SESSOES DO PLENARIO

312 Sessao Especial da Assembleia Legislativa do Estado da Bahia, 28 de agosto
de 2009.

PRESIDENTE: DEP. MARCELO NILO

O Sr. PRESIDENTE (Marcelo Nilo):- Invocando a protecdo de Deus, declaro
aberta a presente sessdo especial, proposta pelos deputados Jodo Carlos Bacelar e
Heraldo Rocha, com a finalidade de discutir a crise financeira dos hospitais privados e
filantropicos do Estado da Bahia.

Convido para compor a Mesa 0 meu querido Lider da Oposicdo nesta Casa,
deputado Heraldo Rocha; o meu querido amigo deputado federal Félix Mendonga; o
Sr. Presidente das Associacdes de Hospitais e Servigos de Saude do Estado da Bahia,
Dr. Marcelo Brito; o Sr. Superintendente de Gestdo e Regulacdo da Sesab, Andre
Alonso, representando o Secretario Estadual da Saude, Dr. Jorge Solla; a Sr?
Coordenadora de Urgéncia e Emergéncia da Secretaria Municipal da Saude, Dr? Ana
Paula Matos, representando o Secretario Municipal da Salde, José Carlos Brito; o Sr.
Mauricio Dias, representando o presidente da Confederacdo Nacional das Santas Casas
e Hospitais Filantropicos da Bahia, Dr. Antonio Brito; o Sr. Presidente da Federacéo
Baiana de Saude, Dr. Enivaldo Gongalves; o Sr. Presidente do Hospital Portugués, Dr.
Marcelino Cruz; o diretor-geral do Hospital Sdo Mateus, Dr. Arlindo Mendes,
representando a Associacdo dos Hospitais de Feira de Santana e regido; a Sr? Gerente
do Desenbahia, Cristiana Carvalho, e também o Sr. Correia, presidente do Sindhosba.

Tendo em vista compromissos assumidos anteriormente, vou passar a
presidéncia dos trabalhos ao deputado Heraldo Rocha, lembrando que esta sesséo esta
sendo transmitida pela TV Assembleia, canal 16 da Net, como também via Internet,
pela rede da Assembleia Legislativa do Estado da Bahia.

Muito obrigado.

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Para mim é uma honra muito grande
porque ainda sou medico, estou deputado - presidir esta sessdao. Quero, porém,
comunicar a todos os colegas e aos diretores de hospitais que ndo sdo médicos, mas
pertencem a essa categoria e sofrem juntos, que o deputado Jodo Carlos Bacelar,
proponente desta sessao, estara chegando dentro de pouco tempo. Teve um problema
de saude na familia, mas me pediu que presidisse a sessdo até ele chegar.

N&s vamos dar inicio com a fala de Dr. Marcelo Brito, que fara uma exposicéo
a respeito da grave problematica dos hospitais privados, das clinicas e dos filantropicos
do Estado da Bahia.

O Sr. MARCELO BRITO:- Deputado Heraldo Rocha, demais componentes da
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Mesa, meus colegas, representantes dos hospitais privados e filantropicos de toda a
Bahia, € uma satisfacdo estar aqui dando continuidade as acGes que as nossas
representacdes tém feito junto a classe politica no intuito de tornar publica a crise que
tem se abatido no sistema de satde do nosso Estado.

Pediria que iniciassemos uma apresentacdo muito curta, Sr. Presidente. Somente
relembrando, estivemos ha aproximadamente 60, 90 dias no Congresso Nacional
levando os 25 maiores hospitais no nosso Estado, envolvendo a capital, Salvador, Feira
de Santana, Itabuna, Ilhéus, Vitéria da Conquista, Barreiras, Luis Eduardo Magalhées
e Camacari. Talvez tenha sido a primeira vez, na nossa histéria, em que 0 peso
hospitalar do nosso Estado tenha comparecido a Camara Federal conjuntamente.

E também tivemos a mesma receptividade, ja que 35 dos 39 deputados federais
da Bahia estiveram presentes na sessao juntamente com os trés senadores da Republica.
Isso € motivo de muito orgulho, demonstra a forca e o peso que esta classe tem no
atendimento hospitalar em nosso Estado, inclusive o deputado proponente desta sesséo,
Jodo Carlos Bacelar, neste momento encontra-se em atendimento.

(Inicia-se apresentacdo em slides.)

Inicialmente, sé para citar, estamos aqui representando - e estdo representados -
as unidades hospitalares: Hospital Santa lzabel, Hospital Sdo Rafael, Hospital
Espanhol, Hospital Portugués, Cardiopulmonar, Hospital da Bahia, Hospital Jaar
Andrade, Hospital Aeroporto, Hospital Evangélico, Hospital da COT, Itaigara
Memorial, Hospital Jorge Valente, Hospital da Cidade, Day Hospital Promédica,
CEPARH e Inshot.

Do interior do Estado, estdo aqui representando os municipios de Feira de
Santana: Hospital Dom Pedro de Alcéantara, Santa Casa, HTO, Hospital EMEC,
Hospital Sdo Mateus, de Vitdria da Conquista: Santana Casa de Misericérdia e Hospital
SAMU, de Camacari: Hospital Santa Helena e SEMED, de Itabuna: Santa Casa de
Misericérdia, do municipio de Barreiras: COTEF, de Luis Eduardo Magalhaes:
Hospital Silvestre e Clinica Sdo Camilo.

Esses, senhores, sdo 0s 25 maiores empreendimentos hospitalares privados no
Estado da Bahia.

Sr. Presidente, estamos falando aqui de 19.835 empregos diretos. Estamos
falando de 120 mil empregos indiretos. Aqui eu come¢o a dar alguns dados aos
senhores. Para a minha surpresa — ndo nego — fazendo uma pesquisa a respeito da
industria automobilistica, descobrimos que a Anfavea, em seu préprio site, afirma ter
120,4 mil empregos em todo o Brasil.

E eu vou dar a vocés alguns dados que também foram surpresas para mim no
que diz respeito aos empregos que esta classe, aqui, fornece ao nosso Estado. Estamos
falando de um faturamento anual de, aproximadamente, R$ 1,4 bilh&o. Estou falando
desses 25 empreendimentos. N&o estou falando do setor salde. Esses séo, apenas, 0S
25 maiores. Estamos falando aqui de 4,5 milhGes de atendimentos ambulatoriais e
estamos falando hoje de 508 mil internagGes.

Mas por que a situacéo de crise que estamos vivendo?

Eu tenho repetido isso junto a imprensa e comentamos na Camara Federal que a
crise se estabelece, basicamente, em trés pilares. O primeiro pilar diz respeito a reducéo
de carga tributéaria conjuntamente com o reconhecimento da filantropia. N&o € justo,
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ndo é correto, ndo € ético e ndo € aceitavel que um hospital pague hoje a mesma carga
tributaria que uma empresa de recarga de toner. Até fagco esta vinculagdo absurda
justamente para caracterizar o fato.

Quanto a questdo do reconhecimento da filantropia, esta € uma outra situacao
que deixa as unidades filantrépicas numa condicdo de extrema fragilidade, pois elas ja
s&o hoje, absurdamente, comprometidas com o Sistema Unico de Sadde que, segundo
0 Banco Mundial — este dado ndo € meu —, hoje remunera apenas 30% do custo dos
procedimentos. A informacdo nao é minha, € do Banco Mundial em publicacdo lancada
h&, aproximadamente, 60 dias com seiscentas e tantas paginas.

O segundo pilar diz respeito a linhas especificas de financiamentos e adequadas
para a area de saude. Estava conversando agora, no Plenario, com o representante do
Desenbahia e ele me confirmava o fato de que o governo do Estado tem tentado uma
solucéo, porém ainda ndo a tem pronta. Ao menos, o valor ficou muito pequeno. Mas
ele esta, sim, disposto a continuar com essas discussdes de maneira a encontrar uma
forma de equalizar o problema das linhas de crédito.

Eu o cito: E tio absurda esta situacdo que n6s vivemos que, pelo fato de sermos
hospitais, somos prejudicados.

Vocés podem perguntar: “Marcelo, de que maneira vem a ser esse prejuizo?” Ja
gue nédo existem as linhas de crédito oficiais, vamos ter que trabalhar com as linhas de
credito dos bancos privados, e a grande exigéncia de qualquer banco privado, quando
é solicitada uma linha de crédito, € a garantia.

A maior garantia que uma instituicdo aqui presente pode dar € o seu préoprio
prédio, as suas instalacdes, 0s seus equipamentos. E o maior patrimonio que nds temos.
Normalmente, sdo patrimonios grandes, com boas localizagcbes na cidade, pela
antiguidade, e nesse momento os banco nos informam que lamentam, mas essa garantia
nédo aceitam, porque € de dificil execucdo. Portanto, essa garantia ele descarta, e a partir
dai, ndo temos mais o que oferecer.

Quando o banco mantém essa linha de crédito, ele aumenta spread bancério,
aumenta a taxa de juros para tentar, dessa forma, melhorar as suas garantias, ja que nao
existe nenhuma garantia real oferecida. Esse € o segundo alicerce do que estamos
enfrentando.

Por Gltimo temos a questdo do reajuste das tabelas dos convénios, e aqui estou
falando de forma muito ampla dos convénios, desde o Sistema Unico de Satde até o
mais sofisticado dos planos privados sob os auspicios da ANS, passando também pelo
plano do governo do Estado.

H& hoje uma necessidade de revermos o modelo remuneratorio, h4 hoje uma
necessidade de revermos os valores que estdo sendo pagos. Muitos desses
procedimentos estdo hoje aguém da necessidade, e isto esta alimentando a crise, crise
essa que vai voltar e vai ser aplicada em cima do préprio convénio, quando ele ndo
tiver para onde encaminhar o paciente dele para atendimento. Esta situacao ja estamos
vivendo.

Tive informacdo aqui de que, neste final de semana, um alto representante da
Justica Federal do nosso Estado levou trés horas e meia na porta de um dos hospitais
para conseguir atendimento, infartado. N&o estou falando do SUS.

Perdas financeiras: esta classe que esta aqui hoje sofreu e ainda sofre até hoje
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com as consequéncias da quebra da Unimed Metropolitana, Global, Previna, Coopus,
IH Saude. Todos aqui perderam, uns menos e outros mais. Em uma &rea cuja margem
€ zero ou negativa, qualquer perda € importante.

