CAMARA DOS DEPUTADOS

RELATORIO DE VIAGEM
Missao Oficial: Espanha/Portugal

Parlamentar: Leandre Dal Ponte — PV/PR

Processo: 202 346/2018

Periodo de Afastamento: De 3 a 10 de fevereiro 2018.

Autorizacao

O Presidente da Camara dos Deputados, Rodrigo Maia, nos termos dos Atos da
Mesa n°66/2010 e 31/2012, autorizou-me por meio do Oficio n° 21/18/GP/MA, como
integrante da Comissdo de Seguridade Social e Familia, a participar de reuniées com a
Ministra de Saude, Servigos Sociais e Igualdade da Espanha, Sra. Dolors Montserrat, na
cidade de Madri, Espanha, assim como com a Comissdo de Saude da Assembleia da
Republica, com a Comissao de trabalho e Seguranga Social, e com o Grupo Parlamentar de
Amizade Portugal-Brasil, na cidade de Lisboa, Portugal, considerando o afastamento no
periodo de 03 a 10 de fevereiro de 2018.

Introducao

A Camara dos Deputados firmou Acordo de Cooperagdo Técnica com os governos da Espanha
e de Portugal para a troca de experiéncias sobre a gestdo dos respectivos sistemas de satde.
Consequentemente, o Presidente Rodrigo Maia autorizou a formag¢do de uma missdo oficial
composta pelo Presidente da Comissdo de Seguridade Social e Familia, Deputado Hiran
Gongalves (PP/RR), Deputada Carmem Zanotto (PPS/SC), Deputado Jorge Solla (PT/BA),
Deputado Marcus Pestana (PSDB/MG), membros daquele Colegiado especializado na area da
salde e a mim, Deputada Leandre (PV/PR).
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O objetivo da comitiva foi o de propor solugdes e caminhos vidveis para o SUS diante da grave
crise econdmica que o Brasil atravessou e da qual se recupera, a partir das experiéncias dos
paises Ibéricos que, igualmente, experimentaram um periodo de grave crise fiscal e de
recessao econoémica.

A identidade cultural e linguistica e as semelhangas dos sistemas de satde daqueles paises
com o SUS permitiram uma troca de experiéncias mais proficua, como, por exemplo, a
constatagdo de que o sistema de saude gratuito da Espanha também foi erguido com base no
Estado de Bem Estar Social e fundado nos principios da universalidade (acesso a todos, sem
restricdo) e da integralidade (a carteira de servicos deve contemplar integralmente as
necessidades da populacdo).

Apesar das muitas similaridades entre o SUS e os sistemas de sadde da Espanha e de Portugal,
identificamos caracteristicas nos dois sistemas que julgamos merecedoras de destaque,
conforme a seguir.

SISTEMA NACIONAL DE SAUDE ESPANHOL

O Sistema Nacional de Satde da Espanha possui as seguintes caracteristicas:

e Financiamento publico;

e Cobertura universal;

e Servigos sanitarios gratuitos;

e Baseado em atengfo primdria;

e Modelo descentralizado (dezessete comunidades auténomas).

O sistema esta organizado de acordo com responsabilidades compartilhadas entre o Governo
Central e as Comunidades Auténomas.

Compete ao Governo Central a legislagdo bdsica, a politica farmacéutica, a satide internacional,
a formagdo sanitdria e a coordenagdo geral, por meio do Conselho Interterritorial do Sistema
Nacional de Sadde. A legislagdo bdsica e a coordenacdo geral correspondem ao
estabelecimento de padrdes que determinem as condicdes minimas e os requisitos em busca
de uma igualdade bdsica de condi¢Bes na operacdo de servicos de atengdo sanitdria basica.
Quanto a politica farmacéutica, compete ao Governo Central a legislacio relativa a
medicamentos e produtos sanitarios, ao passo que a salde internacional compreende
atividades de monitoramento e controle de possiveis riscos sanitdrios que surjam da
importagdo, exportagdo, transito de mercadorias e trafego internacional de viajantes. Nesse
sentido, a Espanha coopera com outros paises e organizagdes internacionais por meio de
relagdes internacionais e acordos sanitarios.
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As Comunidades Autdnomas cabe o planejamento sanitério, a ordenagdo territorial, a satde
publica e a gestdo sanitaria. Cada Comunidade Auténoma tem seu préprio servico de satde e
atua como 6rgdo administrativo e gestor responsdvel por todos os centros de salde, servicos e
instalacbes em sua area de jurisdicdo (administragdes provinciais, prefeituras e qualquer outra
administragdo intrarregional).

