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Resumo

e Desde o final de 2025, o Ministério da Salde estuda comprar medicamentos de alto custo por prego

silenciado. Nesse modelo o fabricante mantém publico o preco de tabela, conhecido como prego
de lista, mas o valor pago apds o desconto é mantido em sigilo. A primeira aquisicdo nesse formato
esta prevista para 2026, restrita a medicamentos de altissimo custo, protegidos por patente e com
fornecedor tnico (Collucci, 2026);

O argumento oficial é que a confidencialidade motiva descontos maiores sem pressionar negocia-
¢Oes em outros mercados, o que viabilizaria aincorporagao de tratamentos com maior acesso (Kroll,
2026¢). Um parecer da Advocacia-Geral da Unido, de junho de 2026, concluiu pela viabilidade juri-
dica do mecanismo em carater excepcional (Kroll, 2026a);

Esta nota ndo trata da permissao juridica, que toma como dada, mas da vantagem econémica. Ar-
gumenta que o preco silenciado pode ndo produzir a vantagem esperada por trés razoes; (i) A con-
fidencialidade remove a informacao que permitiria verificar se o desconto obtido foi vantajoso, e
neste caso o ganho potencial da politica ndo pode ser mensurado; (ii) O melhor argumento econo-
mico a favor do sigilo, o da precificacdo diferenciada, repousa em premissas que nao se verificam
no caso de um pais que é grande comprador; (iii) O desconto seria negociado por um comprador
com escala, mas sem a capacidade de avaliagdo que permita saber se o desconto foi bom, capaci-
dade que os modelos invocados como precedente pressupdem. Em suma, o preco silenciado faz a

politica operar sobre uma vantagem que ela propria ndo consegue medir;

e As salvaguardas propostas pelo parecer da AGU sdo necessarias, mas insuficientes. A nota dialoga
de forma construtiva com a iniciativa e sugere aprimoramentos.

O Ministério da Saude estuda negociar a compra de
medicamentos de alto custo por preco silenciado,
mecanismo em que o valor pago ao fabricante é man-
tido confidencial enquanto o preco de lista perma-
nece publico. Segundo o Ministério, a confidenciali-
dade motivaria a indUstria a oferecer descontos mai-
ores, por evitar que o valor concedido ao Brasil seja
usado como referéncia em outros mercados, o que
permitiria incorporar tratamentos de altissimo custo
(Collucci, 2026). O Ministério prevé uma compra-
piloto ainda em 2026, restrita a medicamentos pro-
tegidos por patente e com fornecedor Unico e relata
contatos preliminares com o Tribunal de Contas da
Unido e o Supremo Tribunal Federal (Kroll, 2026c,
2026d). O Brasil ja empregou confidencialidade de
preco em casos pontuais, como o acordo de com-
partilhamento de risco do Zolgensma, em sigilo por

cinco anos (Kroll, 2026c).

Uma observagdo sobre os termos é til de inicio, por-
que o debate os usa de modo intercambiavel e eles
ndo sdoidénticos. Preco silenciado é a expressao que
o Ministério adota no discurso oficial, tradu¢do do in-
glés silent pricing, e é a que esta nota emprega no ti-
tulo e nas referéncias a iniciativa. Preco sigiloso ¢ a
forma mais corrente na cobertura jornalistica. Con-
fidencialidade de preco é o termo técnico-juridico,
proximo do managed-entry agreement da literatura
internacional, e é o que esta nota usa no corpo da
analise. Os trés designam o mesmo arranjo central,
em que o valor pago ao fabricante permanece reser-
vado enquanto o preco de lista segue publico. Esta
nota mantém o termo oficial quando se refere a po-
litica do Ministério e o termo técnico onde discute o
mecanismo, sem que haja diferenca de objeto entre
eles.
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O parecer da Advocacia-Geral da Unido e da Consul-
toria Juridica do Ministério, de junho de 2026, con-
cluiu pela possibilidade juridica do sigilo em con-
tratagcdes por inexigibilidade de licitacdo, restrito a
mercados sem concorréncia e sujeito a fundamenta-
¢do caso a caso, com prazo maximo de cinco anos e
acesso integral dos 6rgdos de controle (Kroll, 2026a).
O contrato permanece pUblico no Portal Nacional
de Contratag¢Ges Publicas, protegido apenas o valor
efetivamente pago. O desenho é tecnicamente cui-
dadoso e responde a objecdo de transparéncia no
plano do controle institucional. A prépria AGU reco-
nhece que o sigilo sobre o preco pago nao tem previ-
sdo expressa em lei e recomenda a edi¢do de legisla-
cdo especifica para reduzir a incerteza juridica (Kroll,
2026a).

