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Investigacao de Flavio Dino que mira
Valdemar também atinge deputados

B A investigacdo conduzida
pelo ministro Flavio Dino (STF)
sobre o suposto direciona-
mento irregular de emendas
parlamentares envolvendo o
presidente nacional do PL, Val-
demar Costa Neto, também al-
canca deputados federais que
aparecem como autores for-
mais das indicacoes. Segundo
a decisdo do magistrado, a Poli-
cia Federal (PF) devera apurar
se esses parlamentares partici-
param das condutas investiga-
das, tinham conhecimento de-
las ou se tiveram seus nomes
utilizados sem saber para dar
aparéncia de legalidade as des-
tinacdes das verbas.

W Apesar das suspeitas levanta-
das pela PE, a decisdo ndo iden-
tifica nominalmente os deputa-
dos que aparecem nas planilhas
nem afirma que eles participa-
ram das irregularidades. O do-
cumento ressalta que, embora
j& existam “elementos mais ro-
bustos de envolvimento de de-
terminados parlamentares”, o
efetivo grau de participacdo de
cada um somente podera ser es-
clarecido com o aprofundamen-
to das diligéncias.

B A investigacdo buscard es-
clarecer se houve participacdo
consciente, adesdo as condutas
investigadas ou se os parlamen-
tares tiveram seus nomes utili-
zados sem conhecimento para
formalizar as indicacoes atribui-
das a Valdemar Costa Neto.

m A concluséo consta da decisdo
em que Dino determinou o blo-
queio de até R$ 119,2 milhdes
em bens de Valdemar e suspen-
deu a execugdo das emendas
apontadas pela PE. Ao reprodu-
zir a representa¢do da corpora-
¢do, 0 ministro registra que “a
participacdo, ciéncia, adesdo ou
inconsciéncia dos deputados fe-
derais nominados serd alvo da
presente investigacdo”.

m Segundo a Policia Federal, a
apuracdo teve origem em pro-
vas obtidas na Operagdo Trans-
paréncia, que investigava a falta
de rastreabilidade na distribui-
¢do de emendas parlamentares.
A andlise do celular da servidora
da Camara dos Deputados Ma-
riangela Fialek, alvo da primeira
fase da operacdo, levou os inves-
tigadores a identificar um novo
nucleo de investigacdo voltado

para a atuagdo de Valdemar na
definicdo do destino de recur-
sos publicos, mesmo sem exer-
cer mandato parlamentar.

m De acordo com a represen-
tacdo policial reproduzida por
Dino, Valdemar teria contado
com a atuacdo de servidores da
Cémara para operacionalizar
as indicacdes. A PF afirma que
Maridngela Fialek, Nara Bene-
detti Nicolau Brum, lotada na
Lideranca do PL, e Garigham
Amarante Pinto, ocupante de
cargo na lideranca do partido,
organizavam planilhas, ajusta-
vam valores, alteravam desti-
nacdes e encaminhavam as in-
dicacdes aos ministérios. Nas
planilhas e conversas analisa-
das, havia referéncias recor-
rentes as emendas “do Valde-
mar” ou “VCN”, sigla que os
investigadores atribuem ao
presidente do PL.

m A PF afirma que, para confe-
rir aparéncia de regularidade
ao procedimento, as planilhas
encaminhadas aos ministérios
registravam deputados federais
como “solicitantes” das emen-
das, embora, segundo a investi-
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gacdo, as indicacdes partissem
efetivamente de Valdemar Cos-
ta Neto. Para os investigadores,
esse mecanismo teria servido
para ocultar que um dirigente
partidario sem mandato exercia
influéncia direta sobre a desti-
nacdo dos recursos publicos.

m A decisdo cita ainda que os
investigadores identificaram,
até o momento, pelo menos 21
emendas parlamentares, que
somam R$ 119.216.703,15, su-
postamente encaminhadas
dessa forma. Segundo a PF,
consultas ao Portal da Trans-
paréncia indicaram compa-
tibilidade entre as planilhas
encontradas no celular da ser-
vidora e o efetivo empenho ou
pagamento das verbas, embo-
ra formalmente as indicacdes

aparecessem em nome de dife-
rentes deputados federais.

m Ao analisar o caso, Flavio Dino
afirma que os elementos reuni-
dos apontam para uma “espan-
tosa ascendéncia” de Valdemar
Costa Neto sobre servidores da
Camara dos Deputados, ape-
sar de ele ndo possuir qualquer
mandato parlamentar O minis-
tro ressalta que o presidente do
PL ndo detinha “titulo juridico
que lhe permita dispor do or-
camento publico” e acrescenta
que “0s espacgos constitucional-
mente permitidos as emendas
parlamentares ndo degradam
o Erario a condicdo de patrimo-
nio privado, passivel de aqui-
sicdo, transacdo ou quotizagao
entre as agremiagdes partida-
rias e seus dirigentes”.
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Estatuto dos Direitos do
Paciente: mais humanidade
ou s6 mais papel?