SERVICO NACIONAL DE SAUDE DE PORTUGAL
O Sistema Nacional de Satde Portugués possui trés sistemas coexistentes e sobrepostos:

e Servigco Nacional de Saude - SNS;
e Subsistema de Saude;
e Seguros de Saude.

Os recursos para o sistema de satide provém de um mix de financiamento publico e privado,
sendo o SNS financiado por impostos, o Subsistema de saldde financiado pelos trabalhadores e
o Seguro de satde voluntario contratado por meio dos empregadores ou individualmente.

Destacam-se os cuidados de saude primarios, cuja oferta é majoritariamente assegurada pelo
SNS, com meta de se atribuir médico da familia a todos os cidaddos, j& tendo alcancado em
2017 o percentual de 92,7% (noventa e dois e sete décimos por cento) dessa meta.

AVALIACAO COMPARATIVA

Iniciamos por apontar alguns aspectos que nos chamaram atencdo quanto as caracteristicas
dos sistemas de satide dos dois paises em compara¢do com o SUS, a comegar pelos padrdes de
financiamento. Enquanto o Brasil investe 300 (trezentos) euros per capita/ano, Portugal dispde
de 900 (novecentos) euros per capita/ano e a Espanha conta com, em média, 1.300 (mil e
trezentos) euros por habitante/ano.

Em segundo lugar, citamos a experiéncia espanhola onde hd uma carteira de servicos
transparente e claramente fixada por instrumentos legais. L3, os servicos sdo gratuitos, com
excecdo dos medicamentos, para os quais foi adotado um sistema de copagamento
proporcional a renda da pessoa, variando a participacdo de 0% (zero por cento) a 60%
(sessenta por cento). Na Espanha, os aparelhos para corregio auditiva sé s3o ofertados até os
16 (dezesseis) anos, ao passo que em Portugal, por exemplo, a carteira de servigos ndo inclui o
atendimento odontolégico. Como resultado dessa transparéncia e fixagdo legal, ndo existe o
fendmeno da judicializagdo como ocorre no Brasil.

Deve-se citar, ainda, o uso intensivo de tecnologias da satde, como a adog¢do do prontuério
eletrénico nos dois paises e da introducdo do receitudrio eletrdnico em Portugal. Em
decorréncia, ndo ocorrem o desperdicio na realizacdo de exame e o descontrole na emiss3o de
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receitas. No Brasil, apenas 30% (trinta por cento) dos usuarios do sistema comparecem para
buscar o exame e uma mesma receita é obtida num mesmo ponto de atendimento.

Outra diferenga digna de mengdo diz respeito ao sistema de farmacias. As farmacias sdo
consideradas unidades de saude, pontos de atengdo a saude das pessoas, a semelhanca de
uma permissdo publica. O dono da farmdcia é, necessariamente, um farmacéutico, que pode
possuir, no maximo, duas unidades farmacéuticas. Dessa forma, ndo existe o fendmeno de
redes de farmacias, como no Brasil.

Por ultimo, e ndo menos importante, citamos o padrdo remuneratério e a qualificacdo dos
médicos. Para se ter uma ideia, um médico em final de carreira, com dedicacdo exclusiva de 35
horas semanais, recebe 3.500 (trés mil e quinhentos) euros, ou seja, cerca de RS 14.700
(catorze mil e setecentos reais), enquanto no Brasil existem municipios que chegam a pagar RS
30.000 (trinta mil reais) para um profissional médico.

Conclusao

A partir das observagdes, chegou-se a conclusdo de que o Brasil precisa rediscutir a
organizagdo do sistema, principalmente na definicdo de uma carteira de servicos que serd
oferecida, a fim de se coibir o processo de judicializac3o.

Também concluiu-se que é preciso aprimorar o sistema de formacdo de médicos da familia,
sendo fundamental, nesse ponto, pensar numa carreira nacional unificada, a partir da
experiéncia de Portugal e Espanha, onde ndo ha carreira tnica nem existe a municipalizacdo da
saude. Em Portugal, o sistema é centralizado, federal, com servicos regionalizados. Na
Espanha, sdo os governos regionais que coordenam o sistema de salde. Isso garante uma
racionalidade muito maior na gestdo, pelo principio da escala e da organizacio do sistema
mais centralizada. Consegue-se ofertar um servico muito mais homogéneo no territério,
independente de diferengas de renda e caracteristicas nacionais.

E preciso abrir a discussio do copagamento na drea da assisténcia farmacéutica, além de
acelerar a incorporacdo das ferramentas tecnoldgicas de gestdo, particularmente consolidar o
cartdo SUS e o prontudrio eletrénico integrado em toda a rede.

