistica - e eu acho que tudo élogistica-, sim,
tudo é logistica. Ja dizia Henri Jomini que, na guerra, tudo que ndo é combate é logistica. Entdo, imaginem o tamanho
dalogistical

Eu acredito que pode melhorar, meu amigo. NGs estamos trabal hando paraisso. Essas sd0 as explicagdes que eu |he dei.
Nés vamos chegar a nimeros realmente do tamanho do Brasil. Pode contar com isso.

O Secretério Raphael vai falar um pouco com o senhor, ja direto, Presidente, sobre a estratégia de acéo para o paciente
e para afamilia pés-diagnéstico. Eu coloco a palavra " pés-diagnostico” para deixar claro que ndo é pés-testagem, é pés-
diagndstico. O diagnéstico médico com atestagem, o diagndstico médico epidemiol égico, o diagndstico médico clinico,
o diagndstico médico com imagens é o que vai definir os procedimentos para o paciente, para afamilia e para os senhores
convivas que ai permeiam a missao.

Raphael, por favor...

O SR. RAPHAEL CAMARA MEDEIROS PARENTE (Para expor.) - Boatarde, Presidente!
Boatarde a todos os Parlamentares!

Na semana passada, eu estive na Camara falando sobre a nossa portaria, que deve sair amanhd ou, ho mais tardar, na
segunda, para as gestantes. Fui muito bem recebido pelo Deputado Luizinho e pela Deputada Carmen, que acabou de
falar aqui.

Sou 0 Secreté&rio de Atencdo Primaria. Diariamente, tenho assinado diversas portarias em relacdo a essa &rea. Mesmo
com essa mudanca recente do Ministério quanto ao atendimento precoce mesmo para pacientes com sintomas leves, ndo
houve, de formanenhuma, um colapso da atengdo priméria em nenhum local do Pais.

Qualquer dificuldade que qualquer Parlamentar tenha, por favor, peco que nos avise. Eu atendo pessoal mente qual quer
um, para a gente resolver o mais rapido possivel.

Em relacdo a demanda do Presidente, quando a gente hoje tem o teste ou o diagnostico positivo, vai depender muito da
situacdo. A maioria € caso leve. Em casos leves ou assintométicos, que podem ser observados por um PCR positivo, por
exemplo, de um contactante, o que a gente faz € basicamente a recomendacdo de isolamento durante dez dias. Eram 14
dias, mas hoje a recomendagdo passou para dez dias. Quando hé& casos leves, também é a mesma recomendacdo, com a
orientag@o de que, caso se agrave, procure novamente 0 médico. Agora, para qualquer sintoma hoje, mesmo em casos
leves, como sindrome gripal, recomenda-se procurar imediatamente o médico. S ap0s essa avaliagdo, a gente tem como
saber amelhor orientagdo, e ai, no caso, € o atendimento precoce, a conduta precoce.

E importante dizer que a conduta precoce, como a gente fala, pode ser desde uma conduta expectante, com uma simples
orientagdo de "fagaisso, faco aquilo ou aquilo outro, seisole, tome um sintomatico, um Tylenol, umadipirona, caso tenha
iss0", até, dependendo do quadro clinico, aavaliagdo paranovos exames ou internagdo em ambiente hospital ar, até mesmo
em UTI. S6 com o atendimento precoce é que o médico vai poder tomar a melhor conduta, obviamente, junto com o
paciente, tanto com a autonomia médica quanto com a autonomia do paciente.

Se tiverem qualquer outra diivida, estou a disposicdo para responder qual a melhor conduta.

O SR. EDUARDO PAZUEL L O (Paraexpor.) - Obrigado.
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Falando agora sobre a hidroxicloroquina, eu queria dizer que aimprensa é necesséria, porque faz a gente trabalhar, faz a
gente observar melhor um ou outro ponto. E ndo ha nada de errado em questionar, nada de errado em apresentar outras
visoes.

Deixe-me colocar uma coisa para 0s senhores. a hidroxicloroguina é demandada a nés. N6s néo fazemos entrega sem a
demanda das secretarias dos Estados e dos Municipios. Ponto. Dois, nosso estoque hoje, no Ministério da Salde, é zero,
€ zero! Ponto. Nao temos nem um comprimido para atender as demandas.

