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O secretério estadual de Saude, Fabio Vilas-Boas, ressaltou, em entrevista a Tribuna, 0s avangos na area que atua durante o governo de Rui
Costa, mas admitiu que ainda h& muitos problemas para serem resolvidos. Na avaliag@o dele, a questao do financiamento é o principal
“gargalo”. “Hoje, hd uma percepcao geral da populacéo que hd uma melhora na sadde. Mas o gargalo principal, sem nenhuma dvida, € o
financiamento. Oferecer servicos de saude tém se tornado cada vez mais caro”. Embora se esquive quando questionado sobre a pretensdo de
ser candidato a prefeito de Salvador em 2020, o titular da Satide mostra na entrevista ter ciéncia da realidade da satde na capital baiana. E
tece duras criticas a baixa cobertura da atencéo basica de saude. Ele elogia a construc@o do hospital municipal, porém, salienta que é preciso
investir também na construgao de maternidades. “Salvador ndo tem maternidade. Nao tem centro de parto normal. Todos os partos em Salvador
sdo realizados nas estruturas do governo do estado, que deveriam ser reservadas para os casos de maior risco. E que invista também na
atencao bésica, que é muito mais barato do que construir um hospital. Um hospital, como esse, custou praticamente todo o dinheiro que poderia
consertar toda a atencéo basica de Salvador”, pontuou.
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Tinha médico, iro e
0 agente comunitario, mas
o medico ficava limitado na

ribuna - A sau-

de é uma das

principais

queixas da

populagao. O

que o governo
Rui Costa tem feito nos
dltimos trés anos e meio?
Fabio Vilas-Boas — A sau-
de é o principal problema em
qualquer pais do mundo.
Tanto em paises do primei-
ro mundo quanto em palses
em desenvolvimento, a sal-
de desponta sempre como
0 ponto de maior preocupa-
c¢ao da populagao. Nestes
quase quatro anos de gover-
no, nés trabalhamos em
cima de uma diretriz muito
clara, que foi dada pelo go

sua capacidade porque nao
tinha de diagnos-
tico. Principalmente, [equi-
pamentos] para exames de
maior complexidade. Nos ti-
nhamos na Bahia apenas
duas [maquinas de] resso-
nancias publicas no estado
inteiro. Uma no [Hospital]
Ana Nery e outra no [Hospi-
tal] Roberto Santos. Entao,
feito esse diagnéstico da
baixa resolutividade, nds ini-
ciamos o projeto das Poli-
clinicas para preencher essa
lacuna que havia. Os paci-
entes nao tinham diagnésti-
co correto, nao recebiam tra-
tamento correto e acabavam
indo parar nas emergenclas

net LT -
ta... Nao tinha porque néao
havia demanda nem havia
infraestrutura para o indivi-
duo trabalhar. Por que um
médico especialista vai mo-
rar em uma cidade que nao
tem quem pague aele? Esse
ciclo vicioso negativo que
existia nés quebramos. A
gente decidiu dar a infraes-
trutura e buscar o médico.
Quando a policlinica chegou,
n&o tinha 0 médico. Tivemos
que trazer alguns de fora da
Bahia. Alguns tivemos que
esperar o ciclo de formagao.
E hoje, com alegria, eu lhe
digo que nés estamos com
as oito Policlinicas operan-
do com todas as especiali-
dades. Um equipamento de
tomografia e ressonancia &

com Fize-
mos as Policlinicas através
dos consorcios, que é um
das coisas mais impressio-

verno, de descer

reglonallzagao da alenQau a
salde em todo o estado da
Bahia, uma vez que os equi-
pamentos de média e alta
complexidade foram concen-
trados na capital. Esse pro-
jeto de descentralizagado
tem varias vertentes. Uma
delas de maior visibilidade &
o projeto das Policlinicas,
que € responsavel por pre-
encher uma lacuna que
existia entre a atengao ba-
sica (que s&o os postos de
salde) e a atengao hospital
(que sa@o exames e as con-
sultas da atencédo especi-
alizada de média complexi-
dade). N&: acon-

nantes e do go-
verno. E a mudanca na for-
ma de relacionamento dos
municipios.