A questdo dos atrasos e da falta de pagamento de alguma operadora. Estamos
vivendo isso. Ressalto aqui e ndo posso deixar de registrar o elogio especifico ao
Planserv, que realmente saiu da condicdo B para a condicdo A, em termos de
compromisso de pagamento. Temos outros problemas, mas vamos resolver um a um.

Hoje temos uma situacdo gravissima, por exemplo, com a Geap. A imensa
maioria dos senhores ja nem atendem mais, mas continua, estou sabendo, através de
Vitoria da Conquista, que hoje esta deixando de atender a Geap, Feira de Santana ja
nédo atende desde 2007.

Outra situacao que estamos vivendo e que vai alimentando a crise € a decisdo de
algumas operadoras que, quando recebem uma liminar judicial dada ao paciente,
simplesmente ndo pagam ao hospital. Senhores, a liminar ndo foi dada contra o
hospital, foi dada contra a operadora, o que 0 hospital tem a ver com isso?

Por dltimo, algumas operadoras tém trabalhado com prazos extremamente
longos, de até 120 dias para o pagamento da conta. Vao fazendo a somatoria de tudo
isso que esta sendo dito, e vamos chegar a situacdo de crise que enfrentamos.

InflacGes, reajustes de tabelas: h& hospitais aqui com operadoras que ndo tém
reajuste, pasmem, ha quase nove anos. Estd documentado. Alguns indices chegam a
100% de reajuste, alguns setores da economia. Isso, inclusive, vai de encontro a
resolucdo da ANS numero 42, que determina o reajuste anual. Bem verdade que ela
néo fala do indice, mas diz que deve haver reajuste. Alids, nos, consumidores, temos o
reajuste anual certinho executado.

Na questdo dos pacotes, ndo vou entrar nos detalhes em relacéo a isso, 0s baixos
valores que sdo pagos. Cito aqui como exemplo da anatomia patoldgica, que custa R$
7, um exame que define se a pessoa tem ou ndo cancer, qual o grau do cancer e,
provavelmente, como trata-lo. Custa R$ 7.

A questdo da carga tributaria, senhores. Nos estamos vivemos, presidente, uma
situacdo em que o governo federal faz uma renuncia de R$ 173 milhdes para a linha
branca, geladeira, liquidificador, fogdo. Depois, nds temos, no material de construcéo,
R$88 milhdes de renuncia fiscal. A arrecadacédo de IPI caiu 91% em relacdo a marco
do ano passado, de margo a marco, 91% de reducéo!

O grande argumento utilizado para essa situacdo, a que eu ndo sou contra, € a
questdo do emprego. Temos que reduzir a carga tributaria para — ndo € a manutencéo
do emprego - a reducdo do indice de demisséo. Ai, recebi semana passada um dado que
néo foi exibido em Brasilia que é interessantissimo, ndo sei se VOCés conseguem ver no
slide. O setor de saude demitiu, de junho de 2008 a junho 2009, 328 mil trabalhadores
e admitiu 4.601, sdo dados oficiais do Ministério do Trabalho e Emprego. Contratamos
72.592 trabalhadores no Gltimo ano, sem nenhum incentivo governamental, sem linha
crédito, sem reajuste de tabela, estamos cortando da propria carne.

Serd, presidente, que, neste momento, seria interessante a esse grupo aumentar
as demissoes para, ai, sim acender uma luz amarela ou vermelha no governo para que
ele passe a olhar essa classe com outros olhos? Sera que todos nos, nesse esforco que
estd comprovado, ndo merecemos nenhum tipo - ndo € de tratamento diferenciado - de
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tratamento isonémico em relacdo aos demais? N&o estou pedindo nada que existe de
novo.

Domingo passado, abro A Tarde e encontro um verdadeiro escandalo. Havia o
debate do vereador, Dr. Jambeiro, meu professor de Ortopedia, e alguém da Camara de
Vereadores, e tomei conhecimento de que no caderno de exigéncias da FIFA existe a
obrigatoriedade de isenc¢ao de impostos municipais para as empresas que irdo construir
estadios, tratar da parte de hotelaria e tratar dos patrocinios da Copa.

Se Salvador ndo se submeter a isso, ela perde a condicdo de sede e, nesse
momento, 0 vereador Jambeiro coloca junto ao projeto, que no Brasil é obrigado a
passar pelo Legislativo, que isso pode e deve ser extensivo as clinicas, aos hospitais,
aos consultorios. Ai, se estabelece uma balburdia na Camara de Vereadores, onde,
nesse momento, a 0posi¢ao ou ndo-oposicao diz que isso é um absurdo.

O absurdo esta em néo termos 0 mesmo tratamento. O absurdo esta em vocé dar
isso para construcdo de estadio. Eu até, relendo a Constituicdo, procurei alguma coisa
a respeito de estadio de futebol e ndo encontrei. Agora, engracado, me deparei varias
vezes com a Carta Magna falando sobre salde, dando a esse segmento a relevancia
constitucional, e ndo vi isso nos estadios de futebol.

Temos hoje que trabalhar, senhores, com relacdo a créditos. Estamos vivendo
uma crise, que esta atingindo hoje a suposta classe de elite, a classe dominante, a classe
A ou B da nossa populagéo. Parturientes estdo chegando as 5 horas da manha aos
hospitais para aventurar uma vaga. N&o estou falando do SUS. Criancas estdo sendo
levados a pronto-atendimento pediatrico, as 8 horas da manha e séo atendidas a noite.
N&o estou falando de SUS. Vamos permitir que essa situacdo se agrave? Quando
retornamos de Brasilia, houve a situacdo de determinada paciente falecer na porta de
um hospital, tendo ela procurado dois outros hospitais antes. Passou em um hospital, a
emergéncia fechada, porque ndo tinha mais capacidade de atendimento; parou em
outro, no meio de caminho, a mesma resposta e, quando chegou ao terceiro, nao
resistiu.

E nesse momento alguns membros da Imprensa nos procuraram, dizendo: “Dr.
Marcelo, o que sera feito?” E foi exatamente por isso que nés fomos a Brasilia; vai
piorar. N&o vai continuar na situa¢do em que esta. Estamos atingindo um ponto tal que
vai ficar incontrolavel. E essa critica vale para todo o seguimento.

Recentemente recebemos um comunicado de uma operadora de plano de saude
gue comunicou que as Visitas hospitalares de UTI ou de internamento, ficardo limitadas
a trés por semana, ou seja, 0 méedico sé pode visitar seu paciente uma vez a cada dois
dias. Se visitar mais ndo recebera, sera cortesia da casa. Estamos chegando a uma
situacdo de descalabro, estamos brincando com a vida humana.

Aqui, na condicdo de representante de classe, estou alertando a populacéo
através dessa Casa politica, estou alertando a populacdo atraves da Imprensa, que ora
estamos vendo, estou alertando a todo 0 segmento de que essa situacao vai piorar.

E fazendo uma correlacdo a minha formacdo médica, vamos tentar tratar
enguanto é possivel, preventivamente; para curar isso depois vai custar muito caro e
vai demorar, além do preco das vidas que serdo perdidas.

No altimo slide eu chego a colocar que em Brasilia a Deputada Lidice da Mata
me convidou, antes do recesso parlamentar, e nés tivemos uma reunido com o
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Deputado Federal Candido Vacarezza, lider do PT, lider do governo, e ele nos garantiu
que iria marcar uma audiéncia com o Ministro da Saude, quando nds vamos tratar das
tabelas do SUS, quando nés vamos tratar das tabelas sobre os auspicios da ANS,
guando ele marcaria uma audiéncia com o Ministro da Fazenda, o Guido Mantega,
guando nos tratariamos, sim, da filantropia, e tratariamos, também, da carga tributaria
e, por ultimo, ele marcaria uma audiéncia com o Presidente do BNDES para tratarmos,
especificamente, da linha de crédito para o setor.

“Marcelo, por que esse assunto estd sendo trazido para a Assembleia
Legislativa?”

Porque consideramos que, tanto esta Casa quanto 0 nosso governador, pode, sim,
nos dar uma grande ajuda. Esta aqui presente o Desenbahia, importante braco
financeiro de incentivo, ndo s6 a indudstria, mas ao nosso setor de servico, e que pode
nos ajudar.

E precisamos do nosso governador no sentido politico para convencer 0s
prefeitos da capital e do interior de que eles podem também ajudar no que diz respeito
ao ISS; eles podem também ajudar no que diz respeito a taxa do lixo, ao IPTU. Tudo
isso sera isentado das empresas da copa do mundo: IPTU, taxas, ndo tera nada.

Tive reunido com o Prefeito Luiz Caetano, em Camacari, que trabalha conosco
14, e ele se comprometeu a estudar o assunto e dar um tratamento diferenciado a essa
classe.

Tivemos uma reunido pablica com o Prefeito Tarcizio Pimenta e ele, inclusive,
garantiu, mais uma vez, que esse assunto sera tratado e resolvido.

E pedimos hoje, Presidente, que o senhor nos apoie no intuito de levar esse pleito
aos prefeitos do interior, levar esse pleito ao Governador do Estado, para que nos
possamos, junto com essas duas areas, trabalhar trabalhar no alicerce da linha de
credito e trabalhar no alicerce da reducdo de carga tributaria.

Aqui, ainda na Assembleia, tive o conhecimento de que foram espalhadas faixas
na porta da Assembleia, falando a respeito de que isso é um oportunismo politico.
Ridiculo! Vergonhoso!

Essa € uma acdo completamente apartidaria. Quem sofre com essa situacdo em
que nos estamos, além de nds proprios, é toda a populacéo do Estado.

Né&o sou candidato, nunca fui, ndo quero ser.

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Seria uma honra.

O Sr. MARCELO BRITO:- Muito obrigado.

Chega!(palmas) Acho que ¢ momento, hoje, de darmos um basta nessa situacao.
Né&o tem Partido.

Saude € um direito constitucional nosso, vamos exercé-lo.

Muito obrigado, Sr. Presidente. (Palmas)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Me permita um breve comentario. E
exatamente por isso, pela nossa alienacéo, pela falta de compromisso que a classe
politica estd ai com os mensal6es da vida, com 0s sanguessugas, etc.