NOs temos uma reserva de 300 mil itens apenas para deter a malaria guardados, o que representa algo em torno de 20%
do que eu preciso por ano para a maé&ia. Hoje existem quatro milhdes de comprimidos produzidos pela Fiocruz que
aguardam negociacdo de preco. Nao temos como comprar, porque o preco de custo deles - é o que nos colocam - esta
acima do que nés podemos pagar na tabela da CMED. Ent8o, essa producdo da Fiocruz ainda ndo foi adquirida pela
simples razéo de negociacdo de valores, coisa que acontecera nos proximos dias.

Temos uma demanda reprimida hoje de mais de 1,6 milhdo de doses para Estados e Municipios - s6 hoje! Entéo, ha
uma demanda reprimida de 1,6 milhdo de doses, estoque zero e quatro milhdes de comprimidos produzidos aguardando
negociacado de prego.

No L aboratério Quimico Farmacéutico do Exército (L QFEX), néstemos estoque dadoacdo americanaqueveio em cartelas
de cem, e tém de ser desfeitas as cartelas e recolocadas nas quantidades permitidas, em doses que nds recomendamos,
em torno de dois milhdes de unidades. Esses dois milhGes de unidades foram doacdo, a custo zero. Os quatro milhdes
fabricados pela Fiocruz estdo dentro... Se nds ndo tivéssemos pandemia e demandas por Covid, eles estariam dentro do
nimero de fabricacdo para as doencas normais - malaria, |Upus e artrite -, que é fornecido pelo SUS normalmente.

Ent8o, ndo existe estoque do Ministério da Salde, pois ademanda éreal. A reprimida hoje é de 1,6 milhdo deitens. Nés
estamos negociando a fabricaggo da Fiocruz.

Eu acho que essa é a explicagdo sobre a hidroxicloroquina. Qualquer divida, eu posso aprofundar mais. A distribuicéo
€eu ja apresentei, que é apenas por demanda.

E haaperguntaque o senhor colocou: por que ndo fiz umarequisicao, ou melhor - desculpa! -, umalicitacdo por dispensa?
Eu sei que todos ja fizeram administragéo publica. De uma forma geral ou direta, a dispensa de licitacdo ndo permite a
ata de registro de preco. Eu néo posso fazer dispensa e fazer a ata de registro de prego. Uma dispensa de licitac8o seria
muito vélida - e é vdlida - para os Estados e para os Municipios ou para que eu compre uma grande dispensa e faga a
distribuicdo, sd que eu uso arequisi¢do quando ela é centralizada. Quando eu fago a requisi¢do, eu ndo pago o preco que
0 cara quer; eu pago o prego correto. Quando eu fago a dispensa, eu estou preso ao prego que o cara quer. Entdo, so para
deixar claro, nds usamos os melhores instrumentos, avaliamos todos, e, para que nos tivéssemos a capacidade de atas de
registro de preco para gque todos os Estados e capitais pudessem aderir e comprar imediatamente, pelo prego correto, o
melhor modelo era o pregéo, que foi feito em 22 dias - 22 dias € um recorde.

Acho que eu passel por todas as perguntas. Desculpal Falta uma: como chegaremos ao final do ano? Essa € a pergunta
do milh&o, mas eu vou tentar responder para os senhores de forma bem direta. Novamente, eu coloco o Brasil de forma
diferenciada. Nés temos ja as RegiGes Norte e Nordeste com ndmeros bem baixos, praticamente ja dentro de uma
normalidade de vida.

Nao existe fim do coronavirus. O coronavirus veio para viver conosco. Entdo, vamos comegar a nos lembrar disso. Néo
houve fim do HIN1, s6 se ele mutar para outro nimero. O coronavirus vai viver conosco também.

Aqui vou usar uma metafora que a minha infectol ogista apresentou para nds outro dia, em que colocou o seguinte: "Qual
foi a dltima pandemia que nés vivemos no Pais que trouxe resultados duros para n6s?'. Para ndo demorar, foi o HIV. O
HIV foi uma pandemiaviral mundial; no Brasil foi muito séria e nés tivemos que enfrenté-la no final de 80. Isso trouxe
0 que para nés? Primeiro, uma mudanca de habitos. Os habitos de hoje ndo sdo os habitos que nds tinhamos antes da
década de 80, no meio da década de 80. Nossos habitos mudaram e é assim que coloco: nossos habitos véo mudar com
relacdo aconviver com o coronavirus. Quando olhavamos paraum oriental de méscara no avido, nds achavamos estranho.
Hoje, nds vamos no avido de mascara tranquilamente. Quando uma pessoa da nossa equipe espirrava, todo mundo dizia
"salde". Hoje, quando o cara espirra, ele quase apanha. Entdo, € um habito: ndo espirre, guarde seu espirro para vocé
mesmo ou saia daqui e vaespirrar lafora.