Esta nota ndo disputa essas conclusdes no plano juri-
dico. Toma-as como dadas e dirige-se a questdo que
0 parecer, por seu escopo, ndo examina, que é se o
mecanismo, uma vez autorizado, entrega a vantagem
econdmica que o motiva.

Um ponto do parecer merece destaque para essa fi-
nalidade. A AGU reconheceu que ndo sera exigivel
demonstrar que o valor obtido é o menor entre to-
dos os paises, por considerar tal verificagdo inviavel
em mercados onde o sigilo é amplamente adotado; a
afericao de vantajosidade passa a apoiar-se em com-
paragdo com o prec¢o-teto da CMED e com referéncias
internacionais acessiveis (Kroll, 2026a).

Esse reconhecimento é decisivo, e suas consequén-
cias ndo foram exploradas. Se a vantajosidade nao
pode ser verificada contra a referénciainternacional,
a justificativa central do mecanismo perde seu pa-
drdo de afericdo. O argumento oficial sustenta que
o sigilo permite conceder descontos profundos sem
pressionar o mercado internacional. A premissa do
desconto profundo, contudo, sé seria comprovavel
contra exatamente a referéncia que o parecer admite
ser inacessivel. A politica passa a operar sobre uma
vantagem que ela propria ndo consegue medir.

O parecer da AGU admite a afericdo da vantajosidade
contra o preco-teto da CMED (Kroll, 2026a). Essa ré-
gua, porém, é fragil quando o fornecedor detém po-
sicao dominante, porque o prego-teto regulado pela
CMED é uma versdo do preco de lista, e o preco de
lista de um produto sem concorréncia reflete o po-
der de mercado do proprio fabricante, ndo um valor

disciplinado pela competicdo. Um desconto expres-
sivo sobre um preco de lista alto pode ainda deixar
o comprador em um prego elevado em termos ab-
solutos, porque a base sobre a qual o desconto in-
cide ja estava inflada. Uma revisdo sistematica do re-
ferenciamento externo de precos em vinte e um pa-
ises mostra que os precos de lista usados como re-
feréncia tendem a ser sistematicamente e substanci-
almente mais altos do que os precos praticados nas
transagdes, justamente porque os descontos acorda-
dos permanecem confidenciais e nao entram no pa-
rametro (Kanavos et al., 2020). A régua, em outras
palavras, mede contra um prego que ja ndo corres-
ponde ao que de fato se paga no mundo.

Por exemplo, o acordo do Zolgensma é exatamente
o caso de uso do preco silenciado e de uma terapia
de fornecedor Unico patenteada. Na auséncia de um
preco maximo divulgado para a terapia, a Unica régua
publica disponivel é o preco de lista internacional, de
cerca de US$ 2,1 milhGes por dose. Contra essa refe-
réncia, o Brasil negociou aproximadamente US$ 1,1
milhdo por aplicacao no acordo firmado ao fim de
2022 (Pluss, 2024). O desconto, da ordem de quase
metade do valor de lista, é expressivo em termos per-
centuais e convive com um preco final que perma-
nece entre os mais altos ja pagos pelo SUS por um
Unico tratamento. A magnitude do desconto mede
a generosidade aparente da oferta, ndo a razoabili-
dade do preco.