Tribuna - De onde veio
esse modelo das Policli-
nicas? E como o senhor
observa a critica de que
muitas dessas unidades
nao funcionam como de-
veriam?

Fabio Vilas-Boas — O mo-
delo foi originalmente im-
plantado no estado do Cea-
ra. Nés adaptamos para o
estado da Bahia. Fizemos
ajustes para a nossa reali-
dade. Tanto da forma de re-

).
clusdo de que havia uma
cobertura satisfatéria de
atengdo basica no estado
da Bahia. De modo geral,

do Estado
com os muﬂICIpIOS quanlo
nos equipamentos e servicos
que eram oferecidos nas
Policlinicas operados pelos

Entéo, nao s6 nao tinha o
médico, ndo tinha também
um técnico de radiologia, e
n&o tinha a qualidade de
energia nas cidades para
poder aguentar equipamen-
tos destes que nao podem
ter oscilagdo e demandam
uma energia violentissima.
No comeco, tivemos que
adequar as redes de ener-
gia que chegavam aos mu-
nicipios para suportar as Po-
liclinicas.

Tribuna - Dentro deste
processo das Policlinicas,
as cidades-sedes acaba-
ram sobrecarregadas por-
que passaram a atender as
demandas da regido.
Como o senhor observa
este quadro?

Fabio Vilas-Boas - As ci-
dades ndo ficaram sobrecar-
regadas. Ao contrério, ficam
aliviadas, porque antes das

foram construldos nos ulti-
mos anos, i ite,
nos governos de Lula e Dil-
ma, varios postos de satides
em todo o estado da Bahia.
‘A maioria dos municipios do
estado possui cobertura no
limite méximo. Mas havia
uma baixa resolutividade das
unidades basicas de satde.

As P
do Ceara nzo tinham nem
ressonancia nem tomogra-
fia. Hoje, nés temos oito
Policlinicas em operagao.
Praticamente, todas funcio-
nando a plena capacidade.
Evidente que no comego foi
muito dificil, porque nao ti-
nha médicos, no interior, es-
pecialistas. Nao tinha um

as cidades po-
Ios recebiam as demandas
de todas as cidades de for-
ma desorganizada e, pior,
sem a devida contrapresta-
¢ao financeira. Essa é a
grande diferenga do nosso
modelo de financiamento no
consorcio. Na Programagao
Pactuada e Integrada do
SUS, um municipio quando

‘ABIO VILAS-BOAS diz que
dinheiro gasto pelo prefeito
.CM Neto na construgio do
ospital municipal poderia
onsertar toda a atengdo
‘asica de Salvador
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pactua com o outro para
servigos, a moeda que ele
paga é a moeda do SUS,
que esta defasada ha mais
de 20 anos. Ele paga R$ 10
por uma consulta e o muni-
cipio [prestador do servigo]
paga R$ 100 ao médico.
Nem o municipio esta pa-
gando nem o que esta exe-
cutando estad oferecendo.
Com o consorcio, a gente
paga exatamente o que foi
gasto. Divide o custo real
abatido do subsidio de 40%
do estado, que coloca di-
nheiro nove numa éarea da
salde que nao era obrigagédo
dele. Nos do governo do es-
tado decidimos subsidiar
atencdo de média complexi-
dade especializada dos mu-
nicipios, por entender que os
municipios ndo tinham con-
dicdes de fazer isso sozi-
nho. Hoje nés temos uma
estrutura que atende de
500 a 600 mil pessoas
com transporte gratuito.
Temos 6nibus com ar con-
dicionado. Isso reduziu a
pressao sobre o municipio-
sede, tornou mais barata a
assisténcia e, consequente-
mente, viabilizou levar 18
especialidades médicas que
nao existiam.

