e

n P"é

D

AA C:»‘Eﬁ”'{\s_,

Segunda-feirg, 29-1-90

18— JORNAL DA TARDE

JT — Vamos iniciar com uma pergunta a
§er respondida por todos: quais sdo os prin-
mpars motivos que levaram a saide no Bra-
§|l a0 caos?

{  Eduardo Jorge — Sdo muitos, € se divi-
Hem entre os de tipo estrutural e os de tipo
conjlmtural De tipo estrutural eu classifi-
caria, em primeiro lugar, as condigdes de

v1da deterioradas do Brasil a um nivel

tr ial poderoso, um dos maiores PIBs entre
os paises capitalistas, mas temos condigdes
de habitac¢do, saneamento basico, alimen-
tgcﬁtn, transporte, educagdo e salarios que
sdo lamentaveis. Tudo isso tem influéncia
direta na incidéncia de doengas e nada vem
sendo feito para que esse quadro mude. O
segundo motivo de ordem estrutural € que

ja vem acontecendo de longa data. O Bra-
|sil gasta em torno de 3,5% de seu PIB, in-
cluindo os gastos publicos e privados, en-
quanto paises como Venezuela e Colémbia
lgastam até 10%. A terceira causa estrutu-
ral & que esse dinheiro, além de pouco, foi
mal gasto. Ele destinou-se principalmente
a0 repasse de verbas plblicas previdencia-
rias para os Slstemas privados de satde.
Como vivemos em um sistema capitalista,
nde o lucro é determinante, houve con-
entragio nas regides ricas, sem uma dis-
ribuicdo homogénea dos recursos. E por
i:sse terceiro motivo que encontramos ho-
e, na cidade de S3o Paulo, regidoes como
8do Miguel Paulista, com 1,1 milhdo de
habitantes, onde, segundo a Oi‘gamzag:ao
Mundial de Saude, deveriamog ter 4 mil
leitos hospitalares, mas temos dpenas 200,
em hospitais construidos ha mais de 15

anos. ;
Com relagdo as causas conjiinturais, a

criagdio do Suds abriu a perspectiva da

 |priorizagdo da rede publica. Pretendia-se

sua recuperagdo ¢ uma relagdo mais civili-
zada com a rede privada, mas nada disso
aconteceu. O Suds descentralizou a distri-
buicio de verbas do governo federal para
os Estados, mas, como nde houve fiscali-
zacdo, o resultado foi um festival de clien-
telismo pelo Brasil afora. Na cidade onde
0 prefelto ndao afmaya com 0 5overnador
bu-s¢ 4 pdo € dgua, Nio
nas ‘de u a ¢ao com o PT, até o
lex- prefeito Janio Quadros ‘enfrentou todo

Jtl“ 6 de dificuldadés para conseguir a libe-

cia. Em contrapartida, onde havia afinida-
de politica o dinheiro jorrou com certa
abundancia. Além disso, a politica de con-

“0 que eu estranho
é o siléncio dos
sindicalistas. A farra
do Suds vai acabar
com o dinheiro
dos aposentados.”

Jayme Rozenbojm

tencdo do governo Sarney, desde 1987,

cabou por liquidar o sistema de saide em
fodo o Pais. O corte das remessas federais

ara Sao Paulo foi praticamente 100%. A
partir de janeiro de 1989, a prefeitura de
Sdo Paulo teve su‘spenso o fluxo de recur-
sos federais. Nos. deveriamos estar rece-
bendo NCz$ 10 milhdes por més desde ja-
neiro de 89, mas fomos receber o que ti-
nhamos direito’ somente no dia 15 de outu-
bro, sem corregdo, depois de muita briga
com o ministro da Previdéncia Jader Bar-

balho. _
Celso Guerra — Nos achamos que esse

sistema esta, realmente ¢aotico e irrecupe-
ravel. Por isso mesmo, a Associacdo Pau-
lista de Medicina est4 propondo um novo
sistema de gerenciamento dos recursos. Se
for aprovado o Orgamento da Unido, tere-
mos NCz§ 14 bilhdes, em numeros de

mo& da aprovagéo do Senado para que is-
g0 vire realidade. Nos defendemos a muni-
mpahzacao da saude, sem a qual nenhum
sllstema vai funcionar. Nos concordamos
¢om o secretario quanto ao controle dos
feursos pela populagio, mas ndo quando
el@ defende a estatizagdo da medicina. seja
na medicina, ou em qualquer atividade, a
gstatizagdo € completamente inoperante.
Para mudar & preciso também resolver o
grave problema dos recursos humanos.
Estou ha 25 anos trabalhando na prefeitu-
ra e, sempre que ha troca de prefeito, os
que ocupam cargos de confianga sdo
transformados em funcionarios. Todos,
lem geral, ocupam altos cargos e recebem
bons salarios, mas ndo sdo aproveitados.
86 mesmo no Brasil isso acontgce. Na In-
glaterra, troca-se apenas o Ministro. Os
glemais sdo cargos profissionaig, ocupados

-[por profissionais. Resultado: o sistema po-

blico esta inchado de gente qus nio traba-
ljh‘a‘ ou que ganha muito bem, mas esta
afastado. O cidaddo vai ao posto de saude
# ndo encontra médico, pois 0 que € pago

multo profundo. Temos um parque indus-

o pais gasta muito pouco com satide, o que.

O,Sé tratarapes

ralizacao do dinheiro pelo governo Quér-

malo de 1989, para todo o pais. Depende- '

Satide

| =—=—

Para encerrar a série de
reportagens especiais sobre a
situagdo do sistema de Satide na
cidade de Sdo Paunlo, 0 Jornal da -
Tarde convidon antoridades e
especialistas para,
juntos, ao redor
de uma mesa-redonda, levantar
alternativas e sugestoes que
ameniem a cadtica sitnagao da
rede hospitalar e do atendimento
médico piblico.