A nossa categoria precisa ter representantes. Nés elegemos varios deputados
estaduais, federais, senadores, governadores. Nos temos poder, mas o subestimamos Ja
tivemos nesta Casa 17 deputados médicos sendo que nenhum deles foi eleito pela
categoria. NOs ndo podemos, porque tudo passa pela politica, temos que acabar com
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essa historia de que todo politico é ladrdo. Existem pessoas que ndo roubam e se
roubam a culpa é nossa, porque somos nos que elegemos os deputados federais,
estaduais, os vereadores, os prefeitos, os governadores, enfim, toda classe politica.

Ontem, a minha assessoria de imprensa mandou para um programa da radio
Metrépole uma informacao de que a Coelba ndo tinha pago a conta da luz do municipio
de Maiquinique, sudoeste da Bahia onde eu tenho 2.000 votos. Depois uma pessoa
entrou no ar e disse: “Esse deputado cara-de-pau devia ter 6leo de peroba para passar
na cara!”. Quer dizer que eu ndo posso cobrar da Coelba, a falta de aula nos colégios?
Esse € 0 meu papel!. Deputado Félix Mendonca, esse velho companheiro, amigo,
irmao, nés agradecemos muito a sua presenca, mas o Dr. Correia, esse companheirao,
colega nosso, pediu que o senhor por gentileza, ouvisse primeiro a fala dele.

Entdo, com a palavra, 0 nosso querido amigo, colega,- que poderia ser deputado
também-, Raimundo Correia.

Eu quero também registrar a presenca de Paulo Sérgio Rodrigues de Faria,
diretor administrativo do Centro de Medicina H. do Nordeste; Cicero José dos Santos
do Banco do Nordeste, € muito importante a presenca de Cicero aqui, como também a
presenca de Marcelo Oliveira que é inclusive filho de um colega nosso, Jurandir
Oliveira, que esta aqui presente representando o Desenbanco; Eduardo Queiroz do
hospital Sdo Rafael; Rogério Paiva do Planserv; Silvio Santana da Caixa Econémica
Federal. Os bancos vieram, vamos tomar dinheiro desses bancos, mas ndo aquele
dinheiro que o Marcelo falou, R$ 2 milhGes ! Temos que colocar um linha de crédito
maior, viu Marcelo?

José Raimundo Mota do Planserv; Nereida, assessora da deputada Lidice da
Mata, que nos honra com a presenca; nosso querido Colavolpe; Lucas da Petrobras,
Administracdo; Carlos José Laranjeira, diretor do hospital Portugués; meu querido
Paulo Porcitncula que é esse icone da nossa medicina; José Severino Fernandez do
hospital Espanhol; Luiz Alberto Souto de Castro, presidente do conselho do hospital
Portugués; Sandra Santos, gerente financeira da Ahseb; Luis Henrique Branddo do
Planserv e o representante também do conselheiro Pedro Lino do Tribunal de Contas
do Estado da Bahia; a Sr? Rita de Cassia Araljo Melo, que é coordenadora de controle
externo do Tribunal de Contas do Estado.

(N&o foi revisto pelo orador.)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Com a palavra o Dr. Raimundo Correia.

O Dr. RAIMUNDO CORREIA:- Bom dia, quero saudar neste momento o Dr.
Heraldo Rocha, meu colega, meu amigo, na pessoa de quem saudo a todos o0s
participantes da Mesa.

Senhores, eu iria fazer alguns comentarios na mesma linha do Dr. Marcelo que,
muito competentemente, explanou, ndo digo todos os problemas dos hospitais, porque
passariamos o0 dia aqui a relata-los, mas os pontos principais foram abordados.
Inexisténcia de reajuste ao arrepio de todas as outras atividades, porque queiramos ou
ndo, € uma afirmacéo cedica, mas € uma coisa que precisa ser repetida: “satude nido tem
prego, mas tem custo.”

Um hospital, para internar um doente, como bem frisou Marcelo, paga todos os
Impostos igual a uma empresa de toner, a um motel, a qualquer uma outra atividade. E
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ndo deveria ser assim. Ocupamos um espacgo que deveria ser do governo, porque esta
na Constituicdo que saude é um direito de todos e dever do Estado, que, efetivamente,
ndo assumiu esse papel até hoje. E nds hospitais particulares cumprimos essa atividade,
razdo por que deveriamos ser reconhecidos e incentivados pela sociedade.

Ha poucos minutos, uma reporter me perguntou pela caréncia de leitos
hospitalares em Salvador. Se dobrassemos a capacidade dos leitos existentes hoje, com
certeza ainda estariamos deficitarios quanto a essa necessidade. Ndo vemos, nem em
longo prazo, perspectivas de gque isso ocorra , porque, para se investir capital, é preciso
que existam possibilidades de retorno, pois s6 0 governo investe a fundo perdido e,
mesmao assim, hoje ele esta mudando a Otica.

Agora, 0 mais preocupante, senhores, é 0 assunto que vou abordar e que foge
disso que esta ai: a presenca, aqui, hoje, do deputado Heraldo Rocha e do deputado
federal Félix Mendonca, que nos prestigiou até em Brasilia, e de mais nenhum
deputado! Estou vendo aqui pessoas, todas elas da area hospitalar. O que estamos
dizendo ndo é novidade para nenhuns de vocés. Ao contrario, vocés talvez tenham
queixas bem mais sérias e agudas do que nés e seriam, talvez, mais competentes para
fazer esse relato. Estou vendo uma presenga muito pequena da imprensa! Talvez, se
fosse para discutir a aquisicdo de um jogador pelo Bahia ou pelo Vitéria, os reporteres
estivessem, ali na porta, acodados, para ouvir entrevista-los! Mas, como estamos
falando de Salde, temos praticamente, aqui, hoje, sé o setor de Saude. As televisdes
ndo nos prestigiaram, ha reporteres de um ou dois jornais, de algumas radios.

Por essa razdo, isso vai repercutir muito pouco. Ao contrario, como Marcelo
disse, a repercussdo foi negativa. Fomos chamados de oportunistas. Marcelo ndo é
candidato a nenhum cargo eletivo, tenho 40 anos nessa briga e nunca me candidatei,
apesar de ter sido instado, algumas vezes, a fazé-lo. Mas a politica, realmente, ndo me
atrai, pois me falta competéncia para tanto, ndo sou suficientemente capaz para exercé-
la. Heraldo é meu colega desde 1969, sdo 40 anos de amizade! Entdo, senhores, ndo
somos competentes, chegamos a essa conclusdo ha muito tempo. Ndo conseguimos
vender a nossa imagem de uma maneira simpatica a sociedade, ndo sei por qué! Todos
damos o melhor de nossos esforcos!

NoOs médicos, estou vendo aqui meu professor Orlando Colavolpe, Paulo
Bittencourt, que milita comigo ha muito tempo, e algum outro que esqueca, mas com
certeza mais jovem, nos que somos os mais sofridos... Dr. Diniz € um icone, sempre
foi um dirigente hospitalar, militou no sindicato, e tenho a honra de substitui-lo hoje.

Entdo, senhores, queria trazer com isso uma palavra de esforgco maior de nossa
parte para que tentemos fazer que a sociedade se conscientize da nossa importancial
Temos importancia econémica, no numero de empregos que damos, na quantidade de
impostos que pagamos!

Ouvi, numa radio, ontem, me parece, um radialista preocupado, porque as
empreiteiras de Salvador estdo com 0s pagamentos atrasados. Tive o prazer de prestar
servicos a Prefeitura de Salvador e, assim como alguns outros, ainda ndo recebi por um
trabalho realizado em 2004, com o prefeito anterior, Dr. Imbassahy, e também espero
uma parte de servicos feitos em 2005, quando o prefeito ja era o Dr. Jodo Henrique.

E uma importancia substancial, que levou a minha empresa a uma situagio de
extremo desconforto financeiro. E ninguém faz nada, ninguém se preocupa em pagatr.
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Como eu, existem outros. O Agenor Paiva e o SOS Vida também estdo na mesma
situacdo. S8o quantias vultosas para nds, mas ninguém se conscientiza de que um
hospital precisa receber por seus servigos.

E 0 que me preocupa muito, Heraldo, é que vocé faca um movimento como este
— 0 Dr. Jodo Carlos Bacelar ndo pdde vir por um motivo de forga maior — e ndo receba
dos parlamentares estaduais a atengdo necessaria. Gostariamos de receber desta
Assembleia Legislativa o que recebemos na de Brasilia, qguando, dos 39 Srs. Deputados
de Ia, 35 estiveram presentes. Os 4 que faltaram ndo estavam em Brasilia. E faco
questdo de citar os nomes dos 3 senadores que deixaram todos os seus afazeres, Dr.
Jodo Durval, Dr. César Borges e Dr. ACM Junior, e foram aquela Assembleia. Viram
tudo, diga-se de passagem, das 18h30min até as 21h. Todos permaneceram la até o
final.

Na Assembleia Legislativa da Bahia, infelizmente, ndo tivemos a mesma
repercussdo. Tenho que deixar registrado 0 meu protesto veemente.

Muito obrigado. (Palmas)

(Nao foi revisto pelo orador.)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha ):- Registro as seguintes presencas: Dr.
Jorge Oliveira, diretor do Grupo Promédica; Dr. Paulo Nolasco, presidente da
CASSEB; Eucleciana de Oliveira Lima, gerente do departamento de Operag0Oes e
Negocios da Casseb e superintendente da Unidas.

Com a palavra o nobre deputado Félix Mendonga, que nos honra com a sua
presenca.

O Sr. FELIX MENDONCA:- Sr. Presidente Heraldo Rocha, que, juntamente
com o deputado Jodo Carlos Bacelar, propds esta sessdo para tratar de um assunto tao
importante; quero saudar o nosso Marcelo Brito, que é empenhado e ja nos transmitiu,
em Brasilia, todo o grave problema dos hospitais. Também participei 1a. Quero saudar
a todos, como disse um prefeito do interior, “a nivel de Exceléncia, estejam todos
saudados.”

Pelo que entendi das exposicdes de Marcelo e de Correia, na relacao feita esta
l&: reducdo da carga tributaria. Mas ela s6 pode ser reduzida por inciativa do Poder
Executivo, ja que ndo é competéncia do Legislativo. NOs dos Legislativos federal,
estadual e municipal ndo podemos fazer qualquer projeto que aumente despesa. Essa é
uma méaxima da Constituicdo. Mas com relacdo a linha de financiamento, que tratamos
com muito cuidado... Lidice da Mata, que é a coordenadora da Bancada, procurou
Candido Vacarezza — que € baiano, embora eleito por Sdo Paulo —, Lider do PT na
Camara, e ja tomou algumas providéncias.

