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RESUMO

Na area da saude, certamente o0 assunto mais abatisdmente no Brasil € em relacédo a
chegada de médicos estrangeiros pelo programa Médicos, principalmente médicos
Cubanos, para trabalharem no Sistema Unico de S@ld8). Tal assunto vem gerando
enorme polémica na midia, devido a notavel caré&heimdo de obra qualificada no setor e a
expressa contrariedade da classe médica a chegautafi$sionais estrangeiros que poderiam
amenizar a crise no atendimento publico hospit&élarém, até que haja uma ampliacdo do
quadro de médicos a longo prazo, o aporte de profigis estrangeiros é cada vez mais uma
solucéo defendida pelo governo federal sob a icativa de minimizar, em um curto espaco
de tempo e de forma temporaria, a falta de médiocoBrasil. Assim, apesar de seu carater
provisorio, ndo ha davidas de que a medida faz phrtum processo de solucdes coordenadas
a fim de resolver parte do problema relacionadat@e publica, atentando para o principio
maior da dignidade da pessoa humana e de conategdiceito a saude.
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ABSTRACT

In health care, certainly the most discussed issaarrently in Brazil in relation to the arrival
of foreign doctors in the program More Doctors, ezsglly Cuban doctors to work in the
National Health System (SUS). This issue has gé&s@normous controversy in the media,
due to remarkable lack of skilled labor in the eecand expressed opposition of the medical
profession to the arrival of foreign professionadsild ease the crisis in public care hospital.
However, until there is an expansion in the numbgrdoctors in the long term, the
contribution of foreign professionals is increagyn@ solution advocated by the federal
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government under the justification of minimizing, a short time and on a temporary basis,
the lack of doctors in Brazil. Thus, despite itmp®rary nature, there is no doubt that the
measure is part of a process of coordinated solsitio solve part of the problem related to
public health, noting the major principle of hundignity.

KEYWORDS: Foreign doctors; Public Policy; Human Dignity.
1. INTRODUCAO

Recentemente, a Revista Epbdavulgou uma pesquisa realizada pelo I6opa 79
municipios do pais, sendo que, de forma alarmaqigase unanime, 78% dos entrevistados
julgaram que o maior problema do Brasil € a sadmdo esse um direito humano
fundamental de segunda geracao ou dimenséo, nedaitiaas chamadas liberdades positivas.

Parte da doutrina repousa sobre o conceito dagdg=ao qual possui como pilar a
igualdade, liberdade e fraternidade. Entretantopomantes doutrinadores como Ingo
Wolfgang Sarlet defendem que o termo correto seria dimensées, wanajue, a palavra
geracOes pode dar margem a interpretacdo de qugenagho possa substituir a outra.

Projetando o entendimento de Noberto Bobpiara o direito humano fundamental a
saude, temos que a maior problematica do nossateam relacdo aos direitos humanos néo

seria fundamenta-los, mas sim protegé-los:

N&o se trata de saber quais e quantos séo essitasciqual é a sua natureza
e seu fundamento, se sao direitos naturais ouriciesd absolutos ou
relativos, mas sim qual € o modo mais seguro paangj-los, para impedir
gue, apesar das solenes declaracfes, eles sejinuaorente violados.

Muito limpido nos transparece que o problema ddesa® Brasil realmente é muito
grave, sendo necessaria a tomada de medidas wgemgeo pais avancar em relacdo a uma
saude publica digna.

Com isso, 0 governo brasileiro, através de parseariamcordos com outros paises,
buscou incentivar a chegada de médicos estranggorscipalmente como forma de

amenizar o déficit de profissionais da area enbesgimais pobres.
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No entanto, a forma pela qual o governo implanttquraas propostas divide
médicos brasileiros e governo, especialmente emcdel ao polémico programa "Mais
Médicos".

Enfatizando o assunto, Fabio konder Compdratstenta que os instrumentos de
protecdo dos Direitos Humanos asseguram sua efaifieabilidade no ambito interno. E
dever de o Estado instituir critérios de aplicag&ediata no que tange ao contetdo dos
Tratados, Convencbes e Acordos que protegem o®résmlsupremos da igualdade, da
liberdade e da fraternidade entre os homens”.

Importante frisar que no dia 21 de junho, em praramento em rede nacional, a
presidente Dilma Rousseff propds incentivar a @atdo de médicos estrangeiros para
trabalhar exclusivamente no SUS.