Escrevo a partir da experiéncia de quem, como peri-
to em responsabilidade civil médica, é chamado por pa-
cientes e por seus advogados quando algo deu errado e
0 prontudrio ndo consegue contar toda a historia. Desse
lugar — vendo o abismo entre o que estd documentado
e 0 que o paciente relata — o Estatuto dos Direitos do Pa-
ciente precisa ser examinado com franqueza: ele tem
forca real para reumanizar a relagdo medico-paciente
ou tende a ser incorporado como mais uma camada de
papel em um sistema que ja transformou a informagéo
em burocracia?

Na prética que chega aos autos, 0 cendrio se repete.
Consultas de dez ou quinze minutos, honorarios que
ndo remuneram o tempo intelectual, agendas pressio-
nadas por metas de produtividade. O paciente é tratado
como “usudrio”, o médico como “prestador de servigo”.
A relacdo é comprimida em fluxo e protocolo. Dentro
desse modelo, o processo informacional deixa de ser
parte do ato médico e vira apenas etapa obrigatdria.

Néo foi por falta de norma que se chegou a esse pon-
to. Antes do Estatuto, ja havia Constitui¢do afirmando
dignidade e autodeterminacéo, Cédigo de Ftica Médica
impondo dever de esclarecimento adequado, Codigo de
Defesa do Consumidor exigindo informacdo clara, além
de resolucoes do CFM, doutrina e jurisprudéncia sélidas
sobre consentimento informado. A mensagem € antiga:

assinatura ndo equivale a compreensdo. Ainda assim,
0 que o0 paciente traz ao advogado, depois do dano, é
quase sempre a mesma frase: “ninguém me explicou”.

O termo de consentimento nasceu para registrar
um didlogo. Em muitos servicos, passou a substitui-lo.
O roteiro é conhecido: modelo padréo, texto genérico,
riscos em bloco, formulério apresentado em momen-
to de maior vulnerabilidade. O paciente assina porque
confia, porque teme perder o procedimento, porque
acredita que “é assim mesmo”. Nos autos, a sensacao
que aparece é de surpresa e de quebra de confianca,
ndo de decisdo realmente compartilhada.

E nesse contexto que entra o Estatuto dos Direitos
do Paciente. Ele organiza direitos, reforca a linguagem
da autonomia e da dignidade. Do ponto de vista dog-
matico, é avanco. Mas a experiéncia mostra que insti-
tutos criados para proteger o paciente podem ser cap-
turados pela mesma légica defensiva que ja esvaziou o
consentimento informado. O Estatuto néo cria tempo
na agenda, ndo corrige valores de consulta, ndo reduz
a pressao por volume. Ele descreve melhor os direitos,
mas ndo altera, sozinho, a estrutura que inviabiliza seu
exercicio.

O risco é uma reacdo conhecida: mais formuldrios,
mais campos, mais checklists “em conformidade com
o Estatuto”. Para o paciente — e para quem o defende
— isso significa mais papéis, sem garantia de que hou-
ve compreensdo proporcional. O foco se desloca no-
vamente para provar que “houve informacdo”, e ndo
para avaliar a qualidade do processo pelo qual essa in-
formagdo foi construida.

A situacdo se agrava quando o dever de informar é,
na pratica, delegado a quem ndo participou do ato mé-
dico. £ comum ver secretaria entregando o termo, ad-
ministrativo colhendo assinatura, enfermagem repetin-
do orientacOes padronizadas. S&o fungbes importantes,
mas ndo substituem a explicacdo individualizada sobre
diagnastico, alternativas, riscos, beneficios e consequén-
cias da recusa. Do ponto de vista ético — e pericial —, essa
delegacdo integral esvazia o nucleo do ato médico.

A informacdo que fundamenta a decisdo integra a
propria conduta profissional. Decisdo verdadeiramen-
te compartilhada exige que 0 médico assuma a respon-
sabilidade por construir esse caminho com o paciente.
Equipe multiprofissional organiza e reforca, mas o mo-
mento em que 0 paciente precisa entender o suficiente
para dizer “sim”, “ndo” ou “ndo agora” ndo é terceiriza-
vel sem perda de substancia. Quando esse momento é
substituido por um “assine aqui”, o Estatuto vira cené-
rio; quem segue exposto € o paciente.

O periodo pos-Estatuto ndo deve ser medido pelo
numero de novos termos ou protocolos, mas por uma
pergunta simples: o paciente passou a compreender
melhor o que esta aceitando, recusando ou adiando?
Se a resposta for negativa, teremos apenas sofisticado a
aparéncia de protecdo, mantendo intocado o problema
que chega as pericias e as peti¢des iniciais: relacdes des-
personalizadas, informacdo insuficiente e dano evita-
vel. Para quem esta ao lado do paciente —na assisténcia,
na pericia ou na advocacia - 0 objetivo ndo é acumular
papéis, mas garantir que a autonomia saia do texto da
lei e entre na pratica clinica.