Estive conversando antes, considerando que poderiamos fazer uma coisa
semelhante ao que foi feito para a Educacdo. E um tratamento igualitario, com a
formatacdo de um projeto. Até conversei com Aderval Gomes, que esta capitaneando
esse projeto e outros projetos nossos, quero dizer que deviamos formatar um projeto
de tal maneira que pudéssemos apresentd-lo diretamente ao BNDES, o qual tem
recursos. O presidente do BNDES esteve 14 na Camara ha pouco tempo e nos disse que
ndo estava dando recursos para o Nordeste porque ndo tinhamos projeto. Esperamos
apresentar muitos projetos para o Nordeste. Mas esse, € infimo, € um empréstimo

9



pequeno em relacdo aos nimeros do BNDES que sdo nameros extraordindrios, e a
gente fica surpreso em ver como o Brasil hoje tem uma macroeconomia que disputa
internacionalmente um lugar de grande destaque.

Essa parceria do publico e do privado deve acontecer, porque toda vez que se
atende em um hospital particular esta-se liberando a vaga no hospital pablico. O que
quer dizer isso? S&@o duas coisas integradas — isso é facil de entender, sobretudo no
problema da salde que € um problema gravissimo no Pais e, a propor¢do que a
populacdo vai crescendo, melhorando as suas condicGes, ela procura mais o hospital.
Hoje a solicitacdo dos hospitais € muito maior do que antigamente. Lembro-me, que
na fazenda o meu pai, anotava o que a pessoa tinha para comprar o remédio, e hoje
todos, até nas fazendas, tém acesso aos hospitais.

O governo esta na verdade com o PAC fazendo hospitais. Aqui, por exemplo, na
Bahia, inauguramos o de Juazeiro e o de Caetité — estou falando desses hospitais por
coincidéncia, porque somos construtores especializados em hospitais -, estamos
fazendo o daqui, o Hospital do Subudrbio, que € um grande hospital também, como
estamos fazendo o de Feira de Santana. Ora, esses hospitais sdo recursos do PAC. E
para completar esse trabalho do governo o que podiamos alimentar era a esperanca, e
nos obstinadamente perseguimos esse processo, diretamente com o presidente do
BNDES. O Vacarezza tem um prestigio inigualavel, o deputado Antdnio Palocci, que
é vice-presidente da Comissao de Financas, como eu sou também, disse-me que estaria
as ordens para atender ao que nos precisassemos na Bahia. NOs vamos fazer esse pleito
diretamente a ele, uma coisa até mais pessoal do deputado Félix Mendonca para com
0 deputado Palocci.

S&o essas consideracdes que tenho que fazer para sermos objetivos. Fazer a
formatacdo de um projeto, apresenta-lo ao BNDES, usar a for¢a politica que nds temos
com toda a Bancada federal e estadual, junto com a coordenadora da Bancada que foi
eleita por unanimidade, na Camara praticamente ndo tem oposicdo, as oposi¢des se
fazem no interior quando disputamos os votos, mas la o partido é Brasil, e com um
baiano que é Candido Vacarezza, que € nosso amigo pessoal e que deve conduzir esse
processo. Acho que essa seria a linha certa, com a participagdo, claro, do Poder
Executivo, do governador da Bahia, das forcas da Oposicéo, todos, para fazermos esses
trabalho com objetividade.

Aqui outros assuntos foram abordados, mas estéo fora, digamos assim, da nossa
acdo na Camara. E importante esse tratamento igualitario que todos pedem, sobretudo
com o problema do desemprego. Vocés todos sabem que a crise financeira mundial
provocou desemprego geral. O Brasil, felizmente, tinha um problema resolvido. Vou
dar um exemplo: o Brasil tem uma estrutura, o INSS, que é um dos maiores programas
de previdéncia social do mundo. Algumas cidades do interior deixariam de receber, 0
comércio cairia, se deixassem de pagar o INSS. Quando veio a crise, 0 que aconteceu?
Encontrou-se um consumidor fixo, que € a grande massa de aposentados que o Brasil
tem. Outra massa que recebe permanentemente é a dos aposentados do poder publico.
E os funcionérios publicos também. O problema passou a ser de consumo, nos fizemos
um grande esforgco para aumentar o consumo, para colocar mais gente no mercado de
trabalho, porque precisavamos aumentar o consumo, que hoje é o parametro pelo qual
se mede o desenvolvimento e quebra a forca da crise. E através do consumo que se
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aciona o comércio, para que o Pais volte a crescer.

Quando a crise veio, sabiamos que seria bem menor no Brasil. Os hospitais, por
exemplo: é impossivel a demissdo em massa num hospital. Os hospitais séo de
fundamental importancia para a comunidade. E como se participassem do poder
publico. A educagéo é mais facil de conduzir, pode-se diminuir a atividade educacional
na area particular, mas na saude é praticamente impossivel, porque até os equipamentos
sdo todos acionados permanentemente.

Entdo, gracas a isso, o efeito da crise no Brasil € menor que em qualquer outro
Pais. NOs examinamos, porque a Comissdo de Financas examina, eles tém que ir la
prestar conta, a Receita Federal vai 14, através de seus representantes principais, do seu
superintendente mostrar. E ela mostrou anteontem, 14 na Camara, na Comissdo de
Financas, que o Brasil vem decrescendo ainda, em relacdo a 2008 que foi um ano
atipico, mas em 2007 ja equilibrou. Temos a certeza de que isso esta sendo equilibrado.
Uma coisa que nds podiamos argumentar € que somos, como aqui falou Correia,
absorvedores de méo de obra de grande potencial. Podemos melhorar aumentando o
numero de hospitais.

Eram essas as consideracdes que queria fazer e dizer que estamos as ordens
permanentemente para servir a Bahia, como sempre, e ao meu Pais.

Muito obrigado. (Palmas)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Agradecemos e pedimos a V.Ex? que
com a lideranca que tem com a nossa Bancada la, tanto de Oposicdo quanto de
Governo, que continue essa mobilizacdo. Agradecemos a V.EX2.

O Sr. FELIX MENDONCA:- E um dever.

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Pois néo, sei disso.

(Né&o foi revisto pelo orador.)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Com a palavra o Sr. Superintendente de
Gestdo e Regulacdo da Sesab, Dr. André Alonso. E o representante do secretario
estadual de salde.

O Sr. ANDRE ALONSO:- Bom-dia a todos e a todas, quero saudar a Mesa,
aqui, em nome do deputado Heraldo Rocha, ao tempo em que também vamos aqui estar
manifestando a saudacdo do proprio secretario para todos 0s segmentos de salde que
estdo aqui presentes, alguns profissionais de saude, prestadores de nivel filantropico,
privado, alguns prestadores do nivel privado que hoje ja mantém relacdo com o Sistema
Unico de Saude, o elenco dos filantropicos, todos eles que estdo presentes aqui tém
relacdo direta com 0 nosso SUS, e portanto trata-se de um assunto que é de interesse
direto da Secretaria de Saude do Estado da Bahia e que tem um impacto significativo
no Sistema Unico de Saude, na satde pablica do Estado da Bahia, ainda que néo esteja
vinculado ao financiamento direto dos recursos do SUS, no caso de alguns prestadores
e alguns servicos que foram colocados aqui.

Primeiro, é importante que a gente estabeleca um marco na mudanca da relacdo
com o setor salde, tanto filantropico quanto privado do atual Governo. Esse marco se
inicia primeiro no estreitamento da relacdo com o segmento filantropico, no
entendimento que essa relacdo ndo deve ser lastreada por uma relacdo exclusiva de
producdo, pela compreensdo das dificuldades financeiras que essas instituices ja
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venham atravessando de algum tempo. Que ndo é uma crise que existe de agora e ndo
€ esse momento que traz uma crise no sistema de salde do estado da Bahia. Essa crise
é histdrica, e que estamos conseguindo superar com as agdes, especialmente, as do
Governo do Estado, desde 2007.

A mudanca no modelo da relacdo com esse segmento, primeiramente o
filantrépico, deu-se atraves de um instrumento no qual o Governo do Estado investiu
de forma significativa, que foi o mecanismo da contratualizagdo especialmente nas
politicas especiais, politicas do Ministério, e politicas do Governo do Estado.

Politica de contratualizacdo do segmento filantrépico. Essa € uma politica que
lastreia a relacdo do Estado com essas instituicbes, com base em metas, ndo s6 de
producdes, e nem rigidas em termos de producdo, mas também metas qualitativas. Ao
tempo que também ndés discutimos dentro do processo de pactuacdo a relagcdo do
custeio, a necessidade de custeio das unidades.

E essa tem sido uma relacdo extremamente proveitosa, produtiva, interessante e
com resultados positivos ja de algumas instituicdes que sdo bastantes significativas.
Aqui temos uma instituicdo até bem pouco tempo aqui que o companheiro Mauricio
Dias era provedor, que era a Santa Casa Oliveira dos Campinhos, e que a partir do
movimento da contratualizacdo essa Santa Casa se destacou pela competéncia
administrativa com que fez a gestdo dos processos, uma competéncia que conseguiu,
inclusive, captar recursos e investimentos a partir da contratualizacdo, inclusive
melhorando a qualidade do servico e conseguindo gradativamente fazer seu
saneamento financeiro.

Naturalmente, que essas politicas de financiamento ndo podem ser unilaterais e
ndo podem deixar de ter a contrapartida das instituices que estdo discutindo, se
incorporando e ja aderindo a esse processo, sem considerar a qualificacdo da gestéo da
instituicdo que esta fazendo a adesdo a politica de contratualizagdo. E fundamental que
nesse movimento haja uma qualificacdo de gestdo, e ndo so resultados positivos tém
sido obtidos por essa Santa Casa Oliveira dos Campinhos, como outras ja comecam a
se apresentar e inclusive se colocar com folego financeiro que Ihe permite, inclusive,
investimentos: estrutural, de equipamentos, na contratacdo de novos profissionais de
salde, que ao contrario do restante do pais, ao que me parece 0 estado da Bahia em
breve nos estaremos apresentando esse nimero, foi 0 setor que na Bahia conseguiu
gerar empregos entre os anos de 2005, 2006, 2007 e 2008. Se se fizer um comparativo,
a Bahia teve no segmento de satde um dos que lideraram a geracdo de empregos dentro
do Estado, um investimento direto, na sua grande maioria, do poder publico, do
governo do Estado.