Os objetivos do Programa, em um primeiro momensoeqeram bem delineados,
tais como dotar o servico médico de mais estrueqauipamentos, unidades de saude e
pessoal), pretendendo levar médicos, brasileirasstrangeiros, para regiées com caréncia de
profissionais, como municipios do interior e peiie de grandes cidades.

Entretanto, mencionado Programa foi severamenteado pelo Conselho Federal
de Medicina (CFM), que, em nétalassificou a negociacdo como eleitoreira, imes@avel e
desrespeitosa.

Cumpre salientar que a ideia inicial do ProgramaidMMédicos” era voltar as
contratacOes profissionais apenas para médicoangsiros. Entretanto, a forte presséo
contraria das entidades meédicas fez 0 governo moddiscurso e passar a defender a
prioridade aos médicos nacionais.

Por isso, importante destacar um ponto crucialtdal #rograma “Mais Médicos”,
que rendeu protestos em muitas cidades brasil@rdsstante discussdo na midia: a
contratacdo de profissionais estrangeiros sometgasia caso profissionais brasileiros néo
tivessem interesse na totalidade das 11 mil vaffgeaidas pelo programa em sua primeira
chamada publica. Alis, foi 0 que ocorreu no cas@preco.

Apenas corroborando com o noticiado, mais espaaifente, em Agosto de 2013,

apos a divulgacdo da primeira chamada do Progravies” Médicos”, ficou nitido o
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desinteresse dos médicos nacionais em atuar efesagiais afastadas dos grandes centros e
em periferias.

Infelizmente, de um total de 15.460 vagas dispasipara médicos em hospitais de
todas as regides do pais, apenas 938 inscric@en f@alizadas com sucesso. Os medicos que
se cadastraram atenderam 404 cidades do pais qassitem em carater emergencial de
profissionais da saude. Ou seja, atendeu a apé&nadootal de médicos demandados por
municipios ao governo federal e a 11,5% das cidiadestas no progrania

A primeira listagem foi realizada com médicos fodos no Brasil ou que ja tinham
autorizacdo para atuar no pais. Apenas em um seguoachento, apos a recusa dos médicos
nacionais de atuarem no Programa, € que foi abgptéaxima etapa de oferta de vagas nao
preenchidas para os médicos estrangeiros, ou fasmamexterior.

Em maio deste ano (2013), o entdo Ministro das ¢@ekn Exteriores, Anténio
Patriota, anunciou que o pais negociava com Cubaaordo para receber cerca de 6 mil
médicos daquele pais. No mesmo més, o ministroadde$ Alexandre Padilha, disse que o
governo também estudava um modelo de importar mgdia Espanha e Portufal

No entanto, é imperioso mencionar que a distrilwurgdjional irregular de médicos
ndo é um problema exclusivo do Brasil. Outros pai@mbém sofrem com a falta de interesse
dos médicos em trabalharem em regides menos ddgelasy especialmente aqueles com
baixo indice de desenvolvimento humano.

Por isso, é preciso se atentar ao fato de qudaadalprofissionais da saude atinge
paises de todos os continentes, e melhores sa&cosdicdes de trabalho sdo fatores que
influenciam, e muito, no processo de imigragao.

Alias, existem diversos fatores que contribuem mamaovimentacdo de meédicos
para os grandes centros, dos quais podemos @tauneracdo atraente, possibilidade de dar
continuidade a formacéo e aprimoramento profissi@srutura para garantir condicdes de
trabalho adequadas, dentre outras.

Sem nenhuma surpresa, a importacdo de médicos féenémeno mundial que se

acentuou nos ultimos anos, reflexo de conduta daedmglobalizado. Inclusive, atualmente,
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quase 40% dos 235 mil médicos registrados no Reiido sdo estrangeirts E dentre os
paises que mais exportam médicos, podemos deatdbarde Cuba como a grande lideranca
deste intercambio profissional.

A formacdo rapida de um grande niumero de médicesueenvio ao exterior por
meio de parcerias com outros paises se tornou orrpadduto de exportacdo de Cuba.
Segundo uma reportagem publicada pelo jornal esp&hhPais? em maio (2013), os
profissionais de medicina sdo para a economial@adl mesmo que o petréleo € para a
Venezuela: a matéria-prima de exportacdo que fimamanaior parte de seu orcamento e
sustenta sua politica externa. A recente parcesia © Brasil seria uma tentativa de
diversificar o seu mercado, que esteve, nos ultamos, focado na Venezuela.