Compareceram a

mesa-redonda o secretario da S aztde
do Municipio, Eduardo Jorge, o
presidente da Associagao Panlista
de Medicina, Celso Guerra, e o
ex-diretor do Hospital das
Clinicas e presidente do Instituto
de Estudos de Problemas
Contemporaneosda Comunidade,
Jayme Rogenbojm. Outros
importantes nomes, no entanto,
declinaram do convite. O secretario
de Sadide do Estado, Nelson
Rodrigues dos Santos, respondenu

Porque o Brasil )
trata tdo mal de seus doentes

que ndo poderia vir por ndo estar
totalmente inteirado dos problemas
de sua pasta. O superintendente do
Hospital das Clinicas, Vicente
Amato, porque, um dia antes do
feriado do aniversdrioda
cidade, jd

havia marcado uma viagem
inadidvel.

Pelo Jornal da Tarde,
participaram do debate os
Jornalistas Alcen Nader, Antonio
C. Augnsto e Ligia Kosin.

- hoje em dia-para um médico no servigo

publico é uma vergonha. Prevalece a *“‘em-
purroterapia” e o doente € levado de um’
lado para outro, sem solugdo para seu
problema. Aqui cabe uma séria critica aos
meédicos que sdo empregados do estado e
ndo respeitam o compromisso social que
assinaram. Se o salario esta ruim, ndo,
aceite o emprego. O que nao pode aconte-
cer € o médico, no servigo publico, ser con-
tratado para trabalhar quatro horas por
dia, mas s6 trabalhar duas — quando tra-

balha.
JT — Quanto ganha um médico do

Inamps por quatro horas diarias?

Eduardoe Jorge — No Inamps, ganha
NCz$ 20 mil, mas s6 0s que tém sete anos
de $ervigo. O salario inicial ndo existe, pois
h4 sete-anos o Inamps ndo contrata médi-
cos. Se houvesse, seria de NCz$ 14 mil. Es-
se mesmo salario inicial a pregos de janei-
ro, na Prefeitura € de NCz$ 11,8 mil, cerca

de NCz$ 7 mil no Estado € entre NCz§ 8 e .

NCz$ 'l mil na rede privada.

Celso Guerra — Além dos problemas
que citei, ha ainda o da redugdo de leitos
nos hospitais. Os hospitais privados e fi-
lantropicos estdo procedendo assim, pois
quanto mais atendem, mais prejuizo acu-
mulam. Nos hospitais da Previdéncia, ape-
nas 50% dos leitos estao funmonando No

feltur}a ‘temn se esForcado mas o Estado ¢ o
governo ‘Federal'nido. Pata resolver todos:
os problemas devemos buscar o exemploi
de algo que funcione, como o Hospltal Sac
Paulo e o Incor. Nés propusemos o 'siste--
ma corporativista, que ndo tem fins lucra--
tivos. Em Sdo Paulo, ndo temos comc)
aplicar um sistema desse tipo, mas em ci--
dades do porte de Campinas para baixo,,
com o dinheiro a que o municipio tem di--
reito, da para resolver o probléma de san--
de

*JT — E o que os médicos estdo fazendo?

Celso Guerra — Estdo pedindo demis-
sdo do servigo publico. S6 do Estado, o
secretario Pinotti me informou que, em
1988, 50% dos médicos pediram afasta-
mento ou demissio. Na Prefeitura, 200 co-
legas pediram demissdo.

Jayme Rozenbojm — Vontando 4 sua
primeira pergunta, eu concordo com mui-
tas coisas que o Eduardo colocou quando
dividiu em questdo conjuntural e estrutu-
ral, e discorda de outras tantas. Eu sinto
que essa situagio € o epilogo de uma longa
historia. Ndo se desenvolveu a preocupa-
¢do de que safide ¢ importante, de que se
deve investir macigamente em saude.
Quando o governo, com a Previdéncia, in-
ciou o seu atendimente em massa, todos
comegaram a exigir assisténcia medica.
Como ele ndo tinha estrutura, comegou a
contratar a rede privada, que € maioria no
Brasil. Estabeleceu-se, entad, um relacio-'
namento errado, falso, preconceituoso, no

Paulista estao todos ativados, porque tem |
gente sendo-atendida'até no chao A Pres

sentido de que, se vocé vai atender o esta-
do, vocé deve ser bandido ou € ladréo. Es-
se € o conceito que o Estado tem de toda
iniciativa privada no pais. Quer dizer, em
vez de: se vocé ndo presta cadeia, policia!
Nio. Se vocé atende Inamps por esse pre-
o, vocé deve estar roubando. Quando se
estabelece um clima desse, num relaciona-
mento bilateral, nfo é de se espantar que a
coisa venha a se degringolar. Servigo mé-
dico ndo é como qualquer outro servigo,
exige qualidade. Ndo tem Medicina cara
ou Medicina barata, Medicina s6 tem um
tipo: ou ela é boa ou é ma. Medicina ma é
um engodo a populagfio. No6s temos de dar
Medicina de qualidade exige custo. Se a

S provocou
. um festlval de cllentellsmo
politico em
todo o Brasil”

Eduardo Jorge

Previdéncia ao menos remunerasse raza-
velmente, ndo teriamos chegado a esse
ponto. E hoje, quando se fala de recursos
para a Saude da ordem de US$ 12 bilhoes,
para um PIB de US$400 bilhoes que nos
temos, ainda é pouco. Nos estamos nos
mesmos 3% de hoje. Eu ndo sou econo-
mista, mas muita gente cita nimeros, sem
pensar realmente no valor desses numeros.
Durante a Constituinte, uma deputada
disse, orgulhosa, que a nova constituigdo
previa a aplicagdo de 13% do orgamento
em Saude. Ora, todo o dinheiro do
Onamps equivale a.0,78% do PIB. Nao
sustenta sistema de Satde em nenhum lu-
gar'do mundo. Alids, esse € outro motivo
porque o SUDS faliu.

JT -— Mas que, no entanto, pesa razoa-
velmente no‘hollerith do assalariado.

