Hospital das Clinicas, outro lado damoeda
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E assustador ouvirmos que o
Hospital das Clinicas do Estado de
Sao Paulo, um dos simbolos da saii-
de piblica do Brasil, pretende qua-
druplicar o atendimento de convé-
nios e pacientes particulares, sob a
justificativa de que isso garantira a
sustentabilidade do atendimento a
populacdoemgeral.

Profissionais, instala¢des e equi-
pamentos piblicos a servigo do pri-
vado, mediante cobranca paralela
dos servicos e exames realizados,
num Estado que dispde em sua
Constituicao que a satide publica
deve ser gratuita.

Sem considerar que muito di-
nheiro publico tera que ser gasto
para colocar o hospital piiblico em
condi¢coes de mercado para atender
pessoas que possuem plano de sad-
de ou se disponham a pagar pelas
consultas e procedimentos.

Obvio. Afinal, quando concorda-
mos em pagar por um plano de safi-
de, ou mesmo por uma consulta
particular, nés estamos dizendo
exatamente isso: que nao quere-
mos o tratamento que é dispensado
pelo SUS aos cidadaos.

Foi o que aconteceu, na pratica,
com a Fundacao Zerbini.

Na década de 90, ao resolver au-
mentar sua capacidade para aten-

0 SUS é patrimonio brasileiro
e nossa garantia de que nio
ficaremos a disposicdo dos
interesses economicos e do
lucro; lutemos para manté-lo

der clientes particulares e de convé-
nio, levantou um vultoso emprésti-
mo com o BNDES, construiu o In-
Cor 2, belissimo prédio destinado
s0 para esse tipo de atendimento,
nao conseguiu pagar as contas e a
divida foi assumida pelo governo
do Estado, obedecendo aquela ve-
lha férmula de individualizacao do
lucro e socializacdo do prejuizo.

Mas esse lado da moeda a admi-
nistracao ptblica insiste em omitir.

Nessa relagdo promiscua, na
qual o plblico assume carater su-
plementar ao privado, nao s6 have-
ra a diminuicdo da capacidade ope-
racional do atendimento ptublico,
mas também a acomodac¢ao natu-
raldo setor privado.

Hoje ja deficitario, ele deixara de
investir na ampliacdo da propriare-
de, passando a utilizar-se, de forma
bastante conveniente, exatamente
dos servicos especializados e de al-
ta complexidade nos quais nao
quer investir, pelo custo elevado.
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Se o critério de escolha das segu-
radoras de satide e de clientes parti-
culares a serem atendidos no hos-
pital ptiblico for o do melhor preco,
o que muito provavelmente sera,
todos n6s pagaremos com dinheiro
publico a garantia de acesso dife-
renciado daqueles poucos que pu-
derem pagar mais caro pelos pla-
nos desatide.

Ainda tem mais. Para quem nao
sabe, ha mais de dez anos existem
dispositivos legais que permitem a
cobranca dos procedimentos pres-
tados aos consumidores dos planos
de satde e respectivos dependen-
tes, ndo sé nas instituices ptblicas
como também nas privadas, conve-
niadas ou contratadas que sejam
integrantes do SUS.

Portanto, nada ha a justificar a
necessidade de maior destinacao
de leitos e vagas do atendimento
ptblico a elite brasileira.

O SUS é patrimonio brasileiro e
nossa garantia de que nao ficare-
mos a disposicao dos interesses
econdmicos edolucro.

Lutemos; caso contrario, o pre-
juizosera de todos nos.
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