A Africa do Sul oferece um segundo caso. Durante a
pandemia, o pais foi levado a assinar acordos de ndo
divulgagdo na compra de vacinas e o sigilo sé foi rom-
pido por decisado judicial obtida pela organizacao He-
alth Justice Initiative, que obrigou o governo a tornar
publicos os contratos (Wemos e Health Action Inter-
national, 2025). A comparagdo que entdo se tornou
possivel permitiu, pela primeira vez, avaliar o preco
pago a luz do que outros compradores pagaram pe-
las mesmas vacinas, e revelou que a Africa do Sul ha-
via pago USS$ 10 por dose da vacina da Pfizer, contra
0s USS$ 6,75 cobrados da Unido Africana. Enquanto o
sigilo vigorou, ndo era possivel avaliar o preco pago
a luz de referéncias comparaveis. Essa avaliagdo so
se tornou possivel quando o sigilo foi removido. O
Brasil esteve nessa mesma posicao, ao aceitar ndo di-
vulgar o preco pago ao SUS pelas vacinas da Pfizer
e da Johnson & Johnson (Wemos e Health Action In-
ternational, 2025). Vale a ressalva de escopo, porque
a compra de vacinas em pandemia ndo é o caso de
uso anunciado para o prego silenciado, que é de te-
rapias patenteadas de fornecedor Gnico. O paralelo
ndo é o do produto, mas o da estrutura da negocia-
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¢do, em que um comprador de renda média, sem po-
der de barganha equivalente ao dos paises-sede da
indUstria, aceita o sigilo e, com isso, perde a propria
referéncia que permitiria avaliar o que pagou.

A evidéncia empirica sobre descontos confidenciais
reforca a cautela. Um estudo da Suiga, um dos ulti-
mos paises a manter rebates transparentes, exami-
nou 51 medicamentos com desconto entre 2012 e
2020 e encontrou dois resultados que contrariam a
justificativa oficial do instrumento. Primeiro, os des-
contos ndo se concentraram onde havia inovagao, ja
que menos de um terco dos medicamentos tinha alto
beneficio clinico. Segundo, o sigilo ndo acelerou o
acesso, e sim o atrasou, com tempo entre aprovagao
e definicdo de preco de 302 dias medianos para os
medicamentos com desconto, contra 106 dias para
os sem desconto (Carl e Vokinger, 2021). O argu-
mento de que o sigilo se restringiria a tecnologias
muito inovadoras e reduziria o tempo de disponibi-
lizagdo ndo se sustenta nos dados disponiveis.

Por que o sistema mede a vantagem dessa forma,
apesar de tudo isso? A dificuldade n3o estd na ma-fé
dos agentes nem na falta de controle, mas em como
o resultado de uma compra é avaliado. O gestor é co-
brado pelo preco que conseguiu, um nimero claro e
atribuivel a ele; se esse preco foi de fato vantajoso di-
ante do que se pagaria de outra forma, é pergunta
que o modelo atual nao responde bem. Um desconto
grande sobre o preco de lista parece, por si sd, um
bom resultado, mas sua magnitude ndo dizse o preco
final é razodvel, sobretudo diante de um fornecedor
dnico. A literatura de administracdo publica chama
isso de sinédoque dos indicadores (Bevan e Hood,
2006), quando uma parte facil de medir passa a re-
presentar, na avaliagdo, um todo que nao se conse-
gue medir. O preco obtido é a parte facil; a qualidade
da compra, queinclui se o valor era razoavel e susten-
tavel, é o todo. Como sé a parte entra no indicador, a
gestdo é avaliada por aquilo que o sistema sabe me-
dir e ndo pelo que de fato importa.

Essa ndo é uma preocupac¢ao apenas tedrica. Em
marco de 2026, uma auditoria do Tribunal de Contas
da Unido sobre o processo de incorporacdo de tec-
nologias na Conitec constatou que recomendacdes
emitidas entre 2021 e 2023 se ampararam em pre¢os
propostos pelos fabricantes que nao se mantiveram
no momento da aquisi¢cdo, e que faltam requisitos
que vinculem o preco pago ao pre¢o que fundamen-
tou a avaliagdo econdmica. A propria auditoria esti-
mou que assegurar essa correspondéncia poderia ter
gerado economia superior a R$ 130 milhdes ao SUS

(TCU, 2026). O ponto importa para esta nota porque
averificagdo que produziu esse nimero dependeu de
comparar o preco pago com o preco avaliado, e essa
comparagdo s6 foi possivel porque ambos eram co-
nhecidos. O sigilo remove justamente um desses ter-
mos. Se a correspondéncia entre preco avaliado e
preco pago ja é fragil sob transparéncia, o regime de
confidencialidade subtrai do controle social a infor-
macao que permitiria detectar a discrepancia.