Jayme Rozenbojm — Pesa razoavel-
mente nho hollerith do assalariado, tudo
bem, mas ndo resolve o problema da sai-
de. _

Eduardo Jorge — E um terco de tudo o
que se gasta de satide no Brasil. :

gasta ¢ insuficiente. Esse € o ponto. O se-
gundo ponto, agora também estrutural, ¢
que eu digo que essa situagdo era previsi-
vel, porque para mim, infelizmente, no
Pais, a questdo de Salde caiu numa dis-
cussdo ideologica, quando ndo deveria ter
entrado nesse terreno. A mim ndo importa
se a saude € social, se € privada. O que
quero, como médico, & que todo brasileiro
tenha direito a Saiude de boa qualidade.
Seja o sistema que for. Nos dispomos no
Brasil de uma estrutura privada e de uma
estrutura pliblica. A privada é proprietaria
de 60 ¢ tantos por cento dos hospitais bra-
sileiros. A publica ndo tem nem 35%. Esta
¢ a realidade, em questdo de estrutura. Em
questdo de profissionais de Satde, eu diria
que a proliferagio de escolas medicas pelo
Pais forma hoje uns dez mil médicos por
ano. Numero de medlCOS no Brasil hO_]e
ndo é problema. Tema$, isto sim, o proble-
ma da distribuigdo gedgraﬁca

JT —E quanto a qlﬁﬂlldade"

Jayme Rozenbojm — Isso & outro pro-
blema, sendo perco o fio da meada. Em
'questdes de enfermagem, ele até pode pa-
gar muito mais, que ndo vai encontrar.
Nio ha enfermeiras, nds ndo temos auxi-
liares de enfermagem. E por que ndo te-
mos? Volta o gancho da primeira coisa que
eu falei, “estruturalmente”: logico que,
quando 0 governo estabeleceu queiria‘tra-

quanto e do jeito que quisesse, evidente-
mente toda atividade de ‘Saude no Brasil .

ficou esmagada salarialmente. No s6:mé-r

dicos; mas todos os profissionais de Saude.
Eu tenho pena deles. Trabalhar pelo sala-
rio que eles trabalham, € uma vergonha!

As escolas de enfermagem ndo tém can-
didatos, ndo se formam o nimero de auxi-
liares suficiente. Digo isso com tranqiiili-
dade, porque eu conhego os dois lados da
historia. Eu dirigi o Hospital das Clinicas
por seis anos e todo mundo me reclamava
a falta de auxiliares de enfermagem.

Eduardo Jorge — Abriram concurso-

agora, no ano passado, com quatro mil
vagas. ‘ w
Jayme Rozenbo;m Para auxiliar?

Eduardo Jorge — Para auxiliar. Apare-.

ceram 3.800 candidatos, foram aprovados

cerca de trés mil. Ha vagas sobrando.
Jayme Rozenbojm — Todo hospital tem

falta de enfermagem. Caem a qualidadee o
padrdo da assisténcia. Tudo isso em face
da falta de mentalidade nacional de que
satide é cara e saiide € importante. Soma-se
a isso a questdo da VIII Conferéncia. Se
nos somarmos as estruturas fisicas, os hos-
pitais, o pessoal de satde, todos os médi-
cos brasileiros, todas as enfermeiras, todas
as auxiliares, tudo num so, nos ainda se-
* riamos muito poucos. Para 140 milhdes de
habitantes, nds ndo atingimos os niveis ne-
'cessarios para isso. O secretario Eduardo
Jorge estava retratanto e eu, estupefato,
ouvindo, que Sdo Paulo tem areas com 0,4
leitos por mil habitantes.
Eduardo Jorge — Menos! Temos zero.

‘bres. Nos precisamos da participagdo mais|,

~satide. O governo, sozinho, ndo vai-tef|

oo colsa tereidriaipagar” 570

“nigg M“Na?trm:«il de*hreffeflta w ules

‘de sarampo em 1990, meningite...

Ao final de quase quatro horas de
debate, a frustracdo e um grito de socor-
ro: a cidade de Sao Paulo ndo pode mais

" arcar com o descaso das autoridades fe-
derais e estaduais. Segundo os especialis-
tas que se reuniram no Jornal da Tarde,
na ultima quarta-feira, para discutir as
mazelas do sistema de Saude apresenta-
das durante a série de reportagens espe-
ciais que se encerra hoje, as cenas de de-
samparo assistidas diariamente nos hos-
pitais da cidade correm o risco de se re-
produzir ainda mais nos proximos anos.

Por tras da crise sem precedentes,
as velhas causas conhecidas: burocracia,
mal-versagdo do dinheiro publico, falta
de planejamento, clientelismo e politica-
gem com dinheiro do contribuinte. Um

populagio do Brasil, mas s6 recebe 8%

exemplo gritante: Sdo Paulo tem 20% da

Jayme Rozenbojm — E, mas isso-que se

Um grito de socorro:
sem dmhelro a Saude vai
continuar na UTI.

do bolo«da Previdéncia. Desses 8%, que
daria uma remessa mensal de cerca de
NCz$ 15 milhdes, a pregos de janeiro de
1989 ,xa cidade recebeu a primeira parcela
em outubro do ano passado, e sem corre-
¢do. Enquanto isso, nas cidades onde o
poder municipal esteve afinado com o da
Secretaria da Salde, o dinheiro jorrou
com abundéncia.

Para dar inicio a luta pela recupe-
racdo do sistema de Satude no Brasil, par-
ticularmente em Sdo'Paulo, os debatedo-
res dividiram-se e ocuparam trincheiras
opostas. De um lado, o secretario da
Satde do Municipio, Eduardo Jorge, na
defesa da agdo do Estado no setor — pa-
ra ele, a finica maneira de tirar a Sadde
do estado de abandono. Do outro lade
da trincheira, o ex-diretor do Hospital

das Clinicas e presidente do Instituto de
Estiidos dos Problemas Contemporaneos
da Comunidade, Jayme Rozenbojm, fez
da abertura a participagdo da iniciativa
privada o principal remédio contra o
caos que hoje se registra. Para Rozen-
bojm, o Estado deve incrementar sua
participagdo no sistema, através de mais
recursos, mas deve dar liberdade ¢ segu-
ranga a quem queira investir em Satde.
No meio termo, o presidente da Associa-
¢do Paulista de Medicina, Celso Guerra,
defendeu principalmente a criagdo e o
fortalecimento de novos sistemas de sat-
de, como cooperativas de associados e
empresas de medicina de grupo.

Entre os trés pdrtlmpdntes uma das
raras posncoes uninimes: a necessidade
de se investir mais dinheiro, venha ele de
onde vier, para tirar a saude do buraco.

milhdes € 900 no ano de 89.

