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Gastao Wagner

O atual presidente da Associacdo Brasileira de Saude Coletiva
— Abrasco, Gastdo Wagner, é o entrevistado do més de
maio do Observatdrio de Andlise Politica em Satide (OAPS).
Gastdo é médico formado pela Universidade de Brasilia, com
mestrado em Medicina Preventiva pela Universidade de Sdo
Paulo e doutorado em Saude Coletiva pela Universidade
Estadual de Campinas (Unicamp), onde atua como docente.
Na entrevista, o médico sanitarista falou sobre os desafios
do SUS, a necessidade de "redefinicao” do movimento da
Reforma Sanitdria e o papel da esquerda enquanto gestora
do sistema. “"Ha um desgaste importante, a gente ndo gosta
de falar muito disso, mas temos que comecar a falar. O que
houve? O guanto essa esquerda conciliou, enquanto gestor
e enquanto governante, com o desfinanciamento do SUS,
com a privatizacdo, com o desrespeito aos trabalhadores e
0s usudrios? Temos que rever tudo isso al”.

Observatorio de Analise Politica em Saude - Em entrevista
a Escola Politécnica de Saiide Joaquim Venancio (Fiocruz),
em 2008, fazendo um balanco do SUS, ao ser perguntado
se o financiamento era o maior problema do Sistema, vocé
afirmou que nao, que o financiamento era insuficiente, mas
nao eraomaior problema: “Naoacho que ofinanciamentoseja
o maior problema: se o SUS fosse querido, nés arranjariamos
dinheiro. Se o SUS fosse um projeto social mais enraizado, o
dinheiro viria”. Vocé ainda acha que o desafio do SUS é ser
querido, estimado pela populacdo? E houve algum avanco
nisso?

GastaoWagner: Eufizessadeclaracdodequeofinanciamento
€ insuficiente, mas ndo é o maior problema porque eu tenho
a andlise de que a defesa do SUS tem centrado demais
no financiamento, sem fazer um complemento de qual
a finalidade desse financiamento, para qual modelo de
atencdo, para que projeto, com que objetivo. E essa luta
pelo financiamento tem se centrado muito no Parlamento.
Temos feito uma discussao insuficiente, pequena, na minha
opinido, com a sociedade sobre a importancia e o papel do
SUS, a barbarie sanitaria que ocorre com a insuficiéncia e a
desconstrucdo do SUS.

Eu mantenho essa mesma opinido, inclusive eu tenho
proposto no movimento sanitario, como professor, como
ativista e entdo presidente da Abrasco, que a gente evite
lutar por mais recurso sem especificar exatamente para qué.
Ha varios cientistas, professores e gestores que comecaram
a fazer as contas. Um a gente precisa dobrar o numero de
equipes de Saude da Familia, a capacidade de acesso da
atencdo primaria basica no Brasil precisa dobrar, precisa

incluir de 80 a 90% da populacdo para ter sua equipe de
referéncia na atencdo basica, além de qualificar. H& uma
estimativa de que isso custaria entre RS10 e 15 bilhdes. S6 o
governo federal gasta R$110 bilhdes com o SUS e isso seria
uma qualificacdo, para a populacao teria umaimportancia tao
grande. Vaiter mais gasto porque nés vamos ter mais acesso,
vamos precisar de mais medicac¢ao, mais insulina, etc.

Um outro grupo, de Belo Horizonte, fez um estudo sobre as
filas na média e alta complexidade para policlinicas, centros
de referéncia, ambulatoérios e hospitais em varias areas onde
ha problemas de acesso. Fez também uma conta de quanto
custaria, por regiao de saude do Brasil onde ha problemas
maiores, investir em cancer, por exemplo: uminvestimento de
20 bilhdes e um aumento do custeio por ano de R$10 bilhdes.
Custa caro, nés gastamos 3,6% do Produto Interno Bruto
(PIB) com Saude e os paises que tém sistema nacional de
saude gastam 7,8,9,10% de seu Produto Interno Bruto. Entao
a gente teria que dobrar. Esse esforco politico tem varias
dimensdes e uma delas € essa: a gente comunicar melhor
com a sociedade. Para que a gente quer esse dinheiro? Que
diferencafaraparaasaude, acesso, humanizacao e conforto?
Foi neste sentido que eu dei essa entrevista.