Tribuna — Questoes técni-
cas ou politicas sdo os
maiores problemas da
Sesab? Onde esta o gar-
galo?

Fabio Vilas-Boas — O que
posso dizer com satisfagao
€ que a salde }& é percebi-
da com outros olhos pela
populagéo. Pela primeiravez
neste ano, nés consegui-
mos, através das mensura-
c¢oes que sao feitas de for-
ma periédica pela Secreta-
ria de Comunicagdo do go-
verno, ter mais citagdes po-
sitivas da salde do que ne-
gativas. Isso nunca aconte-
ceu na historia desde que
comegou a mensurar os in-
dicadores do governo. Hoje,
ha uma percepgéo geral da
populagao que ha uma me-

Ihora na saude. Mas o gar-
galo principal, sem nenhuma
duvida, é o financiamento.
Oferecer servicos de salde
tem se tornado cada vez
mais caro. A populagdo tem
se tornado cada vez mais
idosa. O que é uma coisa
boa, mas por outro lado se
torna hoje o maior problema
de salde publica do mundo.
Lidar com a pessoa que vive
muitos anos tem se tornado
extremamente complexo,
porque se usa mais o servi-
¢o de salde durante muito
mais tempo. Fora os proble-
mas especificos do envelhe-
cimento sem salde. O fato
de haver uma participagéo
tripartite [Unido, Estado e
municipios] no SUS, as ve-
zes, impede que em alguns
locais a populagdo sinta
essa melhora da salde
como atribuigé@o do estado.
Por exemplo. Em Salvador,
que & um municipio de ges-
tao plena, apenas 25% da
populagdo tem acesso a
uma equipe de salde da fa-
milia e 36% de cobertura de
ateng&o basica. Isso é mui-
to ruim porque 0 povo nao
tem o posto de salde para
ir préximo a sua casa.
Como néo acha facil um
médico, ele tem 70% menos
meédicos do que deveria ter,
acaba nao tratando a doen-
ca e vai para as emergénci-
as. O povo nao sabe o que
¢é atribuigdo do estado e o
que ¢é atribuigdo do munici-
pio. Esse & um desafio nas
cidades onde a sadde mu-
nicipal nao caminha bem.

Tribuna — Em Salvador,
faltam recursos ou vonta-
de politica para mudar a
situacdo da salide?

Fabio Vilas-Boas - Eu nao
tenho nenhuma duvida de
que a decisao de se investir
na saude é uma decisdo
gestora. Quando se tem um
recurso se decide se colo-
ca como forma de estrada,
calcamento ou uma obra
que vai embelezar e ndo vai
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gerar nenhum tipo de cus-
teio. Ou se vai investir na
salde, que gera custeio de-
pois. Salvador precisa de
320 equipes de saulde da
familia a mais para poder
chegar ao minimo aceitavel
de cobertura de 70%. Sal-
vador hoje tem 36% de co-
bertura de atengédo bésica e
25% de saude da familia.
Nés precisamos construir 80
unidades basicas de saude,
com quatro equipes cada
uma. Isso da um investimen-
to de R$ 160 milhdes para
colocar a salde em Salva-
dor no patamar razoavel.

Se pegar apenas o que

se gastou na obra do
Rio Vermelho, que
dizem ter sido R$ 70
milhGes, se construis-
se unidades basicas
de saude dava para

\ construir umas 40.

Tribu-
na - O prefeito errou ao
decidir construir o hospi-
tal municipal? Deveria in-
vestir nas unidades basi-
cas de saude?

Fabio Vilas-Boas - Néao.
Acho que o hospital munici-
pal vem contribuir para a
atengdo. Ele esta instalado
em uma area densamente
povoada. Nos fazemos votos
para que nao so invista em
atencao hospitalar, mas que
também invista também em
maternidades. Salvador nao
tem maternidade. Nao tem
centro de parto normal. To-
dos os partos em Salvador
sao realizados nas estrutu-
ras do governo do estado,
que deveriam ser reservadas
para os casos de maior ris-
co. E que invista também na
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atengdo basica, que é mui-
to mais barato do que cons-
truir um hospital. Um hospi-
tal, como esse, custou pra-
ticamente todo o dinheiro
que poderia consertar toda
a atengdo basica de Salva-
dor.