Jayme Rozenbolm — Menos. Entdo;
veja bem, quando nos estamos nessa situa?
¢Ao, € sinal de que nés somos muito po-|

ativa do governo e precisamos criar intes
resse para a sociedade se interessar pela

condigbes para bancar tudo isso. Comd €]
que se atrai a sociedade? Se atrai abrindo)!
atrativos para que ela participe. Ora,al
VIII Conferéncia Nacional de Satde foi
um golpe de bote no pouco interesse priva<:
do em saiide, no Brasil. Quando se conied|
gou a ameagar que se ia estatizar tudoj
muitos donos' de hospital, meus conhegit|
dos, acabaram vendendo a propriedade(
Um foi transformado até em oficina meé¢as|
nica. el

Tém os que fraudam? Eu ndo vou‘rie’|
gar, deve ter. Mas, entdo, ponha cadéia|:
neles. Rorque nos vamos condenar, se 16§
ja temos tdo poucos reculsos € se 08 qué;
trabalham honestamente sdo apresentados|:
a sociedade desta forma? Criou-se este cli- :
ma onde, em vez de atrair a iniciativa pri{
vada, o que aconteceu? Um assistente 'dé.
Pinotti (ex-secretario da Satide), na caladd|
da noite, baixou uma portaria descreél‘éﬁ—'"
ciando todos os hospitais da Zona Leste'dé]
Sio Paulo. Nesse dia, eu falei: coitado o]
Hospital Municipal da prefeitura. Vai’";éi«é“-t
tar abarrotado de doentes. Ndo deu outraf]
Criou-se no Brasil que saide ndo & mefc‘é‘-L
doria, entdo ninguém deve pagar por saii-|
de, entende? %ao se paga por saude, ma|
por condugdo. Hoje mesmo, no Jornal da||
Tarde, uma senhora conta que tinha de ‘pe-r |
gar um Onibus para ir ao Tatuapé, ndo sé”i {
o qué. Com o que ela ja gastou de tempo g
dinheiro, poderia ter ido em qualquer cons]:
sultorio e ser atendida pelo médico. Se fi:
carmos s6 dependentes da estrutura publi-
ca, ndo vamos ter recursos e ndo vai havet||
solugdo. Ao contrario; estamos afugentan<|
do os poucos pﬁrtlculares interessados ‘na}|
coisa € aquelas santas casas que, abnega-|
damente, atendem ao Suds. Elas conti-
nuam trabalhando porque é raro ver um{|
hospital falir. Também, ndo ¢ por mends‘f'
temos hospltals cm flue 0s doentes séo‘-
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funcionarios, mas nao
trabalham.”

Celso Guerra

Veja bem, eu ndo defendo a privat
¢do da Medicina. Acho que num pais;
mo o Brasil, falar em privatizagdo, quaii
temos 70% da populagdo ou mdlgente?:"{
que ganha um salario minimo, é uma Pi
da ‘de mau gosto. O que eu sou é contfa
total éstatizagdo. O que eu estranho nessa’
conversa toda é que os lideres sindicais es-{!
tdo quietos. Vai acabar o dinheiro do apo-||
sentado, se continuar essa farra do SUDS.| l
Entfo eu digo é o seguinte: tem de ser cria-||
do um sistema, porque a situagdo social!
que nos apresentamos € vergonhosa pe:l
rante o mundo. Nés temos ainda ndo ‘seil:
quantos milhdes de tuberculosos, ta
milhdes de esquistossomoticos, epide

Se nos ja somos pobres e temos poucof:
dinheiro, gastar mal piora o problema.|:
Entdo eu acho, pelo que eu digo, se niol,
houver um repensar, acabar com o dog-|
matismo, diminuir ideologia, vamos porf;
mais racionalidade. i

Eduardo Jorge — Primeiro, concordo|
com a colocagio de que tem de haver unif.
integragiio de todos os esforgos. A sltua- i
¢do € realmente muito dramatica. Os da-i‘
dos apresentados pelos jornais de Sadfl']
Paulo mostram que na ultima gestdao hou-]!
ve uma retragdo na rede publica: estoquesf;
zerados, salarios em um terc;o de mercado
Durante o ano de 89, nés recuperamos ; o
salario a nivel de mercado, reativamos Zb(f;
leitos — reativar 200 leitos € pratlcamente 1
construir um hospltal Aumentamos o hu-
mero de consultas nos centros de satide, dél!
dois milh&es e cem no ano de 88, para dois|’

STEEY

JT— Mantendo a qualidade? e

Eduardo Jorge — A qualidade € a mE:S“ v
ma, os funcionarios sdo 0s mesmos que’ es-*»
tavam atendendo da outra vez. Aumenta?
mos o niimero de cirurgias, de internagées:|"
As internagdes passaram de 18 mil em 88 i
para mais de 20 mil em 89. Compramos
ambulancias. — e a lnica critica que'€u}:
acho que € correta e a gente ndo conseguit|
foi a contratagio de mais funcionarios, ‘G
nosso dlagnostlco em janeiro de 89, era de
que nos premsavamos de cinco mil funcié
narios. Como nos estamos segumdo Ei
Constituigio, em s6 contratar por concur={.
so, € a prefeitura ndo estava acostumada’ a i

r‘l

fazer concurso. Na rede da saude, por|.