Ent&o, sdo habitos que agente vai ter que aprender a mudar: os habitos de lavar amao, os habitos de evitar aglomeracéo.
Asindustrias terdo que pensar num afastamento maior na producdo. Na hora de se servir, tera de haver aquele vidro para
evitar a contaminagdo pela saliva. Entdo, esse tipo de habito vai mudar, e nds vamos chegar no final do ano com essas
mudancas de habito.
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Com relagdo as curvas, posso dizer aos senhores que, na proximaconvocagao - espero que possamos conversar denovo, se
nao em agosto, em setembro, ja me coloco a disposi¢do para a proxima reunido, proxima conversa e esclarecimento, uma
audiéncia publica com os senhores -, acho que no meio de setembro, no final de setembro vamos estar com os nimeros do
centro-sul bem definidos para lhe dar uma resposta clara de como vai estar no final do ano. Eu posso |he afiancar que no
fina do ano, no centro-norte, nds vamos estar vivendo uma nova normalidade, como novos habitos. E posso |he afiancar
que, la pelo meio de setembro, 20 de setembro, eu |he digo exatamente como vai estar o centro-sul também, na visao do
Ministério da Salide, de uma forma bem clara. Eu acredito que tanto o Norte quanto o Sul estejam iguais. Vamos esperar
um pouquinho o més de setembro chegar paraver as curvas descerem no nosso Localiza SUS, ver o combate funcionando,
ver a curvade 6bitos caindo, ver o diagndstico funcionando, o tratamento precoce funcionando, ver nossos médicos com
soberania fazendo o que tem de fazer um médico, acompanhando seus pacientes, definindo a hora certa de fazer o teste.
L& no final do ano, nés vamos estar prestes ainiciar acampanha de vacinagdo, que vai comegar pelaregido centro-norte,
pela simples razéo de que ali vai estar iniciando novamente o impacto das contaminagdes virais e vai se estender pelo
Brasil como um todo na sequéncia, ja vou adiantando isso aos senhores. Estd bom?

Entdo, muito obrigado pela oportunidade de colocar essas ideias. E eu vou pedir para cada secretario ligar para os
Parlamentares que ficaram sem uma resposta ou um complemento, para que todos estejam com suas respostas atendidas.

Muito obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. MDB - RO) - Muito obrigado, Sr. Ministro.

NOs estamos chegando ao final danossa audiéncia. SO estéo faltando as Ultimas consideragdes do nosso Relator Francisco
Jr. ApGs a sua fala e as respostas, nds encerraremos a nossa audiéncia, j& agradecendo de anteméo toda a participacéo,
toda a equipe ativa do Ministério da Salide, pois ndo ficou, no todo, ninguém sem resposta. Foram muito claras e houve
muita explanagdo técnica, organizada, cientifica, como nos laboratérios, procedimentos de exames, que foram relatados
por uma assessora direta e uma secretaria, que explicaram muito bem, nos convenceram.

Entdo, eu passo a palavra para o Deputado Francisco Jr. para as suas considerages finais.

O SR. FRANCISCO JR. (PSD - GO. Como Relator.) - Obrigado, Presidente.
Deixaeu tirar essaluz aqui.
Presidente e Ministro, alguns comentérios apenas, para finalizar.

Primeiro, gostaria de também parabenizar o projeto de lei apresentado pelo Deputado General Peternelli. Acredito que
ele foi muito feliz na colocagdo. Ele nos convidou para assinar coautoria. E eu tomo a liberdade para convidar os demais
membros da Comissdo que desejem assinar coautoria desse projeto, entendendo aimportancia e o resultado positivo que
ele trard. Uno-me ao Senador Vanderlan nos elogios aV. Exa., naforma, na presteza que o senhor tem em nos atender e
na coordenagdo que esté realizando a frente do Ministério da Salide. Ent&o, eu desejo sempre mai s sucesso ao senhor.

Bem, tenho trés pedidos de comentarios para o senhor.