Levantamentos europeus mostram que, como os va-
lores pagos permanecem ocultos, compradores nao
conseguem comparar pregos, e parte relevante deles
opera com percepcao equivocada sobre a competiti-
vidade do que pagou (Russo et al., 2021). Sob sigilo,
cada comprador negocia no escuro, sem saber se o
que pagou esta acima ou abaixo do que outros con-
seguiram.

Examinada a forma como o sistema mede a vanta-
gem, resta enfrentar o melhor argumento de quem
defende o sigilo no ambito econdmico. A teoria
da precificacdo diferenciada (differential pricing) sus-
tenta que o custo de desenvolver um medicamento
é um custo conjunto global e fixo e que a forma efici-
ente de reparti-lo entre paises é cobrar mais de quem
tem demanda menos elastica e menos de quem tem
demanda mais elastica. Como a elasticidade se rela-
cionaarenda, issoimplicaria pregos mais baixos para
paises mais pobres, o que resultaria em um padrdo
eficiente e equanime (Danzon e Towse, 2003; Dan-
zon, Towse e Mestre-Ferrandiz, 2015). O ponto deci-
sivo para o debate atual é que essa mesma literatura
conclui que a precificacdo diferenciada sé é susten-
tavel se os paises mais ricos ndo conseguirem impor-
tar os precos baixos dos mais pobres, via comércio
paralelo ou referenciamento externo e que o meca-
nismo mais promissor para viabiliza-la é justamente
o rebate confidencial (Danzon e Towse, 2003). Nessa
leitura, o sigilo é a condi¢do que permite a um paisde
renda média pagar menos sem que esse preco baixo
seja usado contra o fornecedor em paises de renda
alta. Esta é a versdo mais forte do argumento oficial.

A resposta a esse argumento tem trés partes, e ne-
nhuma delas nega a légica do argumento. A primeira
é que a propria literatura reconhece que a evidén-
cia empirica é fraca, com relacdo observada entre
preco e renda per capita apenas fracamente positiva
e pregos reais que divergem dos diferenciais ideais de
Ramsey por mdltiplas razdes (Danzon, 2018). O me-
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canismo que justificaria o sigilo ndo se confirma de
forma robusta nos dados e o estudo suico mencio-
nado acima mostra descontos que ndao acompanha-
ram o valor clinico nem aceleraram o acesso (Carl e
Vokinger, 2021).

A segunda diz respeito a escala e a posicdo. A preci-
ficacdo diferenciada protege o pais de renda média
quando é um comprador pequeno, tomador de pre-
¢os, em um arranjo de segmentacao de mercados. O
Brasil ndo estd nessa posicdo. E um grande compra-
dor, com peso para negociar, e ndo um tomador de
precos que depende da segmentacao parater acesso.
A premissa que da sentido a teoria, a de um com-
prador pequeno demais para influenciar o preco, ndo
descreve o caso brasileiro. Para um comprador desse
porte, o melhor cenario ndo é o sigilo, e sim a transpa-
réncia que serve de base para negociar a partir de re-
feréncias conhecidas. Fechar o proprio prego implica
abrir mao justamente da informacdo que sustenta o
poder de barganha de quem compra em grande vo-
lume.

Aterceira é que tamanho de mercado ndo é o mesmo
que capacidade de extrair um bom preco. O desconto
que a teoria de Danzon promete pressupde um paga-
dor que ndo apenas tenha volume, mas saiba avaliar
e verificar o preco que obtém. O comprador brasileiro
tem o volume, mas a estrutura que converte volume
em bom preco, a capacidade de avaliacdo e o con-
trole da demanda, ndo esta presente no mesmo grau
do modelo que se quer imitar, pelas razdes de arqui-
tetura do SUS que a préxima se¢do desenvolve. As
premissas da teoria em favor do sigilo, no caso brasi-
leiro, ndo se verificam.