O outro marco importante € uma mudanca na relacdo com o segmento privado
no Estado da Bahia. Do governo, do Sistema Unico de Satde e do segmento privado.
Por qué? Porque o segmento privado, principalmente as unidades hospitalares maiores,
com servigos de hotelaria mais custosos, essas unidades tinham culturalmente e
historicamente um afastamento e uma impossibilidade completa da relagdo com o
Sistema Unico de Salde, até considerando a sua natureza, a composic&o de seus custos,
que sdo diferenciados, e considerando inclusive a propria natureza privada, que
naturalmente dentro desse processo deve ser tratado de uma forma diferente dentro do
préprio filantropico.
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Essas institui¢Ges, na sua grande maioria, principalmente as maiores, jamais
tinham estabelecido qualquer relagio com o Sistema Unico de Saude. O governo da
Bahia através da implantagdo do mutirdo de cirurgias de alta complexidade,
compreendendo inclusive que a capacidade instalada complementar, que poderia dar
conta e colaborar na solucéo dos problemas de satde da populacéo do Estado da Bahia,
estdio no segmento privado, elaborou uma contratagdo compreendendo que 0S
parametros de precos praticados pelo Sistema Unico de Satde ndo dariam conta de
cobrir esses custos, e o fizemos diretamente na relacdo com o segmento privado, alguns
deles aqui presentes: o Grupo Promédica, Hospital Jorge Valente, o Hospital da Cidade,
0 Hospital Salvador, que vem atravessando uma crise financeira importante e que
temos acompanhado. Estamos em processo de negociacdo com o proprio Hospital da
Bahia, o Hospital Agenor Paiva, o Day Hospital, na Graca.

Entdo, estamos num processo de estreitamento da relacdo com o Sistema Unico
de Satde, com essas instituicdes, e compreendendo que o Sistema Unico de Satde, ndo
s0 ele, como a saude publica de uma forma geral, e ai se compreende toda a populacédo
que precisa utilizar o sistema. Ndo vamos conseguir avancar simplesmente acreditando
que a construcdo de equipamentos proprios vai dar conta de toda necessidade. Temos,
sim, que aproveitar a capacidade instalada do segmento privado, compreender que
esses investimentos sdo diferenciados, para que possamos realizar esse tipo de
contratacdo. Essa atitude por parte do governo da Bahia tem sido consistente e firme
no sentido de avancar e estreitar relacdo com o segmento privado.

Nessa linha também, a politica do leito de retaguarda, que paga diarias
diferenciadas, inclusive se ndo me engano, nao temos nenhuma modalidade parecida
em todo o Pais com relacdo a diarias diferenciadas para pacientes de longa permanéncia
e que ja obtivemos a expansio dos servi¢os no Hospital 2 de Julho, do Sistema Unico
de Saude, no proprio Hospital Salvador e, numa parceria mais recente, com a
inauguracdo, numa parceria estreita com o Hospital da Policia Militar, la em
Dendezeiros, compreendendo custos como custos diferenciados para esses pacientes
de longa permanéncia.

Portanto, se trata de mais uma linha de investimento e mais uma posta aberta
para que a relacdo do Sistema Unico de Salde se dé de uma forma diferenciada com
0S segmentos que aqui representados.

No que diz respeito ainda ao Sistema Unico de Saude, os incentivos que o
governo da Bahia tem garantido através de mecanismos como convénios, ja que o
mecanismo de contratualizacdo do gestor, a exemplo do que acontece aqui dentro do
municipio de Salvador, ndo sdo suficientes para garantir o custeio das instituicdes, a
exemplo do proprio Hospital Aristides Maltez, que para sobreviver precisa de
complemento de recursos diretos do governo do Estado da Bahia, o que temos feito de
forma regular. O servico de oncopediatria, para que funcione, precisa de um
investimento direto do governo da Bahia, e 0 governo tem feito esses investimentos
através da Secretarias da Saude.

A recuperacdo de um equipamento de satde que foi sucateado pelos sucessivos
processos complicados de gestdo e outras dificuldades financeiras do Hospital
Martagdo Gesteira, um hospital estratégico na atencéo a pediatria no Estado da Bahia.
E o governo, em parceria com a atual gestdo do Martagdo, tem conseguido fazer o
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resgate dessa instituicdo aportando investimentos vultosos no sentido de garantir a
recuperacio e a insercdo dela no Sistema Unico de Salde. Investe em equipamentos,
contratacdo com parametros diferenciados e através de convénios para viabilidade da
recuperacéo do proprio servico.

Do ponto de vista do emprego, assim como de expandir servigcos dentro do
Estado da Bahia, temos a colocar também a expansdo para o interior do Estado, 0s
hospitais de Irecé e Juazeiro, o do Suburbio, que sera aqui no municipio de Salvador,
0 da Crianca, além da ampliacdo dos leitos de UTI. Neste ultimo item, ao final da
gestdo deste governo, teremos ampliado em aproximadamente 80% do que foi
construido em toda a histéria do Estado da Bahia. Realmente sdo investimentos
significativos e naturalmente vao contar com a parceria tanto da area privada como da
filantropica.

Nessa linha temos acompanhado também, apesar de nédo representarmos
diretamente o Planserv, o trabalho desse plano, a melhoria da sua relacdo com 0s
prestadores, a melhoria da tabela e a pontualidade dele no pagamento, que igualmente
tem proporcionado a essas instituicdes duma forma geral o estreitamento da relagao
com o poder publico porque o Planserv, assim como o Sistema Unico de Satde, é um
referencial nessas relacdes com o segmento saude dentro do Estado da Bahia.

Compreendemos também a necessidade de discutir, Marcelo, a questédo da carga
tributaria, mas ndo nos compete enquanto Secretaria da Saide do Estado. Entendemos
essa necessidade, sim. Inclusive discutimos, em outro momento no qual tivemos
oportunidade de fazer tal discussdo com detalhes mais técnicos, a necessidade de
ampliar e tornar esse debate até prioritario dentro deste processo, até porque o préprio
segmento privado ndo dispde de alguns mecanismos que o filantropico tem em termos
de alternativa.

Mas o segmento filantropico também atravessa grandes dificuldades. E em
muitos aspectos até maiores do que as do segmento publico, porque terminam
absorvendo os pacientes de maior custo, que tém menor assisténcia e do ponto de vista
do acesso muitas vezes o0 conseguem ja num estagio mais avancado de sua patologia.
E, além de receber esses procedimentos com tabela SUS, os filantrépicos absorvem
pacientes que pela sua caracteristica, pela questao da situacdo socioeconémica, chegam
com uma necessidade maior, um custo maior. Isso termina gerando despesas maiores,
além de a receita ser com parametros de tabelas relativamente menores. Claro que, ao
fazer um balanco, vamos perceber a necessidade de uma discussé@o nas duas vias.

Ainda em termos de investimento, o governo do Estado da Bahia esta concluindo
e ao longo dos seus quatro anos vai entregar 400 unidades de Saude da Familia. Tera
ampliacdo no investimento na assisténcia farmacéutica, que tem impacto direto no
segmento privado. H& ainda a reabertura da Bahiafarma, que esté vindo ai. Foi fechada
pelo governo anterior. Sem citar outros investimentos que chegaréo.

Agora, ndo concordamos com o boato de que o Estado da Bahia vive hoje uma
crise no sistema de salde. Este esta estruturando-se. Pela primeira vez na historia esta
tomando uma diretriz de expanséo, de consolidacio do Sistema Unico de Salde, do
estreitamento da relacdo com o segmento privado e da compreensdo do papel
estratégico do segmento filantropico dentro deste processo. Sem esquecer do seu papel
também de investir em servigos proprios, a exemplo do Hospital do Suburbio e do
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Hospital da Crianca.

Entéo, acreditamos que o Estado ao longo destes dois anos e meio de gestao tem,
sim, interferido neste processo procurando colaborar com esse segmento e se
aproximar do segmento privado. Com certeza, neste 1 ano e meio que resta, esse
segmento vai ter oportunidade de experimentar mais parcerias ndo s6 com a Secretaria
Estadual da Saude, mas também com o governo baiano como um todo. E que possamos
colaborar na reestruturacao e na recuperacao dos filantropicos e dos privados.

Muito obrigado.

(Né&o foi revisto pelo orador.)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Com a palavra a Dr? Ana Paula Matos,
representando o secretario municipal de Saude, José Carlos Brito, que nos telefonou
dizendo da impossibilidade de comparecer a esta sessao tendo em vista de que agora,
pela manha, estard inaugurando uma unidade de Salde da Familia.

A Sr2 ANA PAULA MATOS:- Muito bom-dia a todos, é com muito orgulho
que represento aqui o secretario José Carlos Brito, um homem que, reconhecidamente,
estd envolvido na luta pela melhoria de remuneracdo para entidades privadas e
filantropicas ha muito tempo, e melhorias para toda a classe médica. 1sso ocorre mesmo
muito antes de ser secretario de Saude.

Agora como gestor do SUS ele estd empenhado em rever todas as
contratualizagdes com as entidades filantropicas, isso ja vem sendo feito, inclusive,
reconhecendo a insuficiéncia de recursos da tabela SUS em cobrir 0s custos de quase
a totalidade dos procedimentos hospitalares, prevendo, inclusive, alguns plus para
alguns contratos desses, principalmente nos procedimentos que a populacdo mais
necessita. Ha uma caréncia muito grande da populacdo em determinados
procedimentos que muitas vezes as entidades ndo querem internar, ndo querem fazer o
tratamento quando é eletivo, porque 0s custos sdo muito altos e a tabela € insuficiente
para cobrir. 1sso gera uma massa enorme de populacdo com determinadas patologias
que terminam por ficar excluidos da rede porque ndo sdo patologias interessantes para
as entidades. Entendemos que isso tem um custo e que tem que ser coberto pelo poder
publico e ndo pelas entidades privadas.

Entéo, isso estd sendo revisto, o secretario tem estudado atentamente esses casos,
principalmente, e todas as contratualizacGes estdo sendo revistas para que essa
defasagem entre a tabela SUS e a necessidade da populacéo possa de alguma forma ser
equacionada e dar uma assisténcia melhor a populacdo sem penalizar a rede privada
que termina por cumprir o papel do poder pablico neste momento.