Observatorio de Anadlise Politica em Sailide - Seria um
financiamento direcionado?

Gastao Wagner: Direcionado. Ou seja, lutar por recursos
para isso, aquilo e aquilo. N6és vamos ter que enfrentar,
essa luta financeira esta no centro da politica brasileira que
se apropria do recurso publico. Estao querendo reduzir os
gastos com a Previdéncia, com o Bolsa Familia, com o SUS...
por qué? Para usar isso para o capital, para investimento,
para o setor privado, para novos incentivos para a industria
automobilistica. Essa discussao precisa ser feita tambéem. A
luta por financiamento tem sido por mais recurso, supondo



gue ndo ha como gastar mais, eu tenho proposto examinar e
rever o gasto do orcamento publico. No ano passado quase
50% do imposto arrecadado no Brasil foi para pagamento
da divida interna, um recorde brasileiro. Isso nem entra no
orcamento e, quando entra no orcamento, nos ultimos cinco
anos o gasto federal com o SUS foi semelhante aos incentivos
3 industria automobilistica (incentivo fiscal, exoneracdo de
impostos). Ou seja, ha recursos, o problema ¢ a destinacdo
desse recurso na luta politica. A gente reforca nossa luta se
a gente apontar, por exemplo, queremos acabar com as filas
no atendimento, queremos qualificar a Estratégia Saude na
Familia, queremos ter uma carreira multiprofissional para
quem trabalha na Estratégia Saude na Familia... Mais Médicos
€ uma solucdo provisoria, emergencial. Enfim, vamos criar
solucbes mais estruturais, mais definitivas.

Observatorio de Analise Politica em Saude - Em 2015, uma
série de medidas que ameacavam o Sistema Unico de Satide
(SuUS) foram criticadas e combatidas por entidades que
defendem o Sistema, inclusive a Abrasco, como a abertura
da assisténcia a saide ao capital estrangeiro, a PEC 451, e
as medidas propostas na Agenda Brasil. Desde o final do ano
passado o Brasil passa por uma crise politica que, também
segundo varias entidades e a Abrasco, ameaca a democracia
no pais. Como esta sendo conciliar a defesa do SUS - que
continua ameacada por medidas como a PEC 143/2015 que
prorroga a DRU e estende a desvinculacdo para estados, DF e
municipios e asancao da producao e uso dafosfoetanolamina
- nessa conjuntura de ameaca a legalidade democratica?

Gastao Wagner: Nos temos que lutar nas duas frentes,
ndo tem outra alternativa porque a ameaca a legalidade
democratica ao mesmo tempo é uma ameaca as politicas
publicas. Eu estava dizendo: A velha senhora voltou". A luta
de classes, pela apropriacao publica ou privada do orcamento
publico, para ndo haver arrecadacao de imposto, ter mais
isencdo e pelo uso que esse imposto vai ter. Nos temos
que fazer as duas coisas. A Abrasco foi uma das primeiras
entidades, ha mais de dois meses, a emitir uma carta contra
o golpe, criticando o discurso unico daimprensa, a assimetria
com que o Judiciario tem combatido a corrupcao — so contra
algumasliderancasde extracdomaispopularendocomoutras
pessoas. A gente é afavor daluta contra o patrimonialismo, o
clientelismo e a corrupcao. Isso tem que ser feito, mas o papel
do Judiciario é ser simétrico, doa a quem doer tem queir atras
e demitir, denunciar, multar, prender...0 que for cabivel. Nés
temos que lutar nas duas frentes: na frente da legalidade, da
defesa da democracia, e na frente da cidadania, dos direitos
publicos. Ndo tem outra saida.