No entanto, em Junho de 2013, depois de anunceadapia prioridade aos médicos
espanhdis e portugueses, o governo federal vottés @ anunciou a contratacdo de 4.000
médicos cubanos para suprir as vagas nao preeachagrograma “Mais Médicos”. De
acordo com o Ministério da Saude, 400 chegam inmdiente ao pais, os outros 3.600
deveréo vir até o fim do ano. O investimento feldeged de 511 milhdes de reais até fevereiro
de 2014°

O obijetivo primordial do governo federal é destioamédicos cubanos que vierem
trabalhar no Brasil para as 701 cidades que ndmfascolhidas por nenhum profissional
brasileiro durante a primeira etapa do Progranadseue 84% ficam nas regides Norte e
Nordeste. Segundo o Ministério da Saude, os prosgirofissionais de Cuba desembarcaram
no pais em Agosto deste ano (2013). Eles passamanurpa avaliacdo de trés semanas
(chamado médulo de acolhimento e avaliacdo), juatéencom os demais meédicos com
diploma no exterior, que haviam feito a inscricagonmeira etapa do Programa.

Em meio a este cenario, surgem alguns pontos pod8neinvolvendo a chegada dos
médicos cubanos ao Sistema Unico de Saude (S$8yudr debatidos.

Primeiramente, o principal ponto de discussdao depeito ao salario pago aos
médicos participantes do Programa, comumente ctamadbolsa auxilio”, sendo que o
valor anunciado pelo governo federal é de R$ 10 (m#énsais), tanto para profissionais

brasileiros, quanto estrangeiros.
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No presente artigo, também buscamos compreendea peesente parceria Brasil-
Cuba seréo respeitados todos os Direitos ineraontesidadaos brasileiros, estendendo-se tais
garantias também aos profissionais cubanos quedestasidindo no pais, mas, acima de
tudo, estardo ajudando no acesso a saude publp@pdéacio nas regides mais carentes.

Procuramos esmiucar as propostas do acordo deregdpe para descobrirmos se ha
ou ndo algum ato lesivo contra a dignidade da pebamana dos médicos de Cuba que se
ativardo no Programa “Mais Médicos”, como insistemtnte vém acusando as entidades
representativas dos médicos brasileiros, em espedtanselho Federal de Medicina.

No mais, trata-se de tema pertinente e atual, geeece um olhar cuidadoso e
apurado das reais demandas sociais que o Paistanfeeque esbarra, inUmeras vezes, em

politicas publicas fracassadas ou corporativisnnosabegorias profissionais protecionistas.

2. A IMPORTACAO DE MEDICOS COMO UM FENOMENO GLOBAL COM
VISTAS A CONCRECAO DE DEMANDAS SOCIAIS

Podemos notar que vivenciamos um novo momento rie, Bam a abertura
sisteméatica de mercado para os profissionais esias da area da saude, possibilitando a
atuacdo desses médicos, principalmente os cubanodpcais onde ndo héa interesse de
atuacdo no SUS por parte dos profissionais nagonai

Alids, a mencionada oportunidade foi concedida passes profissionais
(estrangeiros) ap0s grande tensdo entre a clapseseatativa médica que, por vezes, se
mostrou corporativista e com pouco senso coledwmgoverno, que enxergava a necessidade
de garantir o direito a saude para o cidadao.

No dizer de Hannah Arerfdt os direitos humanos ndo sdo um dado, mas um
construido, uma invencdo humana, em constante ggoa® construcéo e reconstrucdo. Por
isso, é de fundamental importancia a participacstata na promocdo de medidas que
vislumbrem a concrecéo de direitos, especialmerdais.

Esta medida estatal, embora criticada, apenadeeaffea tendéncia de mercado do
mundo globalizado, somente trazida ao pais nosd#asoje, devido a forte resisténcia da
classe médica brasileira. E claro que devemos fiiga tal medida néo ira solucionar todos
0S vazios assistenciais no territério nacionatats®e apenas de uma tentativa, que pode dar

certo, como tém dado certo em outros paises calwwega, EUA e Canada.
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Inicialmente, a importacdo de meédicos estranggder® o Brasil € uma medida
paliativa para aléficit de médicos em determinados rincdes do pais, e gdeomparada a
um curativo em uma grande ferida. Ou seja, ndaesalver totalmente o problema, mas
poderd amenizar a crise no setor da saude.