Por fim, é preciso dar prioridade absoluta para a aten¢do primaria a partir de uma fortissima
formagdo do médico da familia. Nos paises visitados, 0 médico da familia possui pds-
graduacdo com duracdo de 4 (quatro) anos, o que proporciona uma resolutividade muito
maior, chegando ao ponto de, por exemplo, na Espanha, o médico da familia realizar o exame
de ultrassom. Dessa forma, a unidade da familia resolve 80% (oitenta por cento) das
necessidades da populagdo com a satde.

Ap6s a avaliagdo do trabalho de observacdo desenvolvido, passamos as atividades realizadas
pela comitiva.
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Atividades Desenvolvidas

MADRI - ESPANHA: 04 — 07 DE FEVEREIRO DE 2018

03/02/2018
Viagem: BRASILIA /LISBOA - TAP PORTUGAL - Voo TAP TP 0058 - Localizador: Q775V5 -

Embarque: 17:55 Partida 18:55 - Chegada 6:00.

04/02/2018
VIAGEM - LISBOA/MADRID — Voo TP 1028 — Localizador: Q775V5 - EMBARQUE: 08:35 - VOO:

09:15 CHEGA: 11:30.

Hospedagem: Hotel Ibis Styles Madrid Prado — Paseo del Prado, 11, 01 — Centro — Madrid —
Check-in 04/02, Check-out 07/02.

05/02/2018

09h45 a 10h00 - Recepgdo a Delegag¢do do Brasil e credenciamento.

Local: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad (Paseo del Prado, 18-20,
Madrid).

10h00 a 10h15 — Apresentagdes das delegacdes e recebimento pela Diretora Geral da
Carteira Basica de Servigos do SNS e Farmacia.

Local: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad (Sala Despacho 1414, planta
142),

10h15 a 12h00 - Reunido de trabalho. Temas de Agenda de Satide Publica:

e Aspectos gerais organizativos do Sistema Nacional de Saude;

e Papel do Governo Central, governos autdnomos regionais e administragso local;
e Direitos dos cidaddos em matéria de saide e acesso aos servigos ofertados;

e Relacéo do sistema piblico com a satide complementar e privada;

e Visdo de futuro do sistema publico de satde;

e [Estratégias para a assisténcia farmacéutica.

Palestrantes: Sra. Mercedes Alfaro, Sra. Maria de los Santos Ichaso Hernandez-Rubio e Sr.

Santiago Esteban Gonzalo.
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Local: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad (Paseo del Prado, 18-20,
Madrid) (Sala 1015-A, planta 102).

12h00 a 14h00 - Reunido de trabalho. Temas de Agenda de Carteira:

e Aspectos gerais da Carteira de Servi¢os do SNS;

e Direitos dos cidaddos garantidos legalmente em matéria de saude e critérios de
acesso aos servigos oferecidos;

e Sistema de regulagfo de acesso;

e Critérios de incorporagdo de novas tecnologias;

e Estrutura de financiamento.

Palestrantes: Sra. Cristina Gonzales del Yerro, Sra. Pilar Diaz de Torres e Sr. Fernando

Piedra Sanchez.
Local: MSSSI (Sala Despacho 1015-A, planta 102).

16h30 — Reunido com a Presidente do Congresso de Deputados da Espanha e visita guiada ao

Parlamento.

Local: Congresso de Diputados.

06/02/2018

09h15 a 09h30 - Recepgdo a Delegagio do Brasil e credenciamento.

Local: Ministério de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad (Paseo del Prado, 18-20,
Madrid).

09h45 a 10h15 - Reunido de trabalho. Temas de Satide e Consumo:

e Aspectos gerais da assisténcia farmacéutica;
e Critérios de incorporagio d emedicamentos;
e Medidas provocadas pela crise econdmica e seus impactos.

Palestrantes: Sra. Maria Luisa Garcia-Vaquero Donaire e Sra. Piedad Ferré de la Pefia
Local: Ministério de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad (Sala 1015-A, planta 102).

Fim da reunido do Ministério de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad e saida da
delegagdo para o Congresso dos Deputados.

11h00 a 14h00 — Reunido com a mesa e porta-vozes da Comissdo de Satide e Servigos Sociais
do Congresso de Deputados espanhol.




CAMARA DOS DEPUTADOS

Participantes: Dep. Patxi Lopez e demais membros da Comisséo.
Local: Congresso de Diputados, entrada de Carrera de San Jerénimo (portdo).