Observatorio de Analise Politica em Saude - O impeachment
da presidenta Dilma Rousseff seguiu para anadlise no
Senado e segundo especialistas ha grande probabilidade
do processo ser aberto e da presidente ser afastada [A
entrevista foi realizada em 29.04.16]. Consequentemente
Michel Temer, vice-presidente, assume como presidente
interino até o encerramento do processo. Temer apresentou,
no final do ano passado, o documento Uma Ponte para o
futuro, com propostas para o pais. Uma delas é o fim de
todas as vinculacoes constitucionais estabelecidas, caso da
saude e educacao, e aimplantacao do orcamento totalmente
impositivo — “o orcamento ndo impositivo é fruto da
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desconfianca do Executivo na sabedoria ou responsabilidade
do Legislativo. Remédio equivocado, para uma doenca que
se chama falta de articulacao politica democratica”. Se a
proposta for levada adiante, o que isso significa para o SUS?

Gastdo Wagner: Significa dificuldades ainda maiores do
que aquelas que nos ja temos hoje. O SUS € uma reforma
incompleta, o financiamento e insuficiente, a qualidade do
atendimento..entdo vao se agravar essas dificuldades do
SUS. Eu ndo estou absolutamente pessimista porque acho
que esse tipo de projeto, 'Uma ponte para o futuro”, ndo cabe
no Brasil contemporaneo. A resisténcia da sociedade civil, de
uma parcela importante da sociedade civil, € muito grande.
A parcela da sociedade brasileira que aposta na cidadania
e sabe que isso depende de politicas publicas e distribuicao
de renda e muito grande, € muito maior que o apoio que
Dilma e o PT tiveram. O que nés estamos ¢é desorganizados,
fragmentados, com uma crise de representacdo politica
muito grande no pais e isso dificulta a reacdo. Mas vai haver
uma reacdo bastante grande. Eu acredito que esse projeto
ndo vai ser integralmente implementado. Essa € minha
avaliacdo politica, mais do que técnica.

Observatorio de Analise Politica em Saude - Em entrevistas
anteriores vocé afirmou que o SUS foi cooptado por gestores,
que o movimento da reforma sanitaria ficou muito vinculado
a governos, tanto do PT quanto do PSDB. O movimento
sanitario precisa de uma reviravolta ou ser reconstruido?

Gastao Wagner: Precisa, acho que nés temos que reconstruir
o projeto do SUS, ndo negar as diretrizes principais do SUS,
mas redefini-las, por exemplo, atencao basica, relacéo com
os hospitais, a politica de pessoal do SUS que ndo existe —
a gente ndo conseguiu desenvolver uma politica que pense
no usuario, na responsabilidade sanitaria e nos direitos
dos profissionais, que consiga articular essas coisas. Essa
questdo do financiamento ndo acho que seja uma questdo de
mais recursos, mas de redefinir o orcamento publico.

4o projeto do movimento social da reforma
sanitdria precisa ser redefinido e a forma de a
gente fazer politica. Nos temos que reforgar o

cardter plural, polifénico, com vdrias estratégias

de luta. Essas estratégias tradicionais de abaixo-

assinado, de lobby parlamentar e pressdo junto aos

gestores ndo sdo mais suficientes. i

O projeto do movimento social da reforma sanitaria precisa
ser redefinido e a forma de a gente fazer politica. Nés
temos que reforcar o carater plural, polifénico, com varias
estratégias de luta. Essas estratégias tradicionais de abaixo-
assinado, de lobby parlamentar e pressao junto aos gestores
ndo sao mais suficientes. Teremos que encontrar estratégias
de tensionamento radical, como o grupo de Saude Mental fez
com a indicacao de um dirigente do Ministério, da Politica de
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Saude Mental, quefoicontraapropriapoliticade saide mental
a vida inteira. Entdo se a gente tiver um ministro anti-SUS, o
que € provavel nesse contexto, como vai ser nossa posicao
com esse ministro? Nao pode ser de reconhecimento.