i
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exemplo, dos 21 mil funcionarios, quase 16
mil foram colocados sem concurso. Mas
vamos ser justos: isso foi feito pelos ulti-
mos quatro governos, ndo foi s6 pelo lti-
mo, ndo. Nos tivemos que abrir concurso
|para efetivar todo esse pessoal e o concur-
$o para dar conta de recrutar os cinco mil
hovos. E isso a prefeitura realmente ndo
conseguiu fazer. S6 agora, em dezembro, 0
primeiro concurso de auxiliar de enferma-
gem estava conseguindo colocar um pouco
de pessoal na rede. Os outros concursos
vao comegar a dar frutos agora, em feve-
reiro. Foi criado o Conselho Municipal de
Sande, com a participagdo das entidades
trabalhadoras de saide, inclusive a APM,
os usuarios, as entidades publicas. Esta-
mos nos reunindo regularmente para ana-
lisar a situagdo da Secretaria de Saude.
Eqr;amcriédos conselhos de usuarios e tra-
alhadores de satude e do poder pablico em
cada centro de saude em cada hospital.
Nps criamos dez regides de sade, estamos
prlando 40 distritos de satide. Cada distrito
(es.ponde por 250 mil a 300 mil habitantes,
e.yai ser responsavel por-tudo: desde a
promogdo até a reabilitagdo pela saude
dos cidaddos que moram naquela regido.
M@s apesar de todo esse esforgo, estamos
huma situagdo de crise brutal. E real a cri-
‘; ica, que tem sido feita pelo Jornal da Tar-
fq, embora nem sempre ela vai nas ques-
ges estruturais. Pega um hospital como o
Sdo Miguel, que € um hospital herdico
porque tem 100% dos leitos ativados, tem
hunca menos que 50 ou 60 macas sendo
breenchxdas como leitos, tem gente em col-
hdes. Enquanto isso, ha hospitais da rede
tadual, da rede federal e da rede privada,
ye sdo maioria na cidade, praticamente
sativados. Tem de se pegar o global nio
bhs.mtomatxco Eu queria dizer, ja respon-
H@ndo as colocagdes do Celso e do J ayme,
hpe), no ponto de vista do Partido dos Tra-
Palhadores, acreditamos que; mesmo em
um regime capitalista, ou s€ t&m uma rede
publlca amplamente instalada em todo
Brasﬂ ‘ou ndo se consegue tef ym minimo
de gquilibrio na oferta de seryicos da po-
pulagdo. Aqui no Brasil, 0U ¥pcé tem um
ﬁns;ema pubhco bem equilibrado em todo
0 pais, ou vai continuar essa heterogenei-
dade que existe hoje, inclusive penalizando
bs grandes centros como 530 Paulo.
Jayme Rozenbo]m — Que vém da Ba-

I

hla
1Eduardo Jorge — Que vém da Bahia,
guc vém de Minas Gerais, que desembar-
am.aqui no Terminal e vem djreto para o
tlosp;tal Municipal, para o Hospital Sao
aulo, para, o,_I;I,os“gl‘tjal )dgﬁ Clinicas, Nos'
chamos que num paxs compiexo cQ'

onstltulca ? X :

Sistema Unico de Saude (SUS) deve subs-
tituir o atual Suds, que deve deixar de exis-
hr A primeira diretriz do SUS € aumento
de Tecursos. Segunda diretriz: tem de haver

il “OInamps paga de didria
aos hospitais menos do que
se gasta com refeicoes
nas penitenciarias”

" Celso Guerra

Lf,l’l‘l 1nvest1mento forte na area da rede pu-.
blnva Priorizar o recurso publico para a
lgre‘a ‘plblica, isso é uma coisa logica, por-
qu 'se mantivesse a logica de passar para a
rede privada, a rede privada € obrigada,
b ra sobreviver, a se manifestar de acordo
com a lei de mercado. Entdo, imensas
areas de periferia, de zonas metropolitanas
@ de Estados em posi¢des mais remotas, 0s
Estados do Amazonas, Para e Piaui, fica-
rao no vazio. Terceira diretriz importante:
m de haver descentralizagdo da adminis-
tg'acao desses recursos. Nao se pode mais
concordar com a manutencao desses. re-
pursos, concentrados numa maquina bu-
fm‘r,atlca ineficaz, ineficiente, sediada la
em Brasilia, que é o Ministério da Previ-
dqnma o Inamps. No6s ndo temos nenhum
Lompromlsso em defender essa burocracia
esta.tal que foi criada durante o regime mi-
htar Nos devemos ter dois caminhos. O
prgmelro para aqueles que quiserem parti-
olp'ar do mercado, de acordo com as leis
que o regem e com toda a liberdade. E pre-
ciso ndo esquecer que estamos num pais
capxtahsta O outro setor, que quer ter re-
lagao com a rede publica e receber dinhei-
ro plblico. Este deve se abrir para uma
ﬁSC@JIZaCdO e receber a remuneragdo que ¢
3, € ndo essa vergonha, esse relaciona-
‘th-mo viciado de hoje, que o doutor J ayme

denunciou muito bem: eu te pago pouco,
vocé me frauda e fica por isso mesmo. O
linico prejudicado € o povo.

Jayme Rozenbojn — Alias, submeter-se
a fiscalizagdo no Brasil &€ quase uma piada.
O governo interfere tanto que nos estamos
sendo fiscalizados desde que nascemos.
Esse ndo seria o problema.

Eduardo Jorge — Mas fiscalizado pelo_

governo.

“Nos ndo temos
nenhum compromisso em
defender essa
burocracia estatal que
foi criada durante
o0 regime militar”

Eduarde Jorge.

Jayme Rozenbojn — Tudo bem, eu con-
cordo, mas quanto menos 0 gOVerno se
meter, melhor. Eu ndo sou a favor da pri-
vatizagdo total. Ndo concordo com essa
colocagdo extremista privatizagdo ou esta-
tizagdo. Na minha concepgio, 70% da po-
pulagdo precisa de recurso publico para
atendimento da Saude. O que eu sou é
contra a radicalizagdo de posigdes, como
comegou com aquela frase da Constitui¢io
que voce citou, que Saude é direito do ci-
daddo e dever do Estado. Ai ja comegou,
no meu ponto de vista, a demagogia. Certo
que Saude é dever do Estado, mas € tam-
bém dever da sociedade e do individuo. Se
o individuo ndo for mentalizado para cui-
dar da sua saude, ndo ha Estado que
agliente cuidar e sustentar a satde de toda
uma populagio.

Eduardo Jorge — Mas como diretriz.

Jayme Rozenbejn — Tudo bem, mas
existe a intengdo subliminar de dizer que é
do Estado. Entdo, acabou o Estado, nin-
guém mais € responsavel. Se nos, indivi-
dualmente, ndo cuidarmos da nossa higie-
ne ¢ da nossa saude, ndo ha pais que
agliente sustentar a saude de quem quer
que seja. Ora, vocé sabe disso. Vocé tem
um problema sério na Prefeitura, que € o
de recuperar os hospitais que estdvam pa-
rados.

EDUARDO JORGE — E estamos
construindo mais seis.