O principal apoio que o Ministério invoca para o0 mo-
delo é a experiéncia da Inglaterra, formalizada na co-
operacao entre a Conitec e o National Institute for He-
alth and Care Excellence (NICE) firmada em dezembro
de 2025 (Kroll, 2026b). A parceria é valiosa e o0 apren-
dizado com o NICE é desejavel. O ponto desta segéo é
que a analogia, da forma como tem sido mobilizada,
nao transfere o elemento certo.

O que torna o NICE eficaz na contencao de pregos
ndo é o sigilo, mas sim a infraestrutura que o cerca.
Pela descrigdo do préprio NICE, a pratica inglesa pri-
oriza as solu¢des comerciais mais simples e busca,
desde cedo no processo, um preco que resulte em
custo-efetividade, recorrendo a acordos confidenci-

ais mais complexos apenas quando a tecnologia é
muito inovadora e sempre com o objetivo de asse-
gurar que o sistema publico possa financiar o trata-
mento ao longo dos anos seguintes (Kroll, 2026b). O
sigilo, nesse arranjo, é o Ultimo recurso de um sis-
tema cujo niicleo é a avaliagdo de custo-efetividade e
a sustentacao plurianual do financiamento. O preco
confidencial é o acessério. A capacidade de avaliar,
de modelar o custo de longo prazo e de dizer "ndo"é
o que confere poder de barganha.

Ha um segundo nivel, mais estrutural, em que a ana-
logia se desfaz mais claramente. O poder de barga-
nha do NICE ndo decorre apenas de sua competéncia
técnica. Decorre da arquitetura do sistema de satde
no qual opera. A literatura sobre poder de compra
em mercados com um vendedor e muitos comprado-
res mostra que a capacidade de obter precos justos
depende menos do sigilo e mais da concentragao da
demanda e da forca do pagador frente aum monop6-
lio (Rintoul et al., 2020). No sistema publico inglés, o
Estado é o principal financiador da salde, responsa-
vel por cerca de 80% do gasto em satde (ONS, 2019),
e esse peso confere ao pagador forga para negociar,
enquanto uma atencao primaria forte funciona como
porta de entrada que organiza o que é consumido e
contém a demanda em sua origem.

O Brasil ndo reline essa configura¢do na mesma me-
dida, e a diferenca nédo é de detalhe. O pais é um
ponto fora da curva entre os sistemas que se pro-
péem universais, porque o gasto privado em salide
supera o publico, cerca de 6% do PIB no setor privado
contra cerca de 4% no SUS, embora aproximada-
mente 75% da populacao dependa exclusivamente
do sistema publico (Umane, 2024). Ademanda, além
disso, ndo é contida na origem como no modelo in-
glés. A judicializacdo contorna a porta de entrada e
a avaliacdo, com o governo federal prevendo gastar
cerca de RS 2,5 bilhdes em 2026 apenas com agoes
individuais que obrigam o fornecimento de medica-
mentos, parte delas para terapias ainda nao incorpo-
radas (Collucci, 2026). E a propria capacidade de ava-
liagdo de tecnologias, que no caso inglés confere sen-
tido ao sigilo, foi apontada como fragil pela auditoria
do TCU sobre a Conitec (TCU, 2026).

Nada disso faz do Brasil um comprador fraco em vo-
lume, ja que na compra publica federal de alto custo
o Estado negocia de forma centralizada e obtém pre-
¢os bem abaixo do mercado privado fragmentado. O
que falta ndo é escala, é a infraestrutura de avaliacdo
e o controle de demanda que, no caso inglés, trans-
formam o sigilo em ferramenta Gtil.
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As duas pontas do argumento desta nota se encon-
tram aqui. O sigilo pressupde ndo s6 um comprador
com poder de barganha, mas um comprador capaz
de avaliar e verificar o prego que obtém. O Brasil pro-
p6e aplica-lo quando o vendedor detém posicdo do-
minante assegurada pela patente e quando falta ao
comprador, ndo a escala, mas a capacidade de avali-
acao que permitiria saber se o desconto foi bom. O
sigilo opera, no caso inglés, apoiado nessa capaci-
dade. No caso brasileiro, operaria sem ela. O que o
Brasil deveria importar do NICE é a capacidade ana-
litica e a arquitetura de financiamento que conferem
sentido ao instrumento. O sigilo, na melhor hipétese,
é neutro diante dessa capacidade, e antes de ela exis-
tir tende a operar contra o objetivo, porque fecha o
dnico parametro contra o qual o preco poderia ser
conferido.