Ou seja, vamos ter que redefinir uma série de estratégias e
nos aproximar mais dos trabalhadores de saude, intelectuais,
professores, pesquisadores e dos usuarios. Construir formas
de comunicacao mais eficazes, efetivas, bilaterais e ver se o
componente da sociedade (usuarios, movimentos sociais,
etc.) se amplia. Para isso ¢ necessario nao ficar sé no SUS,
temos que pensar na reforma urbana, transporte publico,
luta contra a violéncia, descriminalizacdo das drogas, os
direitos das mulheres - os direitos reprodutivos e os direitos
das mulheres independentemente dos direitos reprodutivos,
contra o racismo. Essa agenda do bem estar social e da
cidadania precisa ser muito mais articulada.

Observatorio de Anilise Politica em Satuide - E um momento
semelhante aquele da criacdo do SUS, no qual havia um
movimento amplo de redemocratizacao da sociedade.

Gastdo Wagner: E, tem uma diferenca porque se passaram
30 anos e, em grande parte desses 30 anos, digamos que
0 SUS ficou na mao da esquerda, que sao as liderancas do
movimento da Reforma Sanitaria. Isso € um outro problema,
ha um desgaste importante, a gente ndo gosta de falar
muito disso, mas temos que comecar a falar. O que houve?
O quanto essa esquerda conciliou, enquanto gestor e
enquanto governante, com o desfinanciamento do SUS, com
a privatizacao, com o desrespeito aos trabalhadores e os
usuarios? Temos que rever tudo isso al.

Isso é uma dificuldade porque, em geral, quem ativa, participa,
facilita, estimula e apoia esses movimentos se chama de
esquerda, de progressista, e esse povo esteve no governo
por muito tempo — esse povo? (risos) — nds, nés estivemos
no governo por muito tempo. Por isso acho que alguma
reestruturacdo teremos que ter. A Abrasco esta discutindo
muito isso, essa questdao do centralismo democratico do
movimento social na entidade, como a gente combina e
consegue fazer ao mesmo tempo com que a Abrasco tenha
a posicao do coletivo, que represente o comum atraves da
diretoria, do presidente, dos congressos e assembleias, mas
que permita o contraditorio para construir consensos.

Que permita aparecer o contraditério. Nao sé ndao reprimir as
diferencas, mas dar publicidade a isso — ndo como posicao
da Abrasco como um todo, mas tal grupo ou tal setor pensa
isso dos agrotoxicos, outro pensa isso das OSs, outro pensa
aquilo..tem varios pontos em que a gente ndo tem um
consenso entre o0s associados da Abrasco, que € parte do
movimento sanitario, tem muita influéncia, é formador de

consenso entre 0s associados da Abrasco, que é parte do
movimento sanitdrio, tem muita influéncia, € formador de
opinido, ativista, e isso fica nos e-mails e facebooks de cada
pessoa. A gente quer que isso apareca no coletivo. Por isso
que eu estou dizendo que €, no centralismo democratico,
trabalhar com movimento plurais e a defesa de alguns
objetivos e acdes em comum.

Observatorio de Analise Politica em Saude - Vocé disse que
estio fazendo essa discussdao na Abrasco. Como ela tem
sido recebida?

Gastao Wagner: Estamos fazendo dentro da diretoria e
comecamos a divulgar. Criamos uma revista eletronica
“Ensaios e Dialogos em Saude Coletiva, temos publicado
artigos com diferencas de opiniao e temos estimulado isso.
Na diretoria temos um apoio coletivo. Somos 22 diretores - 11
dadiretoria e 11do colegiado - e é unanimidade: Vamos tentar
fazer essa experiéncia.

Observatorio de Analise Politica em Satide - E vocé imagina
que havera uma boa recepcao entre os associados?