O primeiro deles é o seguinte: nGs estamos, se Deus quiser, brevemente, encontrando a vacina ou as vacinas contra o
Covid. Paraaplicar avacina, nés vamos precisar de agulha e seringa, e acho que é previsivel que vai haver uma demanda
mundial por isto, esse equipamento. E eu queria saber se o Ministério ja se esta plangjando, para que a gente depois nao
venhaater vacina e ndo tenhamos como aplicar avacina, pois eu acho que isso deva caminhar junto. E eu imagino que...
N&o sei como funcionaisso, mas foi perguntado, e eu achei pertinente. Entéo, o plangjamento... Eu estou citando agulha
€ seringa, mas eu penso que nds temos que pensar em toda a logistica com relagdo a vacinagdo, se nos vamos... Como
€ que esta plano para a vacinagdo? Se nds vamos ter prioridades, como vao ser essas prioridades? Em que momento o
senhor pensa em apresentar esse estudo?

O segundo ponto é esta questdo: como o senhor falou muito, o senhor fez um corte de teste e diagnéstico. Perfeito. Quando
a gente fortalece aimportancia do diagnéstico, a gente fortalece aimportancia do profissiona que faz esse diagndstico,
do médico. E nés vivemos no Brasil ja ha algum tempo todo esse embate com relacdo avalidacéo de diplomas. Eu queria
saber se existe um pensamento de avancar com 0 Revalida, de acolher profissionais formados em outros paises - aquele
restante de médicos cubanos que ficaram no Brasil -, € como esta caminhando isso no Ministério da Salide. Eu gostaria
gue o senhor nos posi cionasse como esta essa situacdo com relacdo a profissionais da area de Medicina neste momento.

Eu vou ser caprichoso e eu vou insistir, pedindo um sim ou um ndo, em funcéo de o senhor ndo ter ideia do que é um

WhatsA pp de um Deputado nos dias de hoje, e as pessoas me pediram uma resposta objetiva com relago esta questéo: ha
algum beneficio para Municipio ou Estado proporciona a quantidade de cidadaos testados positivamente ou quantidade
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de 6bitos? Sim ou ndo? O senhor jarespondeu isso, quando eu falei de fake news, mas, especificamente sobreisso, haum
capricho com os cidad&os que est&o encaminhando as perguntas.

O SR. EDUARDO PAZUELLO (Paraexpor.) - N&o. N&o h4 (Risos.)

O SR. FRANCI SCO JR. (PSD - GO. Como Relator.) - Mas é importante que o senhor diga, Ministro, € importante que
0 senhor diga e é excelente que o senhor diga, para acabar com isso de vez.

O SR. EDUARDO PAZUELLO (Paraexpor.) - Nao hd nem poderia haver.

O SR. FRANCISCO JR. (PSD - GO. Como Relator.) - Recentemente, eu fiz uma postagem me solidarizando com as
familias das pessoas que faleceram. O senhor ndo tem ideia do que escreveram para mim. Eu falei: "Gente, essa pessoa
podeter falecido de Covid, de catapora, de gripe, sejado quefor: éum pai defamiliaque faleceu e afamilia esta sofrendo.
Permitam-nos solidarizar". E é assustadora essa situacédo que a gente vive hoje, com relacédo atudo isso que sai nas redes
sociais. Mas agradeco a resposta do senhor.

No mais, eu o0 parabenizo e me somo ao Senador Vanderlan. De forma especial, agradego esse programa que foi feito
agora, recentemente, que distribuiu 10 mil respiradores. Eu acredito que essa agdo foi fundamental para este momento,
no estagio em que estamos do combate & pandemia.

No mais, eu agradeco, Presidente Confucio. Parabenizo o senhor, mais umavez, pela condugdo. O senhor € 0 nosso lorde
da Comissdo, sempre com essa educacdo e com essa paciéncia e qualidade com que o senhor conduz os trabal hos.

Muito obrigado atodos.

O SR. PRESIDENTE (Confuicio Moura. MDB - RO) - Sr. Ministro, entéo 0 senhor tem o tempo necessario pararesponder
ao Deputado Francisco Jr. e fazer os comentériosfinaisde V. Exa. Logo apés, eu fago o encerramento da nossa audiéncia
publica.

O SR. EDUARDO PAZUELL O (Paraexpor.) - Obrigado.

Pode abrir.

Bem, grande Relator, respondido na hora ali: ndo ha nada, ndo ha nada disso. Zero. Zero. Isso ai é fake total.