Jayme Rozenbojm — E importante. S6
que eu acho que vocé esta errado. Voce
sabe quanto custa a manutengdo de um
hospital?

 Eduardo Jorge'— Sei. ¢ 100,

+ ‘Jayme Rozenbojm—

Eduardo Jorge — E carissimo.

ndoié resposta: quanto?:i ;

“'Eduardo Jorge —'Af premsarla fazer
depende do hospital!

Jayme Rozenbojm — Eu vou te dizer:
ele custa, por ano, a construgéo dele.

Eduardo Jorge — Eu sei.

Jayme Rozenbojn — Quer dizer, se vo-
¢€s ndo tém recursos para recuperar os que’
estdo. E

Eduardo Jorge — Nos estamos recupe-
rando e vamos recuperar. Ai vocé deixou
de argumentar.

Jayme Rozenbojm — Tudo bem, recu-
pera esse € depois construa outros, porque.
voceé ndo vai agiientar o passo.

Eduardo Jorge — Dai ndo pode, eu
quero discordar. Repare bem, nos recupe-
ramos os estoques. NOs estamos com 0s
estoques praticamente a 100% hoje.

Jayme Rozenbojn — Eu vou acreditar
no que voce esta falando. As informagoes
dizem que esta faltando material. Mas eu
acredito.

Eduardo Jorge — Eu coloco a disposi-
¢d0 do Jornal da Tarde, vamos ao almoxa-
rifado e vamos fotografar, para evitar essa
polémica. Agora, é claro, na medida em
que vocé aumenta a demanda, pode haver
faltas eventuais.

Jayme Rozenbojn — Ah, tudo bem.

Eduardo Jorge — Quando nos assumi-
mos, havia seis hospitais parados, seis mi-
lhdes de divida com as empreiteiras. Nos
pagamos todas as dividas, retomamos as
obras e vamos acabar estes seis hospitais
até o final do ano. Agora, se hoje nos ndo
comegarmos imediatamente a construgao
de outros hospitais, ¢ nos ja estamos con-
seguindo financiamento para mais cinco
hospitais, nés nunca vamos chegar a uma
situagdo onde populagdes como Sdo Mi-
guel, Campo Limpo, Santo Amaro te-
nham um minimo de decéncia no atendi-
mento.

“Se ndo cuidarmos
nés mesmos da nossa
saiide, ndo ha Estado que
agiiente cuidar
e sustentar a saide
de toda a populacao.”

Jayme Rozénboim

Jayme Rozenbojn — Tudo bem, ou
construir coisas novas ou incentivar que a
iniciativa privada participe também da
construgdo, dentro de uma programagio
para atender a populagdo. Tudo bem. O
ponto que eu estou defendendo € o seguin-
te: precisa acabar a divisdo estatiza-
¢do/privatizagdo. Todos sio importantes.

Sglo. - AR B
wJayme Rozenbojm'— Ndo, carissimo!

E logico, aqueles que querem atender a
populagio, que ndo quer o servigo publi-
co, € quer correr os riscos do mercado, faz
um hospital privado, atende a essa cliente-
la e ndo tem nada a ver com o servigo pil-
blico. Agora, aquele que quer, tem de ter
uma relagdo franca, transparente, quanto
custa e isso pago, mas vai me dar qualida-
de.

Eduardo Jorge — Mas ndo foi o que eu
falei, Jayme?

Jayme Rozenbojm — Exatamente. Nis-
so estamos de acordo. Mas nido precisa o
Estado necessariamente ser o inico a
construir. Vocés ndo véo ter esse dinheiro.
Temos de chamar a sociedade e as formas
alternativas, sindicatos, medicina de gru-
po, cooperativa. Todas as formas sdo vali-
das.

Celso Guerra — Eu s6 queria dizer o
seguinte: a Associagdo Paulista de Medici-
na entendeu que nos ndo podemos ficar
fora de um sistema que atende 70% da po-
pulagdo brasileira. Por outro lado, nés te-
mos hoje varias formas de medicina alter-
nativa. Entre elas, a medicina de grupo,
mas essa medicina de grupo deve assumir
todas as doengas — e isso n6s haveremos
de conseguir. O que ndo pode acontecer &
¢la ficar com o filé mignon e deixar as ou-
tra doengas mais graves para o governo.
Eduardo Jorge — Os queimados, o can-
o ' :

Celso Guerra — E no6s vamos tentar
passar isso através do Conselho Regional
de Medicina. Nos estamos estudando isso
juridicamente e ha possibilidade.

Eduardo Jorge — E vai atender trauma-
tizado, queimado, cancer, aidético, tuber-
culoso...

Jayme Rozenbojn — Em seguro, Eduar-
do, tudo é questdo de prémio.

Celso Guerra — NoOs queremos que o
individuo que pague um seguro alternati-

vo, tenha todo tipo de atendimento. E
queremos também, neste sistema que esta-
mos propondo, que o dinheiro do indivi-
duo ou da empresa que partir para o siste-
ma alternativo volte para quem pagou.

JT — Isentando o associado do Inamps,
por exemplo?

Celso Guerra — Exatamente. E um ab-
surdo ele pagar pelos dois.

Eduardo Jorge — Eu discordo: Néo se
pode deixar de pagar o Inamps por causa
disso. _

Celso Guerra — E para devolver o di-

nheiro, que ndo € justo o cara pagar duas.

vezes. Entdo ¢ para assumir completamen-
te todas as patologias e € isso que eu estava
falando para o Jayme, que ndo & possivel o
cara segurar os ollios'¢ ndo segurar o cora-,

i

“As empresas de
medicina de grupo nao
podem ficar com
o filé mignon e deixar
as doengas mais graves
para o governo”

Ceiso Guérra

Eduardo Jorge — Ai eles védo a faléncia.

Celso Guerra — E o custo, vai ficar
mais caro, mas tem que ser completo esse
sistema. t

Eduardo Jorge — A_i, em vez de 5%, vi-

‘ra 1% da populagio que pode pagar.

‘Celso Guerra — Entéo nos temos hoje o
qué? A populagdo mais diferenciada, a
classe média, hoje esta todo mundo no sis-
tema alternativo e isso esta crescendo, esta
aumentando 50% por ano e isso € injecdo
de recursos que ja esta existindo na satde.

