Irregularidades
Num sistema
descentralizado,
os estados é que
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responsabilidade
de verificar as
contas suspeitas.
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- O programa dos
agentes
comunitarios tem
obtido indices
fantasticos de

' melhoria das
condigoes da
populagio.
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— O Sr. acredita que o recente pagamento
das contas com indicios de fraude ja esta
totalmente esclarecido?

— O que pecisa ficar bem claro € que o
sistema € hoje descentralizado. A area fe-
deral ndo executa mais agdes. A responsa-
bilidade de verificar as contas & das secre-
tarias estaduais. E elas enviaram as justifi-
cativas para as contas suspeitas, que se-
gundo a sua andlise, poderiam ser pagas.
Além disso, pedimos que elas guardassem
os documentos comprobatorios, para o ca-
so de serem pedidos por nos ou mesmo
pelos procuradores do Ministério Piblico
Federal. Agora, se a revisdo feita pelos
estados mostrar algum problema, isto tera
que ser revisto pela nossa auditoria, que
esta preparada para a tarefa. :

— 0 JORNAL DO BRASIL publicou al-

- guns exemplos dentre os milhares de casos

de contas pagas, que, de acordo com os

dados das autorizaces de internagfo, confi-

guram absurdos. O senhor ja dispoe da justi-

ficativa das auditorias estaduais para esses

casos?

— Estamos verificando tudo. A nossa au-
ditoria esta checando todos esses casos. E
evidente que rim transplantado, com alta
no mesmo dia, ndo da para explicar. Se for
verificada uma irregularidade como esta,
sem uma justificativa aceitavel, nos temos
obrigagdo, e mais do que isso, ja temos
uma sistematica que fara o hospital ressar-
cir aquilo que foi cobrado indevidamente.
O que ndo se pode € acusar o ministro da
Salide de ndo estar tomando providéncias
para évitar tais casos. Estamos montando
um sistema de controle, mas € evidente que
ndo vamos mudar a situagdo de um dia
para o outro.

— As piores fraudes acontecem nos ambula-
torios e sfo mais dificeis de serem fiscaliza-
das. O que estd sendo feito para enfrentar
essas irregularidades?

— Os ambulatorios realmente tém proble-
mas ¢ nos estamos identificando todos eles.
O que dificulta € a falta de um documento
de_controle informatizado como a AIH
(Autorizagdo de Internagdo Hospitalar).
Estamos modificando totalmente o sistema
de controle. Hoje pagamos por consultas e
exames. Imagine os minicipios que estdo
implementando os programas de saude

preventiva, como o dos agentes comunita-

rios. Isto melhora as condigdes da popula-
¢do. E entdo o municipio ganha menos
dinheiro do SUS, pois o nimero de consul-

.tas também fica reduzido. Quem promove

a Safde ganha menos, quando teria que
ganhar mais. Agora, em vez de ganhar por
consultas realizadas, os municipios recebe-

rdo os recursps de acordo com a popula-

¢do. Dependendo dos indices, como os de
mortalidade infantil, por exemplo, € que o
municipio poderd receber menos ou mais
recursos. Esse serd o nosso prémio.

O vinculo entre médico e paciente prati-

camente ¢ inexistente no atual sistema. Co--

mo modificar esse quadro?

— O atendimento € pulverizado, desperso-
nalizado. Nés temos hoje 65 especialida-
des. O doente vai a um centro de satde ou
ambulatério procurar o atendimento des-
ses especialistas. Ndo ¢ por ai. O modelo
que estamos implantando visa o contrario.
Fazer com que o atendimento va 4 casa da
pessoa. Na realidade, ndo podemos cha-
mar de atendimento, o caso de um paciente
, que chega a um ambulatbrio sem ser
conhecido pelo médico, e sem que se saiba
quais sdo, por exemplo, as suas condigoes
de habitagio. A medicina tem que ter duas
caracteristicas: vinculo e responsabilidade.

— E nesse contexto que entra o programa
dos agentes comunitarios...

— Exatamente. Cada agente comunitario &
selecionado na comunidade. Ele tem que
estar morando la pelo menos hé dois anos
e tem que ser indicado pelos moradores.
Cada um cuida de 150 casas, que visita
pelo menos uma vez por més. Ele conhece
os doentes cronicos, as gestantes, estimula
o aleitamento materno, pesa as criangas, vé
quem precisa de suplemento alimentar, as

- cadernetas de vacinacéo, ensina como usar

o soro caseiro. Cada seis ou oito agentes
conta com o programa de satide da familia,
que nos estamos criando, com um medico,
uma enfermeira e uma auxiliar, trabalhan-
do em tempo integral: um periodo no cen-
tro de satide e no outro visitando as casas.
Esse pessoal passa a conhecer a populagdo
pelo nome. Estou querendo instalar esse
programa também na Baixada Fluminense
e na Rocinha.

— Algumas experiéncias semelhantes, algu-

mas delas na propria Baixada Fluminense,
fracissaram, depois de um periodo de suces-
so inicial, Isso nfio podera se repetir?