Obrigada. (Palmas.)

(Né&o foi revisto pelo oradora.)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Vou assumir a tribuna, porque vou
colocar alguns pontos para discussdo e gostaria de que posteriormente alguns
companheiros que desejam se manifestar se apresentem colocando suas posi¢oes.
Temos um tempo regimental para concluir as sessdes, mas hoje vou sair do Regimento,
vou quebrar um pouco o Regimento para prolongar um pouco esta sessdo, caso 0S
senhores queiram.
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Passo a presidéncia ao deputado Félix Mendonca. Aqui a gente tem que bater o
corner e marcar o gol.

O Sr. PRESIDENTE (Félix Mendonga):- Com a palavra o deputado Heraldo
Rocha, coautor do requerimento desta sessao especial.

O Sr. HERALDO ROCHA:- Isso honra-me muito, infelizmente o nosso colega
e bravo deputado Jodo Carlos Bacelar, que tem sido um companheiro de luta aqui, por
problemas de satde ndo p6de comparecer.

E as coisas para mim acontecem, mas nao acontecem por acaso, Deus é muito
bom para mim. Estou no quinto mandato, para aqueles que ndo sabem, ja fui secretario
de Estado duas vezes, ndo sou baiano, mas sou filho da Bahia e filho adotivo. Tenho
uma preocupacdo muito grande com esta nossa situacdo. Tem sido um dos pontos que
tenho defendido nesta na Casa. N&o faco oposicao sectaria, radical, fagco um oposicéo
consciente, faco uma oposicéo ética.

Precisamos acabar com a historia da heranca maldita. Precisamos comecar a
trabalhar. Este trabalho, Marcelo, que vocés todos estdo desenvolvendo, acredito que
Correa foi muito feliz quando chamou a atengdo de que somos fortes e subestimamos
0 nosso poder, seja a nossa categoria, como também os senhores e senhoras que
desempenham suas func¢des nos hospitais e clinicas do Brasil, porque esse problema
ndo € so da Bahia, € um problema do Brasil.

O Brasil passa por momentos dificeis no setor da saude, todos os estados da
federacdo. Entdo, tem que haver uma mobilizacdo muito grande, porque na hora em
que eu preciso internar um paciente 14 do interior eu ligo para Paulo, no hospital
Portugués, para o hospital Santa Isabel, para o COT, enfim, eu ligo para todo mundo.
Eu tenho, no meu gabinete, um assessor que so cuida disso. Quero dizer, Marcelo, que
vocé foi muito feliz quando nos mostrou, através das suas transparéncias, que 0S
numeros sdo incontestaveis. Na Bahia o0s hospitais privados sdo responsaveis pela
geracdo de 19.835 empregos diretos. Isso, senhoras e senhores, quando derem
entrevista em radio, televisdo, seja na capital ou seja no interior, tem que mostrar para
a sociedade civil; 119.010 empregos indiretos; 4,4 milhGes de atendimentos
ambulatoriais e 508.795 atendimentos hospitalares, internacoes, representando 56,22%
contra 43,78% do Estado, isso tem que ser dito! Isso tem que ser mostrado!

Eu duvido que um dos senhores ligue para uma emissora de radio, que néo tenha
espaco, todos tém, é preciso usa-lo, usar a midia e mostrar que a rede publica,
filantrépica, a rede privada estd tendo dificuldades. Outro dia foi mostrado num
programa de televisdo as ambulancias do SAMU paradas na porta do hospital porque
as macas estavam la dentro servindo como leitos. Mas isso é um defeito de agora? Néo,
isso ¢ de muito tempo. Eu fui um pequeno “burareiro” de hospital junto ao Dr. Gregoério
e 0s problemas naquela época eram 0s mesmos, era eu tomando emprestado no banco
em meu nome, Dr. Gregorio avalizava e depois ele tomava, eu avalizava, vocés fazem
Isso toda hora, e ndo pagava, e um dia tivemos que fechar.

Entdo, na verdade, a situacdo é grave! NOs ndo estamos nesse “céu de
brigadeiro”! Nao adianta ficar dizendo que a saude da Bahia vai bem. Vai bem na
televisdo! E vou provar, aqui, com nameros do Sicof Gerencial: os investimentos estdo
caindo! Ah, é a crise mundial? 2004 — 12,49% de investimentos; 2005 — 13,72% de
investimentos; 2006 — 11,38% de investimentos do orcamento do Estado. Ja na atual
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administracdo, que ndo é culpada de tudo, mas que também tem muita culpa, pois
politizou a salde, ideologizou a saude.

Em 2007 foram investidos 5,83%; em 2008 — 9,37%, ou seja, esta caindo,
quando comparado com investimento total realizado, estando previstos para 2009 um
indice de 9,81%.

(Lé) Apesar do valor, a execucédo orcamentaria vem se comportando lenta, pois
até o momento so foram executados 33,94% deste valor.

Sao dados do Sicof, ndo estou inventando dados.

(L&) Do total do orcamento da saude para o exercicio ja foram executados 60%
e existe um débito a pagar da ordem de 86 milhdes, que é bastante alto, considerando
gue a saude tem recursos vinculados, tanto da arrecadacao estadual como federal.

O Hospital do Suburbio, como o Hospital da Crianga, sdo dois hospitais
importantissimos, foram, inclusive, matéria de propaganda publicitaria na campanha
do prefeito de Salvador e de Feira de Santana, e s6 aplicaram, até o0 momento, 25% do
seu or¢amento.

Quanto a posicdo da Assembleia Legislativa, qual é a sugestdo? Esse ndo é um
assunto partidario, € um assunto que tem que ter o envolvimento de todos 0s segmentos,
e a mobilizacdo tem que ser continua.

Ja marquei com Marcelo, conversando com ele em off, nds temos que ter uma
reunido dos Lideres partidarios com a direcdo das Associacdes de Hospitais, os Lideres
partidarios. Vamos encontrar uma formula, vamos chamar nossa assessoria e ver de
gue maneira nés podemos trabalhar com a Secretaria da Fazenda. Tem que conversar
com o Sr. Secretario: “Ah, a situacdo do Estado ¢ grave”. Tem que ver. “Ah, o Estado
nédo esta pagando as construtoras nem aos fornecedores”. Mas o Estado também esta
devendo a saude, e sera que nés ndo temos que encontrar uma formula? Quem pode
encontra-la séo os técnicos, os politicos pressionam.

E acho que, conversando com o Lider Waldenor, que € o Lider da Maioria, com
0 Lider do PMDB, que € Leur Lomanto, com as Liderancas do Colégio de Lideres, nos
podemos encontrar algumas saidas para esse problema. O que ndo pode é ficar
esperando cair do céu, ndo vai cair do céu. Se ndo houver pressao por parte dos
hospitais, das clinicas, nés vamos continuar com essa mesma conversa, que eu ouco ha
mais de 30 anos, porque nos subestimamos 0 nosso poder, NGs ndo temos competéncia
para valer a nossa posicao.

NOs precisamos mostrar a sociedade o papel que nos desenvolvemos, que minha
nora ndo foi para a UTI do Hospital Portugués porque estava esperando que o plano de
salde Sul América Especial autorizasse de Sdo Paulo, e s6 foi por causa do Dr. Paulo
Bittencourt e porque eu sou médico, sendo, ela teria morrido dentro do Hospital
Portugués, com o rompimento de um aneurisma, ja diagnosticado dentro do Hospital
Portugués quando ela foi para uma consulta com o angiologista.

E tinha que esperar que o plano..., e esses planos de saude, que sao fortes, me
desculpe, Félix, que elegem deputados, nos precisamos brigar com esse povo, eles sé
estdo ganhando dinheiro por causa da gente, eles s6 estdo milionarios por causa da
gente.

Ent&o, chegou 0 momento em que a mobilizacdo ndo pode parar. Toda vez que
0s senhores e senhoras derem uma entrevista, coloquem esses nimeros que Marcelo
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colocou nesse texto aqui, todas as vezes, seja aqui, seja no interior, em Feira, Barreiras,
Luis Eduardo, enfim, nés precisamos manter a mobilizacdo.

Eu quero dizer a vocés que eu néo tinha ideia, depois de 40 anos de formado,
desses numeros, eu aprendi hoje. Sabem por qué? Porque hoje foi a primeira vez que
0s donos de hospitais vieram aqui a Assembleia. Eu vou fazer 20 anos aqui na Casa no
ano que vem, tenho cinco mandatos, eu sou medico, eu pago o Cremeb, eu pago a
ABM, pois estou deputado, mas ndo o serei por toda a eternidade. Entdo preciso ser
questionado. E quem é que pode me questionar? A sociedade civil, porque, na hora que
a energia de um colégio la de Maiquinique foi desligada pela Coelba, dei entrada a uma
uma representacdo no Ministério Publico do Estado para que a Coelba fosse la religar,
pois fui pressionado e estava representando um dos municipios que me elegeram
deputado estadual.

Para concluir, foi bom que chegou o nosso colega Presidente da Comissao de
Constituicdo e Justica, deputado Zé Neto, que também é um grande defensor da area
da Saude e pode nos ajudar com ideias, porgue é um jurista, um constitucionalista. De
vez em quando ele muda o Regimento Interno aqui, mas é um cara competente, um
amigo da Salde, e posso dizer isso!

Entdo quero concluir dizendo uma coisa, Correia: a nossa categoria precisa ter
representantes, seja entre os vereadores...ha muitos prefeitos que sdo medicos, conhego
varios. Da minha turma, mesmo, existem 10! € claro que nenhum votou em mim, mas
existem prefeitos e deputados que sdo médicos! Temos de ter um médico deputado para
0 setor de hospitais. Vocés tém que escolher um para eleger deputado! Por qual partido?
N&o sei. Posso colocar a disposi¢do de vocés o meu partido. Esta 1. Vou ter muita
honra de ser o avalista, porque todos os senhores sdo homens de bem! Sabem por qué?

Lembro que, quando a gente era estudante de Medicina, existia uma frase, que
levo para o resto da vida — a gente era meio-esquerdista! — de uma musica de Geraldo
Vandré, que dizia assim: “Quem sabe faz a hora ndo espera acontecer”.

Um abraco e muito obrigado. (Palmas.)

(Nao foi revisto pelo orador.)

