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o cenarid de crise ecohdmico-

politica? mascarad?or pro-

blemas ¢onjunturais fle impor-
tdncia menor, a Constituirnite discute
nos préximos dias suas causas e
consequéncias maiores: processo de
desenvolvimento, questdes sociais, e
no seu interior, a questio nuclear da
saude. -

Receia-se_que se dé importancia
menor a sithagées de maior impor-
tancia, seja ‘inexpressiva a pressdo
intelectual e popular, e o projeto
votado ndo reflita os interesses do
pais, o processo de desenvolvimento,
a necessidade da populacio mais
pobre e, fundamentalmente, os inte-
resses de satde.

O histérico dos projetos que serao
discutidos demonstram o pouco en-
tendimento e os extremismos que
tém dominado a questao.

A primeira proposta da Comissao
de Sistematizacio caiu nos desman-
dos ideologicos da ‘extrema esquer-
da, chegando a prépor o monopolio
da importacao de medicamentos e
seus insumos pelo Estado, a proibi-
¢do ao setor privade para obter
financiamento piblico e a estatiza-
¢do do sistema de savide.

Aproveitando os principios basicos
da 82 Conferéncia Nacional de Sau-
de, os ensinamentés fundamentais
das institui¢bes internacionais legi-
timas e a politica de saide envolvida
no Sistema Unificado e Descentrali-
zado de Saude (Suds) que entdo
emergia, nasceu a segunda propos-
ta, moderada, de centro, que permi-
te descentralizacao, regionalizacio e
unificagdo do sistema de sadde e
redireciona os desacertos da propos-
ta anterior.

Na euforia de uma vitéria do
Centrao, criou-se o Projeto Centrio,
no qual de radicaliza a questdo da
saude e inviabiliza o Suds pelo lado
direito, tal como a proposta inicial o
inviabilizava pelo lado esquerdo;
derruba a descentralizacdo ao loca-
lizar os compromissos or¢amentari-
os novamente n nivel federal; fala
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em sistema publico e privado refor-
¢ando uma falsa dicotomia e exclui
a possibilidade de um sistema tnico;
retira o contrato do Suds do dominio
do direito gﬁblico e impede exigén-
cias de qualidade de servigo, quando
contratado pelo governo junto a
entidades privadas. '

O Centrao saiu do centro na area
de saiide e propde uma politica cujo
risco é tal que, por incrivel que
parega, € melhor continuar a legis-
lagdo vigente. Ndao podemos aceitar
o fato de uma Constituicao, que visa
aprimorar os mecanismos legais
dentro dos quais estamos vivendo,
impedir avancos sociais antes possi-
bilitados, tal como o Suds. A propos-
ta do Centrao, bem como a primeira
gyoposta apresentada a Comisséo de

istematizacdo assumem esta ca-
racteristica.

E preciso recordar aos politicos e
a populacdo que a satide neste pais
ficou sem modificacoes concretas
nas tultimas décadas.- Avancou no
aitimo anc o que nido se conseguiu
nos 30 anteriores e o Suds, sem
duvida alguma, é na darea social a
grande mudang¢a da Nova Republi-
ca. Apesar de o Suds ter evoluido de
maneira assimétrica nos diferentes
Estados, a oportunidade de imple-
mentag¢do em todo o territdrio naci-
onal ndo pode ser perdida.

“O que é o Suds” e ‘“para que
veio” sdo questdes que precisam
agora ser colocadas. Seguramente
veio para modificar o sistema de
sauide no Brasil, que por ser centra-
lizado ndo reconhece e nao resoive
os problemas loco-regionais, e em-
prega mais recursos nas atividades
“meios” que nas atividades “fins’’;
que por ser fragmentado ndo utiliza
bem os recursos e faz com que
diferentes entidades disputem em
como atender pior os usudrios; que
por ndo ser regionalizado permite
uma falsa liberdade incentivando
um costume brasileiro de ‘‘tentar
consulta aqui e 14, sem nenhuma
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resolutividade. O sistema nio solu-
ciona o problema de satide do
cidadao e o leva ao pronto-socorro:
hoje o sistema € apenas uma grande
pronto-socorro.

Os leitos hospitalares sdo escassos
nio tanto por serem relativamente

ucos, mas principalmente pelo
ato de que a atenc¢do primdria sem
resolutividade faz com que a doenca
avance até um estado de gravidade
que impde a internag¢do hospitalar.
Destituidos de uma visdo profunda e
comprometida com a melhoria das
condicdes de vida da populacéo,
governos continuam construingo
hospitais e aplicando pouco *ha
atencdo primaria. §

Se, por um lado, a mudanca global
aponta para o norte da descentrali-
zacao, da unificacdo e da hierarqui-
zacao de acdes por diferentes niveis
de complexidade do sistema, por
outro lado, a implementacao é sem
davida alguma a integracdo de
recursos em busca do sistema local
de saude, que com raras excecdes se
encontra dentro do contexto cultural
do municipio. O Suds permite que
isto acontecg. Nao sao necessarios
mais recursos, e sim mudancas
estruturais e coragem politica, des-
locando os interesses partidarios,
pessoais € mesmo institucionais me-
nores para se privilegiar o interesse
de satde da populacéao.

E exatamente isto que precisamos
fazer agora a nivel da Constituinte:
deslocar desamandos ideolégicos,
interesses politicos menores, inte-
resses partidarios, interesses pesso-
ais, e centralizar acoes no interesse
de saude da populacdo que, por
ignorar suas necessidades, precisa
de advogados para que a medicina
se direcione no sentido de atendé-la.

A proposta do substitutivo Ber-
nardo Cabral, que é a verdadeira
proposta de centro, seguramente
permite a continuidade, o avanco
nesta direcdo. Ndo é de forma
alguma estatizante, como tem sido
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acusada pelos extemistas de direita,
porque permite o convivio pleno e
livre da iniciativa privada e do.
sistema publico. Aponta na direcdo
da integragdo destes setores e cria
mecanismos para ‘evitar que os
desmandos de um e de outro possam
prejudicar o interesse de saide da
populagdo. Nio é de forma alguma
privatizante e muito menos uma,
proposta que blogueia a unificagio
do sistema, comio- acusam Sseus’
detratores provenientes dos extre-
mistas da esquerda. Tenta-se criar
um diferencial:seméantico entre sis-
tema tnico,* que seria o ideal
segundo eles, e sistema unificado,
que seria um maneirismo do sistema
unico segundo os mesmos detrato-
res.

Nao se propoe estatizacdo porque
ndo funciona. e nem funcionou,
mesmo em paises comunistas ou
capitalistas ,que ‘a usaram e que
agora voltam atras —veja-se Ingla-
terra, Unido Soviética e outros do
bloco socialista. Propde-se unifica-
cao e integracdo de recursos e de
esforcos do setor piblico com o
privado, a fim de se criar um
sistema em busca de assisténcia
médica de qualidade a populacdo, de
melhor utilizacdo de recursos, e de
liberdade 4 medicina liberal.

O problema é complexo e deve ser
discutido no momento em que as
atencdes estdo voltadas para outros
problemas também complexos ¢
importantes. As circunstancias nio
devem impedir que seja profunda-
mente discutido pelos constituintes e
que os intelectuais da saude e a
populagdo participem desta discus-
sdo no sentido de sugerir aquilo que.

todos queremos: um sistema de .

saude que atenda mais e melhor a
populacdo. Recum$pS temos para
isto. Falta uma beaofrganizacio.
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