A auditoria do TCU oferece base concreta para essa
ressalva. Ela registrou caréncia de pessoal e alta ro-
tatividade no departamento responsavel pela avali-
acdo, contratacdo de nlcleos sem comprovagao de
capacidade técnica, prazos exiguos que favorecem
analises superficiais e sobrevalorizacdo das evidén-
cias clinicas em detrimento das avaliagdes econémi-
cas e de impacto orcamentario (TCU, 2026). Cons-
tatou ainda a auséncia de teto ou limiar orcamenta-
rio que balize as decisdes de incorporacao e obser-
vou que paises de referéncia, entre eles a propria In-
glaterra, adotam tais limiares, com o NICE tratando
como de alto impacto orgamentario a tecnologia que
ultrapassa £20 milhGes em qualquer dos trés primei-
ros anos (TCU, 2026). O que o relatério descreve é a
auséncia, no caso brasileiro, exatamente da infraes-
trutura que esta secao identifica como o que torna o
NICE eficaz. Adotar o sigilo antes de sanar essas fra-
gilidades é instalar o acessério sobre uma base que o
controle externo ja apontou como insuficiente.

Aos argumentos econdmicos e estruturais soma-se
um de outra natureza, que nao decide o caso por si
s6, mas pesa sobre ele. O parecer da AGU registra,
com corre¢ao, um risco de coeréncia e o faz entre
trés frentes que ele proprio identifica, que sdo a ju-
risprudéncia do STF favoravel a publicidade, o enten-
dimento do TCU e a posicao internacional do Brasil
(Kroll, 2026a). Esse risco é maior do que o parecer su-
gere, pois a defesa da transparéncia dos precgos dos
medicamentos é uma politica que o Brasil ajudou a
fundar e a sustentar por mais de duas décadas. Ja

em 2000, a delegacdo brasileira levou a Assembleia
Mundial da Saide uma proposta de banco de dados
internacional de precos de medicamentos, continua-
mente atualizado, para ampliar a transparéncia glo-
bal; e a articulacdo brasileira moldou a resolucao de
2001 queincumbiu a OMS de desenvolver um sistema
global de monitoramento de precos (Nunn, Fonseca
e Gruskin, 2009). Essa agenda foi conduzida ao longo
do tempo por governos de orientagdes politicas dis-
tintas, o que a tornou um trago da diplomacia sani-
taria brasileira. Em 2019, ao copatrocinar a resolu-
¢do WHAT72.8 da Organizacdo Mundial da Salde, que
recomenda aos paises ampliar a transparéncia dos
mercados de medicamentos, vacinas e produtos de
salde(WHO, 2019), o Brasil reafirmou uma posi¢do
que vinha defendendo ha quase vinte anos.

Em 2019, no Conselho de Direitos Humanos da ONU,
o Brasil liderou o Core Group (Brasil, China, Egito, in-
dia, Indonésia, Senegal, Africa do Sul e Tailandia) na
adocao por consenso da Resolugao A/HRC/41/L.13,
que reafirma a importancia de melhorar a transpa-
réncia dos mercados de medicamentos, vacinas e
produtos de salide em toda a cadeia de valor e re-
mete, em seu predmbulo, 3 WHAT72.8. Na apresenta-
¢ao do texto, a Embaixadora Maria Nazareth Farani
Azevédo registrou:

“[...] hd um namero crescente de paises,
inclusive paises desenvolvidos, que somam
suas vozes ao pedido por mais transparén-
cia dos mercados e que estdo preocupados
com os altos pregos de produtos e servicos
de satide que tornam os sistemas de satide
insustentaveis.”