Gastao Wagner: Eu imagino que sim, mais do que imaginar,
porque existem varias investigacbes. Nesses novos
movimentos sociais ha a preocupacao com a ingeréncia do
Estado, de partidos politicos e de liderancas carismaticas.
Esse tipo de reorganizacdo da Abrasco, da entidade e do
movimento, dificulta esse controlismo, essa interferéncia
indevida, abusiva sobre o movimento. Eu acredito, e a
experiéncia politica que a gente tem tido indica, que tem que
ser por ai.

Observatorio de Andlise Politica em Saide - Para voltar
a um assunto que voceé ja tocou, a politica de pessoal é um
gargalo no SUS?

Gastdo Wagner: E um problema muito sério. Tao importante
quanto ainsuficiéncia do financiamento € apoliticade pessoal.
A saude € uma area (a educacdo também) muito dependente
do pessoal, do envolvimento, da dedicacdo, da vocacao
das pessoas. Isso tem varios fatores, nao € so o salario,
mas esse maltrato sistematico aos professores do ensino
meédio e fundamental da area publica e aos trabalhadores da
saude. Essa politica de pessoal depende de cada prefeitura,
cada prefeito, varia de época. Inventou-se uma série de
recursos improvisados para viabilizar a expansdo do acesso:
terceirizacdo da gestdo e da contratacao, competicao entre
0S municipios e entre organizacdes sociais da mesma cidade.

Ou é o descaso administrativo — cada um faz o que quer,
particularmente os meédicos — ou quando tenta fazer algum
tipo de controle de gestdo mais responsavel em nome dos
usuarios se pde um gerencialismo que provoca danos, tira
qualidade da saude, como esses programas muito rigidos
que proibem agendamento, retornos, visitas, praticas de
promocdo e prevencao. Nos temos um problema de pessoal
muito grande e ndo tem uma proposta, nem duas ou trés
que a gente pudesse debater. Tem "n" propostas, cada
categoria profissional tenta se salvar desse caos e tende ao




corporativismo.

Eu tenho proposto - isso ndo € da Abrasco, sou eu - que a
gentetivesse carreirastematicas, por area, multiprofissionais,
carreiras nacionais, ainda que a gestao sejalocal. Por exemplo,
carreira nacional da atencdo basica, da atencdo primaria,
para a area de saude mental, urgéncia e emergéncia, de
saude coletiva, vigilancia em saude, de apoio administrativo
e financeiro ao SUS..enfim, carreiras especificas, com
concursos especificos, formacdo e educacao permanente
diferente. E as pessoas poderem circular na rede depois de
um intersticio de 3 anos. Umas quatro, cinco ou seis carreiras
de grandes grupos multiprofissionais que garantam direitos,
educacdo permanente, salarios adequados, possibilidade
de circulacao, mas que cuide também da responsabilidade
sanitaria, que € cobrar o trabalho, cobrar o resultado para
0 usuario, cobrar a producdo em saude, a prevencao, a
orientacao, o profissionalismo.

Eu acho isso fundamental e com o recurso que a gente ja
gasta em pessoal e, mais R$10 ou RS15 bilhdes, a gente faz
isso. A gente falaisso e eles dizem: isso vai custar trilhdes de
reais. Nao custa um trilhdo de reais, nos ja gastamos muito.
A minha ideia era fazer um Fundo Unico Nacional de Saude:
pegar o que 0s municipios, estados e o Ministério da Saude
gastam para criar o fundo e agregar mais recurso para criar
essas carreiras. Nao precisa criar todas de uma vez, vai
naquelas que sdo mais prioritarias — talvez atencao basica
e vigilancia em salde sejam as duas primeiras — e vamos
experimentando isso.