Tribuna - Entao, falta pri-
oridade a satide na gestao
de Salvador?

Fabio Vilas-Boas - Esse é
outro ponto importante. Se
nés compararmos os Ultimos
12 meses no site do Minis-
tério da Salde, [vamos ver
que] em maio de 2017 havia
um ndmero maior de equi-
pes de salde da familia ha-
bilitadas para Salvador do
que temos hoje. Salvador ti-
nha direito de contratar mais
equipes de saude da fami-
lia. Como nZo foram contra-
tadas e o recurso do Minis-
tério estava 14 no orgamen-
to bloqueado para isso, ago-
ra, no més passado, em ju-
lho, o Ministério cortou as
equipes de familia que esta-
vam reservadas para Salva-
dor. N&o s6 n&o subiu como
caiu. Foram 61 equipes que
foram descredenciadas.

Tribuna - Foi uma negli-

géncia da Secretaria de
Saude de Salvador?

Fabio Vilas-Boas — Eu acre-

dito que a decisdo de se

prestar mais ateng¢@o no so-

cial parte de uma vocag&o

do gestor. N6s temos um

exemplo no governo do es-

tado, que claramente a prio-

ridade pelo social foi defini-

da deste o comego. Nao

s6 neste governo, mas

também no governo de

. Wagner, Lula e Dilma

Havia uma direcao

para investir recursos

priorizando o social.

Mas nem todo o

gestor pensa desta

forma. E essa esco-

Iha que acho que a

populagdo deve

fazer no

" mo-

mento

de eleigao. Ten\
que escolher se

quer um gestor vocaci- 0 -
nado para o social ou se quer
um gestor que se preocupe
mais em investir em infraes-
trutura que beneficia apenas
uma parcela da populagzo.

Tribuna - A regulagéo é
um dos maiores gargalos
da satide, no governo Rui
Costa, que a oposigao
deve usar para desgastar
o governador na campa-
nha. Isso preocupa o se-
nhor?

Fébio Vilas-Boas - De for-
ma nenhuma. A regulagao é
a forma de democratizar o
acesso a salde. Antes de
se criar a regulagao, existia
uma coisa chamada “pisto-
130”. Tinha que conhecer al-
gum politico, alguém do go-

verno, para conseguir uma
vaga no hospital. O povo
n&o tinha acesso. S6 os pri-
vilegiados. A partir da criacdo
da regulagao, passou a ter
um sistema hierarquizado
que oferece as vagas com
base na prioridade ou da
gravidade da doenga ou do
tempo de espera na lista. Ao
se expor a lista e democrati-
zar, algumas pessoas vao
esperar mais do que outras.
Aqueles que tém maior ca-
pacidade de gritar ou de
manifestar a sua insatisfa-
cao vao para os veiculos de
comunicagéo para falar so-
bre essa insatisfagao. O tem-
po médio de espera e o pro-
cedimento/leito gira em trés
dias. Para a gente conseguir
encurtar o tempo, varias
acoes precisam ser feitas.
Estamos atuando para
avancar na regulagao.

Tribuna — O que tem sido
feito para dar nova dina-
mica a regulagao?