Eu quero acrescentar, sobre isso, umaideia. E umainterpretaco particular minha. Eu jadiscuti isso ai com técnicos meus
aqui e acredito que |4 atras, quando nds tiramos a possibilidade de o0 médico fazer o diagndstico e fazer o tratamento ja
com o diagnostico na mao, até porque os testes, pelarazdo que eu jaexpliquel e mostrei, ndo chegavam na hora certa, no
momento certo, para se ter a estratégia correta e o médico fazer o0 acompanhamento com teste, etc., etc., e jaque ele ndo
podia notificar o que era, isso tudo causou uma... leva... Nos casos de 6bito... Chegavam ao 6bito: "Qual é o diagndstico
do cara?' Como é que o caravai botar a causa mortis ali, se ele ndo tem o diagnostico da doenca, se ele ndo podia dar
o diagndstico |4 atrés?

Eu vi detudo, eu vi de tudo. Se eu tivesse um tiro para dar, eu daria nessa direcdo.

Eu acho que o que causou todo esse desequil ibrio entre o tratamento correto, 0 nimero de pessoas corretas diagnosticadas,
com casos hotificados, boletins epidemiol 6gi cos, a possibilidade de o médico colocar o estado do ébito, na declaracdo de
Ohito, colocar exatamente a causa mortis que ele estava vendo e as vezes deixando de ver porque ele ndo podia colocar,
0u sgja, se ele ndo podia dizer que era sem o teste, o que ele poderia dizer? Indeterminado?

Entdo, eu acredito que o fio da meada vem dai e ai vem fake news, vem a nossa realidade da midia, da midia que eu
digo é das redes sociais, desculpa, ndo é midia, € das redes sociais €, has redes sociais, fala-se de tudo e a gente tem que
filtrar um pouquinho.

Eu acho que vem dai e a gente comega a resolver isso de forma real no momento em que a gente comeca a diagnosticar,
fazendo notificagdo correta, com boletins epidemiol gicos corretos, tratamos da maneira correta e, infelizmente, aqueles
Ohitos serem ainda efetivamente colocados pela causa mortis correta pelo médico.

Eu acho que esse € o ponto final.

Com relag8o a sua colocacdo sobre agulhas e seringas, vou usar um pouquinho do meu Secretario. O Franco Duarte vai
falar sobre o que ele teve de reunido no Ministério da Economia ja para mapear essas empresas fabricantes. Ja € uma
preparacdo para o nosso grande Plano Nacional de Imunizag&o, que é o maior do mundo, que € o maior do mundo! O
nosso PNI € o maior do mundo e agente vai novamente ganhar esse status dai nessa misséo da vacina, manter esse status.

Passo, em seguida, a palavra para a Secretéria Mayra para falar um pouco sobre 0 Revalida e cubanos. Com isso, eu
respondo ao senhor e encerro as minhas palavras agora neste momento.
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Ja havia agradecido antes, ndo vou me repetir, mas fico muito honrado com a possibilidade de discutir com os senhores,
fico honrado com algumas colocagdes sobre o trabalho do ministério, mas néo fico honrado sobre as colocagdes a mim
porque é a minha obrigacdo e com isso eu quero dizer aos senhores que os senhores pagaram pela minha formagéo. Eu
SO estudei em colégio publico, ndo tenho formag&o particular alguma e acho que se o Pais me mandou vir paraca, se 0
Presidente me mandou vir para ca, € ahorade o General trabahar e fazer o que tem que fazer, que é gerenciar umacrise
desse tamanho, paraisso fui preparado e quem pagou esse trabal ho todo, essa preparacéo, foram vocés.

Entdo, ndo posso nem dizer que me sinto honrado, acho que é aminha obrigag&o cumprir o meu papel. A minhaobrigagéo
é trabahar todo dia, de manha, de tarde e de noite, com a minha equipe, montar uma equipe competente, montar uma
equipe com visdo pragmética, atender todos de forma equitativa e estar aberto a qualquer observagdo, qualquer ideia para
melhorar.

Muito obrigado atodos.
Passo a palavra para o Franco Borges e paraa Mayra.

A SRA.MAYRA ISABEL CORREIA PINHEIRO (Paraexpor.) - Boatarde atodos os senhores, sou Mayra, Secretéria
da SGTES, que € a Secretaria de Gestéo do Trabalho e da Educacéo na Salide do Ministério da Salide.

A gente sO queria lembrar que as atividades pertinentes a revalidag@o de diplomas no Pais sdo todas realizadas pelo
Ministério da Educag&o.