O Sr. PRESIDENTE (Félix Mendonca):- Antes de transmitir a presidéncia ao
deputado Heraldo Rocha, devo dizer que a Bancada mais forte, na Camara Federal, é
a Bancada da saude, mais até do que a ruralista. L4, eles sdo lutadores e unidos! Sou
engenheiro, e ndo € preciso ser médico para também participar daquela Bancada.

Muito obrigado.

O Sr. Carlos Souza:- Se V.Ex? me permitir o aparte, quero dizer que pusemos
530 deputados de jaleco, se ndo me falha a memdria, de jaleco, numa terca-feira, para
votar o ato médico em carater de urgéncia urgentissima. Na sexta-feira, o presidente
do PTB, Dr. Roberto Jefferson, na época Lider, fez uma reunido de Lideres e adiou
para quase infinitamente a votacdo desse ato, que passou quase 8 meses depois!
Perdoem-me somente a...

O Sr. PRESIDENTE (Félix Mendonca):- Foi por isso que ele teve 0 mandato
cassado (risos) e ndo contou com o apoio dos colegas quando da votacdo para a
cassacdo do mandato dele! Ele teve 0 mandato cassado, porque ndo contava com a
simpatia dos colegas quando fazia esse tipo de manobra, essa € a verdade!
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Quero agradecer a todos e me despedir, porque vou a uma solenidade. Foi muito
alegre e proveitosa essa convivéncia com vocés, e, sem divida, estaremos la para brigar
pela Saude.

Passo a presidéncia ao deputado Heraldo Rocha. (Palmas)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Deputado Félix, muito obrigado pela
presenca, tenho o carinho de chama-lo de tio e dizer-lhe que foi muito bom té-lo aqui.

Com a palavra o presidente da Comissao de Constituicdo de Justica desta Casa,
0 deputado Zé Neto, pelo menos era antes de Marcelo derrubar todo o mundo, mas
temos certeza de que o PT vai reconduzi-lo a presidéncia da referida comisséo. E do
Partido dos Trabalhadores, mas € um grande defensor da Sadde.

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Com a palavra a o deputado Zé Neto.

O Sr. ZE NETO:- Mas é, nio é? Esta aqui escrito: “Em nome do deputado
Heraldo Rocha, saido todos da mesa.”. Vamos l4. Primeiro, ¢ um prazer estar com
vocés. Eu tinha um outro evento, estava até comentando com Marcelo que como
acontecem muitas sessdes especiais aqui, nem todo dia acompanhamos, como a que
estd acontecendo. Realmente, houve um ruido nessa informacéo. Tinha que cumprir
uma agenda importante, estava na minha mao o problema, entdo, tive que fazer uma
participacdo la pela manha. Cheguei a tempo de poder participar deste importante
momento. Sou daqueles que acha que os grandes momentos nem sempre sdo 0S mais
cheios, s@o os mais concentrados, mas que tém representatividade. Este aqui tem, e
muito boa representatividade.

Saudo todas e todos presentes. Ouvi aqui muito atentamente Heraldo. Acho que
vivemos um momento que ndo da para ficar falando do que passou, tanto ele quanto
eu, porque as coisas estdo muito complicadas. Acho que agora, sem duvida, temos que
centrar todos num mesmo rumo, qual seja, fazer com que os hospitais recuperem o
tempo perdido. E qual o tempo perdido dos hospitais? Vamos avaliar com calma, minha
gente. Lula deu mais de 600% de reajuste para o0 SUS, na baixa e média complexidade,
e ainda esta muito longe de ser alguma coisa que preste. Nao € isso. Vamos botar o pé
no chao. O reajuste que foi dado vocés ndo tém dimensédo. Parem para observar o que
foi feito nos ultimos 6 anos, 6 anos e meio, 7 anos para verem quanto foi dado de
reajuste. Agora, a alta complexidade em muitos casos inflaciona o que vocés estdo
vivendo. Mesmo sem dar o reajuste, a grande maioria sem reajustamento nenhum héa
mais de 3 anos, continua valendo a pena. Por qué? Ficou na mdo de quem a alta
complexidade?

N&o quero aqui criar conflito, mas, ser sincero. Estou vendo as coisas, ando no
dia-a-dia da saude, tenho um companheiro-irméo que é Solla. A primeira pessoa do
movimento estudantil dos anos 80 que conheci foi Solla, junto com Amauri. Depois,
eu entrei no movimento estudantil, e até hoje somos amigos. Estamos hoje justificando
nossas vidas neste momento. Daquele movimento estudantil, estdvamos contando aqui
outro dia... Uma das figuras que tem feito um étimo trabalho 14 na Secretaria de Saude,
aqui representando o secretario... Sao 65 pessoas do nosso grupo da época que estao
dentro do Governo Wagner. Dentre elas, Jorge Solla, que € secretario de Sadde; Robson
Almeida, que fazia parte da nossa chapa do DCE e hoje é secretario de Comunicacéo;
Afonso Florence, que € o secretario de Desenvolvimento Urbano; Pinheiro, que estava
ali perto de nés... Portanto, estamos justificando nossas vidas. Nao viemos aqui sendo
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para dizer que ainda ha sim, condicdo de mudar a politica e o rumo dela.

E o que estamos fazendo? Olhando para essas situagdes com a cabeca muito
tranquila. Quando disse 0 rumo que temos que tomar € o rumo de entender as situagoes.
Clinicas particulares pegavam o atendimento de alta complexidade. Otimo, porque
dava lucro. E o osso ficava na médo de quem? Do publico e dos hospitais. Grande parte
disso. Alguém tem alguma divida disso? Eu ndo tenho. Era isso. Esse era o roteiro da
histéria. E a baixa e média complexidades 14 embaixo. Atendimento basico nunca foi
politica publica. Voltaram-se os olhos para que atendimento de politica publica fosse
também atendimento bésico.

Estamos fazendo um investimento 14 em Feira de Santana de 192 milhdes de
reais. Sabe 0 que acontece para a populacdo e para quem faz a politica? Isso ndo vale
nada. Vamos pegar a cidade, que tem 32% de cobertura de esgoto, e coloca-la em 87%.
Vamos fazer vida, porque quem cuida de &gua cuida da vida. Vai valer alguma coisa?
N&o vai, porque atengédo bésica ndo € importante para a satde. No interior do Estado,
encontramos sete municipios — apenas sete municipios — com mais de cinco
modalidades de atendimento médico publico. Fizemos um hospital novo agora em
Juazeiro, estamos terminando o Hospital da Crianca, em Feira de Santana, no ano que
vem entregaremos 270 leitos, fizemos uma reforma agora no Hospital Clériston
Andrade de 6 milhGes de reais. Vamos fazer um centro cirdrgico 14 com 10 salas, sera
a maior do Estado... Vou dizer a vocés um pouquinho do que se faz para néo ficar
parecendo que esta tudo parado.

Com os hospitais particulares, temos tido um procedimento, Marcelo sabe
disso... Tem alguma dificuldade? As vezes tem, faz parte do processo natural. Agora,
dialogo total. O Planserv tem quantos meses sem atrasar e com pagamento antecipado?
Cirurgia bariatrica, Marcelo me disse que estd com dificuldade, mas as coisas estdo
sendo resolvidas.

Com os hospitais particulares tivemos dois grandes momentos importantes de
cirurgias, de mutirdes; é o caminho e vamos compartilhar essa gestdo sempre, porque
nos encontramos o rumo. O que passou SO deixou o rastro, € 0s hospitais publicos
perderam, ficaram com 0 0ss0. Agora, 0s hospitais particulares estdo vendo que aquela
politica estava maluca. A pessoa tem que vir para a satde com os olhos atentos de que
€ uma coisa e outra, € do basico a complexidade, temos que estar envolvidos no
processo de construcdo da vida, ndo na construgdo dos bolsos como muitos fizeram. E
obvio que o empresario vai ganhar dinheiro, tem que ganhar, a logica é essa. NOs
gueremos que VOCes estejam bem com suas empresas.

Outro dia vi uma exposicdo extraordinaria sobre 0 Sdo Rafael, porque a gente as
vezes ndo tem nocgéo do que €. Eu saio muito com Marcelo e me envolvo com algumas
coisas do dia a dia de voceés e sei do esforco que 0s hospitais particulares vém fazendo.
E outra: luto para acabar com essa historia de que havia de um lado os empresarios
ganhando dinheiro e, do outro, o publico sendo estrangulado. Nem uma coisa nem
outra. Temos que trabalhar agora para que a saude funcione no seu conjunto,
compartilhar.

Eu digo a Marcelo, esta na cabeca de Solla, estd na cabeca da gente: construir
uma camara construtiva coletiva, como temos feito, e ai tenho que dizer que hoje a
Associacdo faz um étimo trabalho com relacdo a isso. O Cremeb, a Associacdo, o
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sindicato, todos la: de um lado, o Planserv e a Secretaria de Administracdo; de outro
lado, o Estado com seu aparato. E o que temos de fazer. N6s vamos fazer isso, Correia,
estamos devendo. Precisamos acabar com essa conversa, vamos resolver de méos
dadas. Lula ja apontou o caminho. Quem ndo quer ver tem ranco, me desculpem, vao
morrer com seus rangos 14, porque Lula estd fazendo o dever de casa e esta pagando
um prego alto, com esse Congresso gque esta ai com o Sarney, essas coisas que estao ai,
se eu pudesse daria um “Fora Sarney” bem grande. Infelizmente, € o jogo, ¢ o prego
que se paga em um Pais que vota hum presidente mas ndo vota no deputado federal
que possa lhe dar sustentacdo; vota-se no presidente, mas ndo se vota no senador que
Ihe dara sustentacéo.

Aqui é assim, elegemos Wagner no primeiro turno e chegamos com 14
deputados, e temos 63 deputados. E o jogo da politica, mas no Executivo o caminho é
esse. Aqui no Estado, quero dizer, e digo em nome do governador, que tenho
conversado sobre esse assunto em nome do Secretario Solla, apesar de estar aqui bem
representado por Alonso.

NOs estamos acabando com esses antigos preceitos, estamos criando novos
paradigmas dessa relagdo com os hospitais. E preciso entendermos que muitas coisas
ndo vao ser feitas pelo pablico e é mais barato fazer no privado. Vamos dialogar como
temos dialogado e fortalecer o setor publico O sindicato da Salde esta aqui presente; 0
sindicato sabe que nos fizemos um esforco titanico e entregamos o plano de carreira
para os funcionarios. N&o € o melhor do mundo, 100% ndo se da de uma hora para
outra, depois de dois anos e meio, fazer 100%. 1sso & mentira. Sejamos mais realistas,
precisamos colocar os pés no chéo e fazer o que € possivel.