Fabio Vilas-Boas - Varios
agbes estao sendo feitas
Tanto na causa do excesso
de demandas, no nimero de
ofertas de leitos ou procedi-
mento e na ferramenta, que
é a central regulagao. Noés
fizemos o diagnéstico e es-
tamos nestes quatro anos
atuando nos trés pontos
para poder encurtar o tem-
po. Ndo é uma coisa sim-
ples. A causa de ter menos
leitos do que deveria ter é
multifatorial. Se um leito
hospitalar na rede privada
roda em cinco dias, na rede
publica ja chegou arodar em
13 dias. Ai sao vérios cau-
sas para o tempo ser pro-
longando. Uma delas é por-
que os pacientes ficavam es-
perando realizar ressonan-
cia ou tomografia. Hoje, co-
locamos equipamentos de
ressonancia e tomografia em
todos os hospitais e ja con-
seguimos encurtar o tempo
de permanéncia de nove
dias. A nossa meta é che-
gar a sete. Ao fazer apenas
iss0, N6s conseguimos au-
mentar de forma significati-
va a oferta de leitos para re-
gulagao. Mas isso nao é
sentido porque a oferta su-
biu inferiormente ao aumen-
to da demanda. A demanda
n&o deveria ter aumentado,
mas aumentou por causa da
crise financeira. A crise atin-
giu os municipios, que es-
téo deixando de internar nos
seus hospitais, e transferem
para a regulaco do estado.
Também jogou no SUS mi-
IhGes de pessoas que esta-
vam no sistema de salde
privado. Ou porque perderam
emprego ou porque nao tem
mais dinheiro para pagar um
plano de salde. Agora, se
tornaram dependentes do
SUS. Na outra ponta, ha
uma epidemia de acidentes
de moto. Hoje, quase 35%
dos internos nos hospitais
publicos sdo acidentes de
transito — moto e carro. E
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s&o atendimentos de longa
permanéncia porque tem
mdltiplas fraturas. Ficam in-
ternadas por muito tempo.
Além disso, os hospitais ndao
se comunicam com a regu-
lagao porque eles ndo séo
informatizados. E um absur-
do. Mas os nossos hospitais
n&o tinham sistema de infor-
matizagdo. Nao tinha siste-
ma de prontudrio eletrénico.
E a central de regulagao ndo
enxergava. Tinha que ligar
por telefone ou mandar e-
mail pedindo vaga. Foram
trés anos de investimentos.
Investimentos R$ 56 milhdes
na infraestrutura para infor-
matizar os hospitais.

Tribuna — Como avalia o
processo eleitoral? E o
favoritismo do governador
Rui Costa?

Fabio Vilas-Boas — Acho
que o favoritismo dele é con-
sequéncia do trabalho que
ele fez nestes quatro anos.
Houve, na minha avaliagdo,
uma sintonia muito grande
entre ele e o povo da Bahia.
Nés somos uma populagdo
pobre e o governador fez um
governo voltado para o0 soci-
al. E isso a gente vé clara-
mente. Além disso, ele é uma
pessoa séria, trabalhadora e
conquistou o respeito de
quem n&o votou nele. E de
quem nunca votou nem gos-
taria de votar no PT. Ele con-
segue, no meu modo de ver,
um transito muito grande em
segmentos historicamente
que nunca estiveram alinha-
dos com a posi¢do que ele
defende.

Tribuna - O que deve ser
prioridade do governador
se ele for reeleito?

Fébio Vilas-Boas — Eu acre-
dito a salde deva continuar
recebendo um olhar diferen-
ciado, porque nao foi possi-
vel até aqui, mesmo com os
oito anos de Wagner e qua-
tro de Rui Costa, se conse-
guir reparar o que a popula-
¢&do necessita

Tribuna - Especula-se que
o senhor pode ser candi-
dato a prefeito de Salvador
em 2020. Como o senhor
observa essa possibilida-
de?

Fabio Vilas-Boas — Estou
trabalhando para um proje-
to que me comprometi com
o governo ha quatro anos.
Estou tendo uma realizagao
pessoal e profissional. E,
neste momento, esta no
meu projeto continuar traba-
lhando ao lado dele [o go-
vernador Rui Costa]. O que
futuro vier a me reservar sera
tratado oportunamente.
Mas, neste momento, o que
me encanta e o que me re-
aliza é contribuir para dimi-
nuir o sofrimento da popu-
lagao e levar a qualidade e
o servico de salde.
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