14h00 - Almogo na Residéncia da Embaixada do Brasil com a participacdo da Diretora Geral
da Carteira Basica de Servigos do SNS e Farmdcia.

Local: Embaixada do Brasil em Madri. Fernando el Santo, 6, Madrid.

07/02/2018

09h30 a 11h30 - Visita ao Hospital Universitario Puerta de Hierro — Majadahonda.
Local: Calle Manuel de Falla, 1. 2822 — Majadahonda (Madrid).
Recebe a delegagdo: Sra. Paz Maese, Chefe do Servico de Comuinicac¢do do HU.

Agenda: Apresentagdo geral do Hospital. Visita & Area de Consultas Externas; Area de
Hospitalizagdo: Hospital de Dia Médico e Cirurgico; Servico de Urgéncias; Area

Materno-Infantil.
13h30 a 15h00 - Visita a um centro de atencdo primaria “Centro de Salud Fuentelarreina”.
Local: Calle Alfonso Rodrigues Castelao, 17, 28035, Madrid.

Recebe a delegacdo: Sr. Guillermo Martin Carballo, Direto do Centro de Satde
Fuentelarreina.

Agenda: Apresentacdo geral do Centro de Saude Fuentelarreina: carteira de servigos.
Visita as consultas/unidades do centro.

21h05 - Embarque para Lisboa pelo voo 1019 TAP — Aeropuerto Barajas Terminal 2.

LISBOA — PORTUGAL: 08 — 09 DE FEVEREIRO DE 2018

08/02/2018
09h15 a 10h45 — Visita a Unidade Satide Familiar (USF) Monte Pedral.
Local: Rua Adolfo Coelho, 9, 1900-424 Lisboa.

Participantes: Dr. Luis Pisco, Presidente do Conselho Diretivo da Administracio
Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo (ARSLVT); Dr. Henrique Botelho,
Coordenador Nacional para a Reforma do Servico Nacional de Saude na area dos
Cuidados de Saude Primarios; Dr.2 Eunice Carrapico, responsavel pela Equipe Regional
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de Apoio e Acompanhamento da Reforma dos Cuidados de Satuide Primarios (ERA); Dr.2
Ana Correia, Chefe de Divisdao da Cooperacdo da DGS.

11h00 a 12h45 — Didlogo com o INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento e
Produtos de Satide, I.P.

Local: Alameda D. Afonso Henriques, 45 — 1049-005 Lisboa (Direcdo-Geral da Satde).

Participantes: Dr.2 Catarina Costa, Dire¢do de Avaliacdo de Tecnologias da Saude do
INFARMED; Dr.2 Inés Ramos, Dire¢do de Informacdo e Planejamento Estratégico do
INFARMED; Dr.2 Ana Correia, Chefe de Divisdo da Cooperacdo da DGS.

Partida para almoco e Assembleia da Reptiblica

09/02/2018
10h00 a 11h10 - Visita ao INEM — Instituto Nacional de Emergéncia Médica
Local: Rua Almirante Barroso, 36 — 1000-013 Lisboa.

Participantes: Dr.2 Raquel Ramos, Diretora do Departamento de Emergéncia Médica
do INEM; Dr.2 Ana Correia, Chefe de Divisdo da Cooperacdo da DGS.

11h30 a 13h00 - Visita e didlogo com a ACSS — Administragdo Central do sistema de Satde,
IP.

Local: Parque da Saude de Lisboa, Edificio 16 Av. do Brasil n.2 53 — 1700-063 Lisboa.

Participantes: Dr. José Carlos Caiado, Presidente do Conselho Diretivo da ACSS; Dr.
Ricardo Mestre, Vogal do Conselho Diretivo da ACSS.

13h00 - Almocgo a convite da ACSS.

15h00 a 17h30 - Reunido e didlogo com os coordenadores para a Reforma do Servico
Nacional de Saude na area dos Cuidados de Saude Primarios, Cuidados de Satde
Hospitalares e dos Cuidados Continuados Integrados.

Local: Av. Jodo Cris6stomo, 9 — 3.2 Piso, Lisboa (Ministério da Saude).
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10/02/2018

VIAGEM — LISBOA/BRASILIA - TAP PORTUGAL - Voo TP 0059 - Localizador: Q775V5 -
Embarque: 07:45 Partida: 09:45 - Chegada: 17:25

VIAGEM - AVIANCA - BSB/CWB - TP 5555 EMBARQUE: 18:00 - VOO: 19:30 CHEGA: 21:47 em
Curitiba.

Brasilia, 26 de fevereiro de 2018.

Leandre Dal Ponte

Deputada Federal
ANEXOS
CARTOES DE EMBARQUE