O que nés fazemos, no &mbito dos recursos humanos em salide no Ministério da Salide, é qualificar, oferecer formacao
de qualidade, para que os profissionais brasileiros em exercicio no SUS possam of erecer assisténcia de qualidade paraos
200 milhdes de brasileiros. E 0 que a gente fez agora, no enfrentamento da Covid, foi oferecer o banco de recrutamento e
capacitacdo. Jatemos nesse banco - e comemoramos na semana passada - mais de um milhdo de profissionais brasileiros
inscritos em todas as categorias da salde. Desses, mais de 300 mil formados nos protocolos de assisténcia para o
enfrentamento da Covid.

Mas, no que serefere arevalidagdo de diplomas, essa pauta € exclusiva do Ministério da Educag&o.
Muito obrigada.

O SR. LUIZ OTAVIO FRANCO DUARTE (Paraexpor.) - Bom dia atodos.
Sou o Luiz Otavio Franco Duarte, Secretério de Atencdo Especializada a Salde, do Ministério da Salde.

| gualmente feito em relagdo aos nossos ventiladores, sempre 0 Ministério daSalde, em perfeitaharmoniacom o Ministério
daEconomia, trabal ha paraque possamos alavancar e fomentar anossaindustrianacional. Praticamente elafoi mobilizada,
porgue anteriormente sd tinhamos uma indUstria que produzia os nossos ventiladores; hoje, atualmente, temos 12! Isto
ai: 12, em poucos meses - para vocés terem uma nogdo do esforgo do parque industrial em atender ndo s6 o Pais, como
também estdo atendendo outros paises vizinhos. Entéo, isso hoje, em relagéo aos ventiladores.

Na mesma vertente, nds fizemos uma reunido, na semana passada, eu € 0 Ministério da Economia, ai no nome do
Gustavo Ene, para que também possamos mapear 0 nosso parque nacional para comegar a ser tratado o item "agulhas e
seringas’. Entdo, hatoda essa tratativa, essa mobilizacdo do parque nacional . Essas atividades econémicas especificas em
determinadas indUstrias serdo replicadas para que, no momento correto, possamos ter aforca para que ndo tenhamos uma
demanda reprimida em meados de novembro ou dezembro. Entéo, todo esse plangjamento esta sendo feito sustentado,
paraque agente possa, em meados de novembro ou dezembro, estar com todo parque fomentado, para que possa abastecer
todo Territdrio nacional.

Vou aproveitar e enaltecer também o trabalho da Anvisa em relacdo ao desabastecimento da medicacdo de intubacdo
orotraqueal . Além darequisi¢éo propriamente dita da medicacao, nés trabal hamos também e, em harmoniacom aAnvisa,
vamos fazer a requisico da informagdo, porque hoje ela tem um sigilo fiscal. Estamos tratando dessa informac&o em
relacdo ao nosso parque industrial farmacol 6gico, para que possamos - 0 Ministério da Salde e a Anvisa - tratar uma
estratégia de distribuicéo dessa medicacdo, porque a principal falta de tais medicamentos é o desnivel de estoque. Entdo,
vamos nivelar esse estoque em ambito nacional. Para que isso aconteca, nds estamos mobilizando toda nossa logistica
do Ministério da Salde, como a logistica também do Ministério da Defesa, para tenhamos uma logistica eficiente 1a no
estabelecimento de salide.

Entdo, em relagdo ao desabastecimento, de posse, em breve, dessa informag&o junto a Anvisa, teremos a oportunidade
cirdrgica de atacar o desabastecimento pontual. E s6 isso.

O SR. EDUARDO PAZUELL O (Paraexpor.) - Obrigado, Franco.
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Obrigado, Presidente.

O SR. PRESIDENTE (Confticio Moura. MDB - RO) - Nao havendo nada mais a tratar, eu agradeco a presenca dos
convidados, o Ministro Eduardo Pazuell o e todaa suaequipe, janominadanaaberturadestaaudiénciapublica. Eu agradeco
apresenca das Sras. e Srs. Parlamentares nesta reunido, agradeco a participacdo dos internautas, através do e-Cidadania,
bem como dos telespectadores da TV Senado e TV Camara e redes sociais.

Registro e agradeco ainda o relevante acompanhamento pela imprensa nacional, que tem propagado os trabalhos da
Comissdo Mista Parlamentar sobre a Covid-19 aos quatro cantos do Pais, dando total transparéncia e conhecimento a
populacdo brasileira das medidas de enfrentamento a calamidade endémica que assola o Pais.

Declaro encerrada a presente reuni&o, agradecendo a todos. Muito obrigado! Boa tarde a todos!

(Iniciada as 10 horas e 02 minutos, a reunido € encerrada as 13 horas e 02 minutos.)
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