Esta havendo transparéncia, um conceito muito claro do que nos queremos. A
vinda de vocés é muito boa, € marcante e temos que entender que € preciso fazer com
que esta camara construtiva fagca com que o Estado brasileiro, ndo s6 o Estado da Bahia,
tenha no setor privado como na sociedade, no seu conjunto, essa relacédo aberta, direta,
e podendo abrir as contas e dizer: é assim que funciona. Esta aqui o meu amigo Arlindo,
la de Feira. Arlindo, tenho orgulho de dizer que minha minha cidade € muito mais bem
assistida hoje com seus hospitais, € muito mais bem tratada. N6s temos o cuidado de
dizer com muita tranquilidade a todos quando vem alguma reclamacao. Olha, o EMEC
e a Clinica Sdo Mateus moram no meu cora¢do. No momento de maior dificuldade
encontramos nos dois meses de governo uma greve de médicos, em funcédo de mil e
uma situacbes. Encontramos la o alento, o respeito de duas instituicbes e de duas
empresas que abriram as portas e fizeram com que as cirurgias pudessem ser feitas
nesses dois hospitais. Dai, entramos com o Planserv e fizemos as coisas. N&o morreu
ninguém, gragas a Deus. Ao contrario, iSso nos deu gas para sentarmos e negociarmos
com eles. E hoje temos uma relacdo aberta e permanente com os médicos que trabalham
no setor publico.

Enfim, essa é a conversa. Reafirmo com tranquilidade o que pensamos. Nosso
amigo Heraldo justificou um pouco a sua fala mandando bala na gente e no meu
governo, e isso também faz parte do jogo. Mas o respeito muito, até porque € meu
amigo pessoal, e ele sabe disso.

Devo dizer, Heraldo, que encontramos um Estado muito dificil, porém néo quero
culpar um nem outro. Ressalto apenas o esforco extraordinario de Sola. Hoje, vejo o
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Hospital da Crianca, o Hospital de Juazeiro, o Hospital de Irecé e o Hospital de Santo
Antbnio de Jesus. Ja foram feitas 400 contratacGes para o Saude da Familia e outras
quase 200 ja estdo entregues. Acho que isso é bom para vocés, é bom para todos nés.

Vejam, um dos problemas que encontramos na Salde era que tudo estava
concentrado em Salvador. Isso ndo existe mais. Temos de interiorizar o
desenvolvimento. E essa interiorizagdo passa por transporte, satde, educacao e pelo
direcionamento de investimentos, como estamos fazendo agora com a Oeste-Leste. Ha
também outras iniciativas importantes, como o Polo Logistico de Feira, o Polo Naval
do Recdncavo e o Porto de Ilhéus. Mas destaguemos: se ndo houver saude, ndo ha
infraestrutura que atraia ninguém.

E agora, quando foi feito esse investimento em Feira, houve até quem dissesse:
“Cento e noventa e tantos milhdes em saneamento quando ha tanta coisa para fazer na
cidade?!” Um louco de um vereador disse isso. Ora, necessitamos de infraestrutura
para ndo deixar, por exemplo, que 0s nossos rios Jacuipe e Paraguacu se transformem
em lama como o Tieté. Vocés sabem o custo disso. Se continuassemos por mais 10 dez
anos com a mesma politica de saneamento que encontramos neste Estado, em pouco
tempo néo teriamos dinheiro para pagar a recuperacéo dessa agua; ela ndo serviria mais
para beber nem para nada.

Entdo temos de fazer esse investimento em infraestrutura no interior agora, pois,
se ndo for feito, repito, o sujeito ndo investira la. Entdo € importantissimo que possamos
combinar as a¢cbes mantendo um diadlogo permanente.

E quero deixar aqui um desafio, Marcelo, ja encerrando a minha fala: temos de
voltar a conversar sobre essa camara consultiva. Devemos construi-la como fizemos
em relacdo a do leite, que ja criou a marca e ja ha o projeto para que seja desenvolvido
o laboratorio do leite, que devera ter as suas obras iniciadas ainda este ano. Cinquenta
milhdes de reais serdo investidos na cadeia produtiva para aumentarmos a producéo de
leite da Bahia, ja que produzimos 900 milh&es de litros e consumimos 1,6 milhdo. E
quem produz ndo tem onde vender. E um n6 que estamos desatando numa camara
consultiva.

A mesma coisa estamos realizando aqui na Fazenda em relacdo ao pessoal de
alimento — atacado e varejo. Discutimos permanentemente para fazer com que as coisas
sejam resolvidas com mais legitimidade. Considero que esse também é o caminho para
0 setor da saude.

Agradeco a presenca de todos e de todas. Esta Assembleia teve o prazer de
recebé-los. E com muita fraternidade que estamos inaugurando um novo tempo no
nosso Estado. 1sso é importante, seja qual for o governador. Felizmente, tenho a alegria
de ver que € Wagner que comeca esse movimento. E as coisas vdo mudando, mesmo
que ainda perdurem por algum tempo. Seja quem for o governador que chegue ou que
saia, 0 Estado tem de estar consolidado objetivamente, com o preceito de fazer com
que as coisas sejam compartilhadas para resolver da melhor maneira a vida do povo.

Era isso. Bom-dia. (Palmas)

(N&o foi revisto pelo orador.)

O Sr. PRESIDENTE (Heraldo Rocha):- Queremos que o deputado retorne em
2010, porque tem contetido e um debate muito bom.
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Concluo esta sessdo dizendo a vocés — permitam-me chama-los assim — que esta
mobilizacdo tem de continuar. Vocés me conhecem de muitos anos — desde a época que
exercia a Pediatria — e sabem do meu compromisso e da minha responsabilidade com
0s temas que abrago. Por isso, estou no quinto mandado. Pois bem, reafirmo que
precisamos nos mobilizar cada vez mais.

E quero destacar um exemplo interessante que ocorreu aqui na semana passada,
guando houve uma sessdo com pequenos produtores rurais que tiveram suas terras
invadidas na regido de Una, Buerarema e Ilhéus: eles lotaram este auditdrio! Sera que
a saude ndo € importante?

Eu perguntava ha pouco a Correia e a Marcelo: “A assessora de imprensa de
vocés esta aqui?” (Pausa) Deveria ter vindo... Ah, ela esta ali, sim. Pois bem, nao
devemos esquecer da importancia dos meios de comunicacdo, muito trabalho de
responsabilidade social que vocés fazem, realizam, e ninguém sabe. A sociedade e a
comunidade precisam saber.

Eu ndo registrei na minha fala — esqueci - uma das coisas que tenho conversado
com Mauricio, que é nosso médico. N&o tenho nada, ndo. Gragas a Deus! Estive la, e
ele reviu. Esta tudo bom. SO preciso comecar a andar, porque engordei muito depois
que ele me fez deixar de fumar. E que estou preocupado com a classe médica, porque
estamos servindo e o desgaste esta caindo em nos.

Quando vejo criticarem, por exemplo, o Hospital Espanhol, aquela critica que
fizeram recentemente sobre aquele problema, aquilo me toca o coragdo porque se trata
duma entidade respeitada. Da mesma maneira, qualquer clinica... N6s somos médicos,
temos amor a nossa profissdo. Como diz a minha mée, que tem 93 anos e brinca sempre
porque somos 4 filhos e cada um formado numa profissao: “Para mim, Eduardo...” -
ela me chama de Eduardo - “(...) , doutor ¢ médico”. Hoje esta havendo falta de
médicos. No interior ndo tem. S6 para contratar pelos PSFs. Os prefeitos tém nos
procurado.

Quero fazer um pedido, um apelo aos senhores e aos colegas para que mostrem
estes dados que estdo aqui. A minha assessoria os pegou da Associacdo dos Hospitais
do Estado da Bahia, quando pedi ontem material para falar.

Vamos nos mobilizar. Assumo aqui um compromisso de irmdo: vou me
mobilizar na Casa, conversar com todos os parlamentares. Foi muito bom Zé Neto ter
chegado. Hoje é um dia dificil aqui na Assembleia porque a maioria esta viajando. Nao
estou justificando a auséncia, mas € verdade. Eu s6 vou viajar depois do almoco, mas
a TVE quer fazer uma entrevista comigo e vou ter de esperar. Porém viajarei mesmao.
Sexta € um dia em que muitos viajam. Entretanto conversarei com todos 0s primeiros
colegas. Tem Pedro Alcéantara, Luiz de Deus, Sérgio Passos. Medicos sé tem nds quatro
mesmo, mas vou conversar com eles e pedir.

Quando alguém ligar para vocé, Paulo, porque nés ligamos muito, e disser:
“Rapaz, olhe ai, defenda os nossos interesses”... Claro, tem de ser assim! Quantas vezes
ja incomodei a Cato, COT e outras clinicas? Pedi também ao Cicero, que conheco de
muitos anos. Cicero, veja la no Banco do Nordeste, nas reunides que vocés fazem, uma
linha de credito. Veja como pode trabalhar isso nas reunides de gerentes ou
superintendentes.

Acho também, Marcelo... Tive uma ideia. Temos um amigo, apesar de estar em
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outro partido, mas é superintendente da Sudene e pode acionar Benito la. Ela € um
orgdo que pode prestar um apoio financeiro, ndo €, Cicero?

Muito boa esta reunido nossa, ndo vamos parar. Tem nesta Casa a Comissao de
Saude, que sera instalada na semana que vem. Usaremos 0s meios de comunicacao
com muita forca, porque vocés tém forca.

Vamos pedir a Deus, na sua infinita bondade, ele que é o grande arquiteto do
Universo, que nos guie. Sem vocés o que seria de nds? Na hora em que precisamos de
cada um de vocés, seja como cidaddo, seja como médico, seja como pessoa, VOCES
sempre estdo prontos para nos atender.

Bom-dia a todos e um bom fim de semana. A sessdo esta encerrada.

Informamos que as Sessdes Plenarias se encontram na internet no endereco
http://www.al.ba.gov.br/sessoes.cfm. Acesse ao caminho Atividades Parlamentares - Sessdes
Plenarias e leia-as na integra.
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