O Ministério da Saude estuda mais politicas de@brale profissionais estrangeiros,
baseada na de outros paises que ja adotam taislamedbom resultados satisfatérios. No
Canada e Australia, por exemplo, existe um exameatidacdo do diploma semelhante ao
Revalida, mas também ha programas especificos &uawtorizacdo especial para o médico
atuar na areas de maior caréncia de profissionasadide.

Historicamente, nos anos 90, ocorreu uma mutacaGwma. A despeito do acesso
universal a carreira universitaria, as profiss@earh divididas em duas categorias basicas: as
que poderiam gerar rendimentos em délares e asappodiam.

Os médicos, a elite do Estado e ponta de lancaptianthcia comunista, ficaram no
lado inconveniente da balanga, com salérios iiosé proibidos de buscar emprego no unico
oasis da crise: o turismo.

O incentivo € uma ajuda no esforco do governo garantir o preenchimento das
vagas abertas em medicina, que sdo muitas. Naladali sdo bem mais do que o pais
necessita, por isso, existe tanto interesse ddsgiomais cubanos trabalharem em outros
paises.

Portanto, o principal produto exportado por Cuba@agricola ou mineral, mas sim
os médicos. Na verdade, o pais comunista encaqpoatacao de profissionais da saide como
um negocio, onde ganha bilhdes de dolares, in@dugim a retencéo de parte dos salarios dos
médicos intercambistas.

Assim, Cuba exporta médicos para os paises quegitzce de mao de obra na area
da saude, sendo que o0s paises solicitantes deanéditangeiros remuneram diretamente ao
governo cubano pelos servigos prestados. A ditaduibbana retém o dinheiro e repassa a
menor parte ao profissional. Muitos consideram egtatica como uma forma de
“terceirizacéao ilegal”, com requintes de escravid@merna, consequentemente, uma ofensa a
dignidade da pessoa humana.

Apenas no Brasil, serdo quatro mil cubanos recehgrat més, R$ 10 mil. Em uma
estimativa, a grosso modo, o governo cubano ficaia R$ 6 mil de cada um, perfazendo

um valor mensal de R$ 24 milhdes.



Em apenas um ano, serdo R$ 288 milhbes de reamdesva Cuba. Em trés anos,
Cuba terd embolsado mais de um bilhdo de reaisirdwico do salario do médico. Sem
davidas, um negdcio altamente lucrativo.

Por essa argumentacao, muitos entendem que adenagedicos cubanos ao Brasil,
na realidade ndo possui carater ideologico ou ppaEado com saude publica, mas, sim, um
verdadeiro negécio comercial, onde seréo repasdaltides de reais para a ditadura “amiga”
do partido que governa o Brasil.

Entendemos que tal visdo seja um tanto quanto ex@meNa verdade, o Brasil
necessita de médicos e ira pagar o valor menciopadoprofissionais de qualquer que seja o
pais, ndo importando se o valor a titulo de renag®r sera destinado para um pais
comunista ou capitalista, desde, claro que os @mabrasileiros possam enxergar e usufruir
das medidas publicas adotadas de melhoria e bemegesal no sistema publico de saude.

Ademais, a medicina cubana é reconhecida mundisdmpala exceléncia, ao
contrario da brasileira, ineficiente e mercantdiaa A medicina cubana possui carater
preventivo, e € altamente eficiente.

Pois bem, quando se falou em trazer médicos cukmm@&sasil, houve uma grande
gritaria por parte dos demais profissionais bras#e Porém, acreditamos que no mundo
globalizado, a troca de experiéncias e aprendizagempre € benéfica para o aprimoramento
de um setor ou de um profissional. Nesse caso,semoexemplo notorio: Num momento
em que reformulava seu mitolégico sistema de saltlgglaterra enviou uma equipe a Cuba
com o objetivo de analisar o que poderia ser ajtaml@ acerca do profissionalismo de
médicos cubanos. Hoje, a salde publica britanicke s@r equiparada a Cuba, com foco
principal na prevengdo. Cuba, neste quadro, é atictonal exportador de médicos.