Se tem uma carreira para atencdao basica € uma carreira
para todo mundo que trabalha 1a. A legislacdo sobre o
trabalho médico é diferente da enfermagem, isso ja entra
horizontalmente, matricialmente; a carreira de atencao
basica ndo pode infringir a lei dos fisioterapeutas que
estiverem no NASF, por exemplo, nao pode desrespeitar nem
desconhecer a lei, mas tem um conjunto de normas comuns
a todo mundo que trabalha na atencao basica — promocao,
carreira, educacao permanente, gestao — e especificidades
por cada profissdo. A ideia € ndo fazer carreira por cada
profissao porque ai a gente cai no velho corporativismo e na
fragmentacdo. Eu tenho proposto isso e acho que esse € um
tema central. Pode ndo ser essa proposta, podem ser outras,
mas nos temos que enfrentar. Essa coisa de nao ter politica
de pessoal € uma trama contra o SUS, de cada um fazer a
sua politica, terceirizar contratacdo, € uma trama contra a
qualidade do atendimento.

Observatorio de Andlise Politica em Sauide - E é uma coisa
que desmotiva o profissional a se vincular e defender o SUS?

Gastao Wagner: |sso. Ou fica trabalhando burocraticamente
ou, quando pode, sai e vai para o setor privado. O Brasil tem
um setor privado que atende s6 25% da populacao, mas
25% de 200 milhdes € muita gente, maior do que muito pais.
Existe um mercado privado, muitas vezes as pessoas vao
se qualificando no SUS e, assim que podem, saem; enquanto
ficam no SUS fica aquela coisa da burocracia, nao se envolve.
Na saude, uma parte da tecnologia é formacdo e outra parte
€ essa vontade de curar, de reabilitar, de perguntar, de
trabalhar junto. Sem isso ndo anda. Professor que ndo tem
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vontade de ensinar, ndo ensina. Pesquisador que nao quer
descobrir nada, ndo pesquisa. Entao a politica de pessoal é
essencial no SUS e a gente ndo tem, € muito ruim.

Observatorio de Andlise Politica em Satide - Vocé também é
autor de romances de ficcdo (Equivoco, 1993; Calidoscépio,
1998; Tomar a terra de assalto, 1999; e Cérebro Mente, 2006;
Espirito de Epoca, 2012). O atual contexto politico do pais te
inspira a escrever uma nova obra de ficcdo/romance?

Gastao Wagner: Eu estou escrevendo, quase terminando,
€ no atual contexto politico. O titulo € “Semblantes da
violéncia". Eu estou escrevendo como se fosse uma mulher,
é “crosswriting” (risos). E uma mulher narrando sua histdria
de exposicao a varias formas de violéncia. Eu escolhi uma
mulher especifica que tinha uma histéria de pressao familiar
e ao longo da vida profissional, amorosa e pessoal - s6 que
€ romance, ficcdo, mas com uma referéncia ao contexto
atual. Ela € uma profissional de salde e uma das violéncias
€ que ela tem uma oficidade musical bastante grande, se
entusiasma com piano, entra no conservatoério e quando
vai ser selecionada para um grande conservatorio o pai diz:
“musica ndo é profissdao para ninguém, isso € hobby, vocé
vai fazer uma coisa séria". Ai proibe e ela vai fazer medicina,
estuda, passa numa escola publica no vestibular..durante a
faculdade e depois tem varios episédios de violéncia...
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Observatorio de Anadlise Politica em Salide - Vocé esta
escrevendo ha quanto tempo?

Gastao Wagner: Como eu trabalho muito e ainda estou
na Abrasco vai fazer quase uns quatros anos. Acho que o
"Espirito de época’’ saiu ha trés anos e eu comecei fazer, tinha
algumas anotacoes, algumas ideias...

Observatorio de Andlise Politica em Saude - Tem alguma
expectativa de quando deve ser publicado?

Gastao Wagner: O livro esta pronto, agora o problema é
publicar porque vocé tem que mandar para varias editoras,
elas tém o tempo delas. Meus livros vendem muito em saude
coletiva, em literatura menos (risos).
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