"Povo abandonado na satide

JORNAL DE

povo estd condenado a ficar
parcial ou totalmente desassistido ca-
50 0 Governo ndo resolva cuidar dos
assuntos da satide com o respeito que
eles merecem. No decorrer destes tl-
timos 12 meses o presidente da Repui-
blica decretou, por trés vezes, em da-
tas diferentes, estado de calamidade
publica nessa drea para poder fazer o
pagamento de servicos assistenciais
prestados a populacdo dependente do
Sistema Unico de Satide (SUS). Note-
se que tais servicos foram prestados
por entidades publicas, universitdrias
e privadas (lucrativas ou
filantrépicas).

Nao estamos falando em liberar
pagamentos apenas para O setor pri-
vado, mas para todos os conveniados,
sem qualquer discriminagdo. A situa-
¢ao de calamidade, anteriormente de-
cretada e ndo revogada, ainda perma-
nece, agravando-se a cada dia e,
quando vimos a piblico denunciar as
dificuldades e dizer que os servigos
prestados a populagdo deverao ser di-
minuidos, fala-se em mercantilismo,
em desejo de lucros, em falta de hu-
manidade etc.

Uma comparagdo precisa ser fei-

ta: se estou com fome, o restaurante -

#do me fornece comida de graca; a
farmdécia nao distribui medicamentos
gratuitamente se o doente nao puder
‘IHe pagar, porque, entdo, seriam os
hospitais (lucrativos e ﬁlantrépxcos)
obrxgados a atender os pacientes sa-
bendo, de antemado, que os seus servi-
¢os ndo serdo pagos pelo Governo?

Esquecem-se os menos avisados
que a Federacdo Brasileira de Hospi-
tais (FBH), quando reivindica solu-
¢oes, o faz de forma abrangente,
mostrando as autoridades e ao'povo
os volumes totais necessdrios para o
setor, por entender que solugdes que
resolvam parte do problema nao sio
corretas. Ou se atende a todos os seg-
mentos envolvidos, ou nio se atende
ninguém. Quando falamos em diver-
sos segmentos envolvidos, estamos
nos referindo a médicos, laboraté-
rios, servicos de radiologia, quimio-
terapia, hemodidlise, reabilitagdo
e

Num pais onde se pretende gastar
pouco mais de 60 délares por habitan-
te, a cada ano, em todos os progra-
mas de assisténcia a saiide, onde se
paga US$ 2,04 por uma consulta mé-
dica ou R$ 3,22 por uma didria hospi-
talar, ndo se pode falar em gastos ab-
surdos. O argumento beira o cinismo,
calcado no facil manuseio de mimeros
e percentuais, isoladamente. Quando
se fala em niimeros macro, em bi-
1hoes de reais, todo mundo se assusta.
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S que o
Governo pretende gastar apenas R$
5,00 por més para prestar assisténcia
a cada um dos brasileiros, os nime-
rOs passam a ser apavorantes.

Estamos no meio de um jogo de
nimeros e interesses, tanto politico
quanto ideoldgicos ou econdmicos,
arbitrado dentro de uma frieza de
comportamento daqueles que s6 li-
dam com a frieza dos nimeros, preo-
cupados apenas em manter um pre-
tendido equilibrio de contas. Enquan-
to isto a situagao se desequilibra para
o lado mais fraco, o doente, ficando o
prestador de servigos, intermedidrio
das acbes, como o eterno vildo.

Durante mais de trés meses fo-
ram discutidos com o Governo Fede-
ral os critérios de como converter 0s
valores do SUS para a URV. Nio se
conseguiu. Converteu-se, entdo, para
o real, dentro de pardmetros acerta-
dos e consensados, dentro de um va-
lor factivel e atingivel, que seria da
ordem de R$ 600 milhdes mensais.
Tudo acertado, foram publicadas as
tabelas no Didrio Oficial da Unido,
especificando os valores de cada' ato
ou procedimento. Agora, depois de
tudo dito e nada mais ter sido pergun-
tado, o Ministério da Fazenda alega
ter disponibilidade de apenas R$ 400
milhGes mensais, reduzindo em torno
de 30% os valores acordados.

Ao cidaddo deve ser resguardado
seu direito constitucional a saide. No
entanto, cabe ao Estado o dever de
garanti-lo. Com a queda do compro-
misso assumido entre Governo — mi-
nistérios da Saide e Fazenda — e
prestadores de servigo, institui-se o
calote oficial. Nao podem, no entan-
to, hospitais, quaisquer que sejam
suas caracterizagoes juridicas, repi-
car o calote financeiro aos que garan-
tem seus insumos basicos para manter
o atendimento — medicamentos, OXi-
génio, alimentag@o etc...

As mazelas, os desencontros, as
acusacoes infundadas e precipitadas
irdo continuar enquanto nao aparece-
rem governantes com um minimo de
preocupagao para com a drea social,
agindo, realizando, resolvendo as
questoes de financiamento. Basta de
assistirmos discursos cheios de emp4-
fia. Basta de se falar em descentrali-
zacao e municipalizagdo das agbes de
salide, quando apenas temos desorga-
nizacao e desestruturagao para serem
descentralizados.

® Carlos Eduardo Ferreira é presidente
das federacbes Brasileira e Latino-
americana de Hospitais \ )