Assim, entendemos que sera interessante a enteadedicos cubanos ao Sistema
Unico de Saude brasileiro como forma de valorizag@oatendimento pulblico e maior

possibilidade de garantir o direito a salde aodéddarasileiro.

3. CONTROVERSIAS JURIDICAS SOBRE A MEDIDA GOVERNAME NTAL DE
CONTRATACAO DE MEDICOS ESTRANGEIROS

Como ja esperado, algumas medidas contrarias apaPma em voga foram tomadas

no sentido de refutar ou mesmo regulamentar a ptapmunciada pelo governo federal. A



par disso, a Associacdo Médica Brasileira (AMBY a Confederacdo dos Trabalhadores
Universitarios Regulamentados (CNT))entraram cada uma, com uma Acdo Direta de
Inconstitucionalidade (ADI) no Supremo Tribunal Eed (STF), sendo que ambas possuem
como relator o ministro Marco Aurélio de Mello.

Inclusive, a Associacdo Médica Brasileira (AMB)stnta que o Programa “Mais
Médicos” é inconstitucional por ser adotado por isedgrovisoria, ou seja, por manobra
politico-eleitoral para impor algo inécuo e popialis

Outra alegacao é a de que o governo federal promexercicio ilegal da medicina
e ndo garante politicas publicas de qualidade, menmissdo de exercicio irregular e ilegal da
medicina no Brasil, diante da nao exigéncia do R#aeo que coloca a populacdo em risco.

A falta de exigéncia de proficiéncia na lingua &aquestao debatida na ADI 5035.
As criticas sdo duras, com alegacao de que casmymma venha a ser aprovado, teremos no
Brasil a existéncia de duas medicinas: uma de éxegcicio e outra de escraviddo moderna,
sendo a ultima composta pelos médicos intercanshigtee terdo seu exercicio profissional
limitado, com qualidade duvidosa para atender alpggo.

N&o obstante, durante o recesso do Poder Judieidriumlho do ano corrente, outra
medida também havia sido adotada pela Associacadickérasileira (AMB) contra o
Programa “Mais Médicos”, dessa vez com a impetrat@dvandado de Seguranca (MS
32.238}’, por entender que ela ndo respeitou os requisiiostitucionais de relevancia e
urgéncia. Ademais, a alegacdo também foi fundadétwode que as regras do programa
deveriam ter sido encaminhadas ao Congresso Nagonaneio de projeto de lei para que
fossem debatidas com a classe médica e apreciadasgime de urgéncia. Entretanto, o
pedido foi negado pelo ministro Ricardo Lewandowskie-presidente do STF.

Ainda sobre a ADI 5035, ajuizada pela Associacaaibé Brasileira (AMB),
cumpre salientar que ndao houve pronunciamento grbe plo governo federal. Todavia, Apos

uma série de criticas da oposi¢éo, de entidadexaséel do Ministério Publico, o Ministério
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para suspender os dispositivos impugnados e, nitongisua declaracéo de inconstitucionalidade.
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da Saude informou que, apesar de trabalharem reil,Brya cubanos estardo sujeitos as leis
trabalhistas do seu pais de origem.

No entanto, ndo € o que prevé e estabelece a @agaoni Mundial da Saude, que
determina que os médicos estrangeiros deveraorsegubrmas éticas e os codigos penais e
civis brasileiros.

Outro impasse diz respeito ao salario auferidogeiédicos cubanos, sendo que eles
ndo receberdo o salario integral de R$ 10 mil, tAassomente uma parte. Todavia, 0
pagamento do Brasil é integral, mas os recursoseg@ssados a Organizacao Pan-americana
de Saude (Opas), que paga ao governo da ilha eegstesa apenas uma parte as familias -
em Cuba - e parte aos profissionais.

Por causa dessa situacédo de contratacéo difeceMaistério Publico do Trabalho
(MPT) pronunciou no sentido de requerer informagbesdvocacia-Geral da Unido (AGU)
sobre o convénio, justamente por entender quetaatagéo nos moldes em que foi anunciada
é irregular.

Certamente, outras questdes juridicas envolverfdimgrama “Mais Médicos” virao
a baila, considerando a grande polémica que faadgercom o envolvimento de varios
segmentos de pessoas e entidades interessadasu@miao ou extingdo da medida, dada a
infinidade de interesses sobressalentes.