— Essas experiéncias fracassaram porque
eram baseadas no médico. Em nosso pais €
dificil fazer o médico morar na propria
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Qualquer conta hospitalar do SUS (Sistema

B Unico de Saide) que estava sob suspeita de
fraude e que foi paga pelo Ministério da Satide
podera ser revista, se for constatada alguma irregu-
laridade nas justificativas apresentadas pelas secre-
tarias estaduais. O caso do paciente que recebeu um

rim e teve alta no mesmo dia é um dos que terd que -

ser bem explicado. Ao dar a garantia, o ministro
Adib Jatene revelou também que esta montando um
sistema destinado a controlar o maior foco de frau-

des no setor: as consultas em ambulatorios, que até

agora ndo dispunham de um sistema de controle
informatizado. Mas a maior revolugdo nesta drea,
segundo o ministro, é a guinada na propria filosofia
do atendimento. Esta sendo montado um esquema

, menos fraudes

para premiar com mais recursos os municipios que
apresentarem- bons indicadores de saide de sua
populagio, em razdo de uma politica de medicina

preventiva. “‘Hoje se da mais dinheiro para quem
faz mais internagées, cirurgias e consultas. Eu

quero estimular justamente quem consegue manter
a sua populagdo o mais possivel afastada do hospi-
tal”, diz Jatene, entusiasmado com o programa
dos agentes comunitarios de saide, que ja atende a
mais de 30 mil pessoas. Quanto as irregularidades
nas licitagdes para a compra de vacinas pelo minis-
tério, Jatene ja tomou uma decisdo: ndo pagard.

‘mais do que o prego do produto no.mercado interna-

cional e para isso vai usar as tabelas e informagdes
oferecidas pela Organizagdo Pan-americana de Satde.

Arnildo Schulz |

comunidade, como ocorre em Cuba, por.

exemplo. Ele, simplesmente, ndo vai. Mas
eu posso fazer o agente de saide morar
naquele lugar. E posso colocar entre a
populagio e o médico esta figura do agen-
te. Isto esta funcionando. E funciona inte-

grado com o sistema tradicional de saude.

Quando o doente precisar de um hospital,
o0 médico comunitario vai entrar em conta-
to com a institui¢io e passar as informa-
¢des necessarias. Da mesma forma, quan-
do esse doente sair do hospital, o médico
do centro vai receber uma informagdo
completa de todo o procedimento realiza-
do ¢ acompanhar a pessoa em casa. Esse
médico passa a ser uma pessoa quase da
familia. A melhoria dos indices de saude
onde o programa existe € fantastica. E uma
mudanga profunda no sistema € ja esta
atendendo a mais de 20 milhdes de pes-
soas, sobretudo no Nordeste.

— A tragédia de Caruaru gerou uma preo-
cupacio nacional quanto as clinicas de he-
modialise custeadas pelo dinheiro do minis-
tério. Como o problema esta sendo enfrenta-
do? ‘ -

— Nos estamos implementando uma audi-

toria ¢ uma fiscalizagdo realmente de qua-
lidade, e ndo sO nesse caso. Recadastra-
mos, por exemplo, todos os laboratorios
das industrias farmacéutica é farmoquimi-
ca. Interditamos 121, cancelamos registros
de quase 200. Na segunda etapa auditamos
hemocentros € bancos de sangue ¢ na ter-
ceira, centros de hemodidlise. Nos audito-
ria dos hemocentros, chegamos a fechar o

. Instituto Santa Catarina no Rio. No caso

da hemodialise, consegui eliminar a aliquo-

-ta de importagdo para equipamentos mo-

dernos que os centros necessitavam. Verifi-
camos também que os nossos auditores €
as equipes da fiscalizagdo sanitaria ndo
estdo capacitados para auditar centros de
hemodialise. Decidimos fazer um curso de
atualizagio em Brasilia, e depois partimos
para a auditorias. Tudo isso antes de Ca-
ruaru. E Caruaru tem um problema de
agua especifico. O das toxinas de alga,
encontradas na agua utilizada pelo Institu-
to de Doengas Renais. Esse instituto, em si,
ndo ¢ melhor nem pior do que 08 outros.
Tem os seus problemas, mas se defrontou
com esse ¢aso muito peculiar das toxinas.

— E por que os planos de Saiide, que nio

pagam hemodilise, ndo ressarcem o Minis-

tério, quando seus segurados sio atendidos
no Sistema Unico de Saiide?

— E justamente o que estamos fazendo na
proposta de regulamentagdo dos seguros

privados. Pela regulamentagdo, os planos

de satde ndo poderdo mais deixar de res-
sarcir os gastos feitos com hemodialise. E
mais: no proprio SUS estamos revendo
quais sdo os critérios para colocar o doente
em hemodialise. Criamos uma ficha, tipo
AIH, para hemodialise, para que possamos
ter elementos de controle, sem falar na
fiscalizagio mais rigorosa, que ja realiza-
mos.