. Eu ndo sei se hoje a iniciativa privada, as

empresas, ja ndo estdo colocando na saude

.mais do que o governo.

Jayme Rozenbojn — 2,17% do PIB ¢
privado, dos 3,72% que o Brasil hoje gas-
ta. A opgdo ¢ criar formas alternativas, ter
um servigo publico estruturado. Eu ndo sei
por que os estatizantes sdo contra a inicia-
tiva privada no Brasil! Porque se nos tivés-
semos uma rede publica boa, eficiente e de
boa qualidade, qual é o louco que vai pa-
gar uma consulta se ele pode ter tratamen-
to de graga? A rede particular vai se extin-
guir no dia que vocés conseguirem isso..

JT — E os proximos passos para sair
desse caos? Existem algumas tentativas de
solugdes imediatas, pelo menos para acabar
com o desespero das pessoas que buscam
atendimento médico e nio encontram?,

Eduardo Jorge — No caso da Secretaria
Municipal de Satde, além de dar prosse-
guimento a todo esse esforgo de recupera-
¢do, nds estamos tomando algumas provi-
déncias que sdo imediatas: primeiro, esta-
mos contratando por emergéncia um con-
tingente grande de médicos e auxiliares de
enfermagem.

JT — Mas o senhor niio disse que ha mil
vagas desde o ano passado?

Eduardo- Jorge — Nio. Nos tinhamos
2.700 auxiliares de enfermagem. Fizemos
um concurso criando vagas e estamos hoje
com 3.200. Entdo nés ampliamos o niime-
ro, mas existe ainda uma necessidade a
mais, que vamos buscar com novo concur-

0., Isso em auxiliar de enfermagem. No

caso dos outros funcionarios em geral, que
precisamos de 5 mil para ativar o que esta
desativado e colocar os centros de saude
novos que estdo fechados por falta de pes-
soal, nos fizemos 0s concursos mas os con-

cursos tém uma tramitagao burocratica.

E o que estamos fazendo, entdo? Desde

o final do ano, nés estamos contratando
por emergéncia. Contratamos 60 médicos
na semana passada e hoje comecamos a
contratagao de mais 200 médicos e 200 au-
xiliares de enfermagem. Nos ja estdvamos
com quase 20 médicos contratados hoje de
manhd por emergéncia.

JT — Com os salarios iniciais de quan-
to?

Eduardo Jorge — De NCz§ 11,8 mil por
meio periodo e para quem quiser ficar em
tempo integral, NCz$ 23 mil e poucos, esta
no edital. Nos resolvemos abrir uma exce-
¢ao naquele principio de contratar unica e
exclusivamente por concurso publico, que
€ o principio politico correto. E por causa
desse estado de calamidade nos estamos
contratando mais 200 em regime de urgén-
cia; e imediatamente. A pessoa chega, assi-
na o contrato e vai trabalhar ja amanh4.
Em relagdo a recursos, nds conseguimos
deixar o estoque em nivel razoavel. Em re-
lagdo a ambuléncias, nos soltamos a licita-
¢do ontem de mais 100 ambulancias. Va-
mos comprar 100 ambulancias, vamos
comparar mais 40 carros de transporte,

“Se vocés estdo achando
que a situa¢do hoje é
caética, quéro ver qual
adjetivo vamos usar
dentro de um ano”

Jayme Rozenbojm

caminhdo para transportar medicamentos
até a carrocinha para tratar da questio das
zoonoses e estamos conseguindo verbas
para acelerar as obras dos hospitais que:
nos queremos concluir. Aqul em Séo Pau-
16 a prefeitura tem 2 mil leltos se tivesse

““toda sua’ rede ativada, O quenao ‘estd Nos-

temos 30 mil leitos; G mil leitos na mdo do
governo federal € estadual e 22 mil leltos
na rede privada. Entfio, ndo ha soluciio se
formos querer que 1/10 da rede resolva o
problema, enquanto o restante esta em
franca desativagdo! Nos reativamos 200
leitos num esforgo sobre-humano. Eu vou
dar um exemplo: a Maternidade Leonor
'Mendes de Barros, féderal, na entrada da
Zona Leste. Sdo cerca de 250 leitos, mas se
estiverem utilizando 25 € muito. Enquanto
isso, no Hospital de 840 Miguel, ha 20 lei-
tos para gestantes € nunca ficam menos
que 25 gestantes internadas.

JT — Mas nio ha lei que mude isso?

Celso Guerra — S0 para ter uma idéia,
na Maternidade Leonor Mendes de Bar-
ros, eram feitos 40 partos por dia e hoje
sdo feitos, 9, 10 partos. O nimero de meédi-
cos caiu de 98 para 40. Enquanto ndo hou-
ver municipalizagdo e, enquanto Previdén-
cia, a curto espago de tempo, ndo implan-
tar a tabela da AMB (Associagdo Médica
Brasileira), dentro da Previdéncia Social,
que é uma solicitagdo que inclusive saiu no
“Jornal da Tarde”, do nosso presidente da
Associagdo Médica Brasileira em pagar
corretamente, € enquanto a tabela dos
hospitais ndo aumentar pelo menos 400%
nédo vai haver solugdo. Hoje, a diaria do
hospital € menor do que se paga pelas re-
feigbes nas penitenciarias. Quer dizer, um
preso s6 no custo-refeigdo.

Eduardo Jorge — Em janeiro de 89, eu
procurei o secretario Pinotti e marquei
uma entrevista com a prefeita. A prefeita
foi 14 a formamos um grupo de traba-
lho para ser feita a municipalizagio e assu-
mirmos os hospitais federais ¢ estaduais,
os centros de saude estaduais € os recursos
correspondentes. Foi criado um grupo de
trabalho que trabalhou de janeiro a mar-
¢o. Como os dados do governo do Estado
nio nos eram passados, nos fomos 1a dire-
tamente na fonte. Ele até se surpreendeu:,
“Como vocés conseguiram os dados™? Eu
fui no Diario Oficial respondi.