4. CONCLUSAO

Como sabemos, é urgente e absolutamente necessdttgdo de medidas por parte
do Ministério da Saude para a captacdo e fixacamédicos, incluindo-se a contratacédo
emergencial de médicos estrangeiros para atuac#@dengdo Basica em areas carentes do
territério nacional.

E inegavel o fato de que o Brasil vem passandalpersas crises, especialmente em
relacdo a fixacdo de médicos nos pequenos mursc@fdnterior e na periferia das grandes
cidades e das regides metropolitanas, para assetea rede basica de saude. Isto ndo se
deve apenas a falta de condicGes estruturais ous@neia de uma carreira de estado,
providéncias que contam com 0 nosso integral af@@onao levarmos em consideracdo as
dimensbes continentais e a heterogénea estruteial,seconémica e politica do Brasil,
produziremos uma analise simplificadora da nosasladesle.

Igualmente, outros fatores também contribuem pa®ra na questdo da saude no

Brasil, como a baixa oferta de vagas em residéme@dica, a formacdo excessivamente



especializada e voltada a atuacdo em ambientetllaspdos nossos médicos, a caréncia de
profissionais nas clinicas basicas e na EstratdgidsSaude da Familia, a concentracdo
excessiva dos médicos nas capitais e grandes samtbanos e, principalmente, o namero
insuficiente de médicos para o tamanho de nossalagfio e a inquestionavel expanséo dos
postos de trabalho nos setores publico e privaalbpoc elementos determinantes que devem
ser considerados neste debate.

Por outro lado, ndo ha davidas quanto ao esforqguemndido pelo governo federal
no sentido de enfrentar a maior parte destas cegesEntretanto, tais programas ndo sao
suficientes para resolver os inUmeros problemasistema de saude brasileiro e medidas
adicionais sdo necessarias. A escassez de médicnsessa rede de saude € uma delas, sendo
a mais sensivel.

Com referéncia ao processo de revalidacdo de dgdpargumento frequentemente
utilizado por quem se opGe a vinda de médicos fdomdora do Brasil, ha uma dubiedade
gue necessita ser sanada.

E evidente que todos queremos profissionais deédqui@ e aprovamos a adogdo de
procedimentos que possam aferir a qualidade ingiVvidPorém, essa postura ndo pode ser
obstaculo para a fixacao de profissionais em latais carentes. Desta forma, defendemos a
adocdo de duas estratégias complementares, jaaddb em outros paises. Os médicos
estrangeiros ou brasileiros formados no exterioe gesejarem exercer a Medicina em
qualquer regido do pais devem se submeter ao edanedidacédo, como ja ocorre hoje.

Por fim, ndo poderiamos deixar de manifestar gidendemos também um maior
investimento para a saude publica nacional, comepasse efetivo e integral de 10% das
receitas correntes brutas da Unido para a Saludfmroe o movimento ‘Saude mais 10’, um
projeto de lei de iniciativa popular para alterdres Complementar n® 141, de 13 de janeiro
de 2012.

A adocéo combinada dessas medidas pode nos praparc enfrentamento da crise
gue estamos atravessando. O momento € grave esa responsabilidade ndo pode ser
tolhida por interesses corporativos, politicos ewgdalquer outra natureza. Que as diferentes
visdes sobre o assunto sejam analisadas criticaimaat que nao se retarde mais as medidas
urgentes que precisam ser tomadas e que, nestemuyis@o da algcada exclusiva do Governo
Federal.

As posicoes relutantes a vinda de médicos estrnarsgeara atuar na Atencéo Basica
em regides carentes e com dificuldades para fixagdtes profissionais, lamentavelmente

nao tém sido acompanhadas de propostas para gaw@stidaddos o direito a salude. E néo



podemos nos conformar e deixar tudo como estaeftarrazdo, temos posicao favoravel a
esta iniciativa que vem sendo amplamente discyiela Governo Federal, sobretudo por
NOSSO compromisso com as necessidades da populacao.

Por fim, é crucial o papel do governo de criar to@s publicas para interiorizar a
saude de uma forma geral e ndo s6 o médico, masmnodos os demais profissionais
ligados a area da saude, como técnicos de enfensiagigfermeiros, dentistas e outros, além
de como propiciar estrutura minima nestes lugaas,a medida se torna indbcua nao adianta
colocar um profissional isolado no interior do pafgle ele ndo tera condicbes de fazer

absolutamente nada.
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