— E os centros piblicos de hemodidlise?

— Estamos refazendo os servigos dos hos-
pitais pablicos. Todos os hospitais pibli-
cos do Rio de Janeiro, por exemplo, vdo
ter hemodialise. Mas como é um servigo de
fato muito custoso € que nds defendemos a

- idéia de fundagGes de apoio para casos -

como esse, como ocorre com o Instituto
Nacional do Céncer, no Rio de Janeiro. A
fundagdo de apoio ¢ criada para captar 0s
recursos correspondentes aos servigos
prestados, além de doagdes que ela puder
arranjar. Se a entidade néo presta os servi-
gos adequados, capta pouco. O estatuto da

‘fundagiio estabelece que o recurso s6 pode

ser aplicada na fundagéo. O administrador
publico passa a ter dois orgamentos. Um,
do Estado, € o outro que lhe da a funda-
¢do. Com isso vocé corrige todos 0s pro-
blemas que existem no servigo piblico €
permite que o funcionario trabalhe s na
instituicdo. A fundagdo consegue reter os
melhores profissionais.

— Mas muitas fundagdes piblicas da area
da Satde foram acusadas, em recente inves-
tigagcdo do Ministério Piblico Federal, em
Sdo Paulo, de gestio irregular dos seus
Tecursos...

— Isto & um equivoco e uma analise apres-
sada de quem ndo conhece as instituigdes.
O Instituto Dante Pazzanese foi fundado
em 1954 ¢ hoje € uma das mais importantes
instituigdes de cardiologia, ndo so do pais,

'mas da América Latina. Sempre funcionou

como servigo piiblico, entre muitas dificul-
dades. A sua-fundagéio de apoio (a Adib
Jatene) ndo ¢ acima de qualquer suspeita,
evidentemente, e deve ser fiscalizada. E se
houver alguma irregularidade, deve ser res-
ponsabilizada e os recursos ressarcidos. Is-
so pode ocorrer em qualquer lugar. Mas

_ ndo se pode destruir a instituigio par causa

de aspectos operacionais menos importan-
tes.’ '

— O Instituto Dante Pazzanese, na iitima
investigagio do Ministério Pablico Federal,
aparece como campedo de casos — ao todo
144 — numa irregularidade que é pratica-
mente uma confissio de culpa. A institui¢do
simplesmente admite que cobrou em média,
ao Ministério, quase 700% a mais do que
devia de fato receber pelas internagdes. .

— Na realidade, a investigagdo feita pelo
procurador do Ministério Piblico Federal
ndo resolve. S0 pode haver agdo penal se a
acdo administrativa demonstrar a irregula-
ridade. E a agio administrativa é executa-

~ da pelo orgdo de fiscalizagio do Ministério
- da Fazenda e pelo Tribunal de Contas. Se.

o Ministério flagrar alguma irregularidade,
a instituicdo tem que repor o dinheiro. E
evidente que casos como este merecem
uma auditoria especifica e € isso que esta-
mos fazendo, Em relagio aos hospitais,
estamos mapeando de onde saem as maio-
res irreguridades. De repente podemos des-
cobrir que um grande ntmero de fraudes

esta concentrada em alguns poucos hospi- -

tais. Nesse caso, serio descredenciados.

Como esse mapeamento, estamos criando

um instrumento para nortear a nossa
acdo.

— Uma outra area de muitas irregularida-
des, & a de compras de remédios, vacinas e
equipamentos superfaturados. Como contro-
lar isso?

— Para mudar esse quadro, em toda a
licitag3o que fazemos, eu pego & Organiza-
¢do Pan-americana de Saiide o prego inter-
nacional do produto. O que eu pagaria 14
fora. E ndo vou pagar mais do que isso.
Por isso cancelei a concorréncia da hepati-
te. Os proprios licitantes que me oferece-
ram a vacina por R$ 3,90 a dose, me
mandaram carta, baixando o prego para
R$ 2,30 & com bonificagdo de 20%. Daria
uma diferenga de R$ 30 milhdes, no total
de gastos da licitagdo. Isso € muito estra-
nho, mas estamos atentos. Qutro problema
que identificamos e que eu ja notifiquei a
Justica Federal & a dos espertalhdes que

. viio aos prefeitos pedir comissdo para libe-

rar recursos do ministério. Simplesmente,

-essas pessoas ja tém a relago dos recursos

que vamos liberar e tentam aplicar o golpe.
Ja alertei os prefeitos e identifiquei a cone-
xdo dentro do proprio ministério.
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~Antes de-
Caruaru ja'
estavamos
tomando muitas
medidas para’
melhorar a
fiscalizagdo e 0
padrio de
atendimento.

Fundagbes
As fundagdes de”

apoio sdo uma-,
excelente

.. alternativa. Mas

¢ claro que ndo*
estdo acima de’
qualquer
suspeita.
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Concorréncias.

Uma empresa’
quis me vender
uma vacina por:
RS 30 milhdes-a.

menos do quer
havia pedido na-
primeira oferta’