Comegariamos primeiro pela Zona Les-
te, depois Zona Norte, deixando as zonas
mais complexas do centro para depois. Is-
so em maio, quando entregamos o plano,
pronto para ser assinado. Em agosto, de-
pois de ter tido inclusive manifestagdo de
movimentos de sindicatos na porta da Se-
cretaria para que fosse assinado, houve
uma nova reunido entre Estado e prefeitu-
ra, agora no gabinete da prefeita e o secre-
tario confessou: ““Eu ndo posso assinar
porque ndo tenho dinheiro. O Suds hoje
em Sio Paulo ndo tem dinheiro para assi-
nar a municipalizagdo na cidade de Sdo
Paulo”. Entdo, fomos a Brasilia e eles di-
ziam o seguinte: “Olha, o dinheiro que nos
podiamos mandar para Séo Paulo ja man-
damos e o governo do Estado distribuiu a

moda e 4 maneira dele. Agora qualquer

dinheiro novo depende de uma suplemen-|
tagdo do governo federal e eu vou mandar|
um pedido de suplementagdo para a Ci-|

mara Federal”. Isso em agosto. Chegou
dezembro e essa suplementagdo ndo veio;
ndo foi aprovada.

JT — Chegou ao Congresso? E definiti-
vamente nao veio?

Eduardo Jorge — Foi ao Congresso,
nao foi aprovado e ficamos nessa ciranda.
O Jader Barbalho dizia que mandou o di=

nheiro para Sdo Paulo, Sido Paulo dizia|
que o dinheiro era insuficiente € que néo|'

podia assinar. Essa € a historia.

Jayme Rozenbojn — Deixa eu dar mi-|

nha opinido. Eu fago um desafio. Daqui

ha um ano, se estivermos vivos, que se|
convoque nos trés de novo aqui, € se voce|,
acha que a situagdo hoje esta cadtica, voii|,
querer saber qual € o adjetivo que vocés|

vao usar para descrever essa situagdo.

JT — Vai piorar ainda mais?

Jayme Rozenbojn — Néo tenho dividas
por uma razdo simples: isso que ele contou
¢ pura realidade. E vai procurar onde é que
esta o bandido? Néo vai achar! Se a Previ-
déncia, em 88, por causa do Suds, repassou
38% da verba dela para o sistema Suds, em
89 acabou o dinheiro dela, ndo tem mais.
Acontece que o problema estd grave em
Sdo Paulo, porque vocé falou que Sio
Paulo tem mais ou menos 30 mil leitos.
Ora, o que eu tenho ouvido de conhecidos,
nesse Gltimo ano desativaram em Sdo Pau-
lo mais de 3 mil leitos, que é 10%. Vocé
soma isso.

JT — Isso na rede privada ou piblica?
Jayme Rozembojn — Acho que tudo. /]

JT — Geral? s

Eduardo Jorge — Entdo eu acho que e il

mais.

Jayme Rozenbojn — Entdo ¢ mais, eu
acho que ¢é s6 privado, fora o publico. En-|

tao em vez de 10%, tenha talvez desativa-
do uns 20%. Some que Sdo Paulo cresce
uma Brasilia por ano, o que deve dar ai 1,5
milhdo de habitantes novos; pelos indices

da Organizagio Mundial de Satide, Sdo|

Paulo precisaria estar construindo de 5-a 8
mil leitos novos para atender a populagdo!
que cresce.

 Ednardo Jorge — Neste momento, es-
tdo sendo construidos 900 leitos pela pre-
feitura e mil pelo Estado.

Jayme Rozenbojn — E, mas precisa por|

ano! Quantos anos vai levar essa constru-
¢ao? Porano precisaria esses 6 mil leitos.

JT — Mas como que o Estado esté|
construmdo mals leitos se, a0 mesmo tem-|

po, ha tantos outros desatwados?

. Eduardo Jorge — - E porque o cmprcstl- 5

mo § vinculado com o Banco Mundial pa-
ra a construgdo.

Jayme Rozenbojn — Acontece que Sdo
Paulo precisa construir 6 mil leitos por
ano. A iniciativa privada consegue cons-
truir um hospital em um ano, mas 6rgio|
publico vai levar uns quatro anos. Se ele|
conseguir construir uns dois mil leitos por
ano — o que é um trabalho hercilileo — ele
vai levar quatro anos para fazer. Entdo o
deficit de leitos vai crescer.

“Se um paciente do
Piaui tem relacionamento
com o partido do
governo, 0 Inamps

pega um avido ol

e manda para Sao Paulo.”
Eduardo Jorge

‘Celso Guerra — Esse problema ¢ seriis-
simo porque o sistema alternativo cresceu
numa velocidade que nem os hospitais co-
mo Einstein, Sirio e Libanés, Santa Catari-
na, Osvaldo Cruz, Sdo Luiz estdo abarro-
tados.

Celso Guerra — S0 para dar uma infor-
magdo: no Hospital das Clinicas € no Hos-|
pital Sdo Paulo, nos tratamos de cancer, de|
leucemia, essas coisas todas. Entre 50 aj
70% dos doentes ndo sdo do Estado de
Sdo Paulo, mas de outros Estados. Patolo-
gias caras € a ponte-aérea, € 0 pessoal de
Brasilia, coragio, eles vém todos se operar

em SAo Paulo. Entdo, Sdo Paulo além de|

ter pouca coisa, ainda recebe doengas de

alto risco, como o cancer que ninguém tra-

ta em lugar nenhum, a cirurgia cardiaca;
Todos vém se tratar em Sdo Paulo.
Eduardo Jorge — E vem tanto o sena-

dor que vai para o Incor, quanto o pacien:|

te do interior do Piaui que, se tiver algum
relacionamento através do partido do go-|

vernador do Estado do Piaui, o Inamps|
pega, bota no avido e manda para Sdof!

Paulo.

Celso Guerra — E depois, como Sdo
Paulo tem muita gente do Nordeste, sem-
pre o cara tem uma pessoa do Nordeste
para ficar. As vezes, ele é de Pernambuco e
ndo pode ir para Recife porque ndo tem
nenhum parente em Recife, mas aqui em
Sao Paulo ele tem. E a fama da nossa me-
dicina, que € melhor.

Eduardo Jorge — E ndo € so desses me|,
canismos burocraticos e clientelistas. Al

pessoa vem espontaneamente. Pega o 6ni
bus e vem parar aqui, sabe que aqui, mes-
mo as duras penas, termina sendo atendi-
do