Embaixadora Maria Nazareth Farani Azevédo (Brasil), em nome
do Core Group, na adogao da Resolugdo A/HRC/41/L.13. 41?
Sessdo do Conselho de Direitos Humanos da ONU, Genebra,

2019. Resolucdo adotada por consenso. Tradugdo livre.

Fonte: UN Web TV, transmissdo da 41? Sessdo do Conselho de
Direitos Humanos da ONU, Genebra, 2019, acesso em 29/06/2026.
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H& uma consequéncia pratica nessa incoeréncia,
além da simbodlica. Por ser grande comprador, o Bra-
sil serve de referéncia de prego para outros paises da
regido, que observam o que o pais paga para nego-
ciar suas proprias aquisicdes. Quando um pais nessa
posicao fecha seus precos, ele ndo apenas busca um
desconto para si, mas remove uma referéncia da qual
outros dependem. O sigilo unilateral de um pais-
referéncia aproxima-se de um cenario em que o ga-
nho local éincerto e, a0 mesmo tempo, ha retrocesso
para a equidade regional, com os paises que usavam
o Brasil como parametro postos em posicado pior [ar-
gumento atribuido a Daniel Wang, FGV Direito SP,em
Kroll (2026d)]. Nao se trata de um receio abstrato. A
revisdo do referenciamento externo ja citada observa
que, a medida que os pregos de transacdo se tornam
confidenciais, o referenciamento se torna progressi-
vamente ficticio e perde utilidade, porque cada preco
fechado subtrai um ponto de comparacao do con-
junto do qual os demais dependem (Kanavos et al.,
2020). Atransparéncia que o Brasil ajudou a construir
ndo é s6 um compromisso diplomatico, é um bem do
qual outros sistemas de salide se beneficiam, e que o
sigilo brasileiro ajudaria a corroer.

Aadocdo dosigilo posiciona o pais, portanto, em sen-
tido contrario ndo a um compromisso recente, mas
a uma agenda que liderou de forma constante, sob
governos sucessivos. O proprio parecer admite que
esse historico pode serinvocado por entidades da so-
ciedade civil, organismos internacionais e 6rgaos de
controle como parametro de coeréncia (Kroll, 2026a).

O sigilo de preco pode ter uso legitimo e é importante
separar duas coisas que o discurso oficial tem reu-
nido. De um lado, o compartilhamento de risco ba-
seado em desfecho, como no acordo do Zolgensma
com confidencialidade por cinco anos, em que a con-
fidencialidade acompanha uma partilha de incerteza
clinica e um vinculo entre pagamento e resultado. De
outro, o preco silenciado como técnica de obtencdo
de desconto frente a fornecedor Unico, que é o que
a compra-piloto prevista para 2026 se propoe a inau-
gurar. A diferenca entre os dois é estrutural, e ndo de
efeito comprovado. O primeiro endereca uma incer-
teza clinica real por meio de um vinculo com o resul-
tado; o segundo busca apenas um preco menor. Esta
nota ndo equipara os dois, mas também n3o afirma
que o primeiro entrega vantagem, porque o efeito
de nenhum deles pode ser avaliado publicamente, ja
que em ambos o valor permanece sigiloso. Conforme
Quadro 1.

O discurso oficial apresenta o acordo do Zolgensma
como precedente da compra-piloto, mas o caso de-
monstra que o arranjo foi firmado, ndo que o preco
foi vantajoso. O caso do Zolgensma demonstra que o
arranjo foi firmado, ndo que o preco foi vantajoso. A
vantagem que se atribui ao sigilo é, por construcdo, a
informacao que o sigilo remove.

A propria OCDE, ao mapear os acordos de entrada
gerenciada, separa os acordos financeiros, em que
um desconto confidencial apenas reduz o preco sem
revelar a concessao a outros pagadores, dos acor-
dos baseados em desempenho, em que o0 pagamento

Dois arranjos de confidencialidade de preco: desconto puro e compartilhamento de risco

Compartilhamento de risco
baseado em desfecho

Preco silenciado como técnica de
desconto

0 que a confidencialidade cobre

O prego e os termos do acordo de
risco

O preco efetivamente pago

Vinculo com desfecho clinico

Sim, o pagamento depende do re-
sultado

N&o, é desconto sobre o preco de
lista

Incerteza que justifica o arranjo

Clinica, sobre se a terapia funciona

Nenhuma especifica, busca-se

preco menor

O que exige para funcionar

Capacidade de medir desfecho e in-
fraestrutura de dados

Capacidade de verificar se o preco
foi vantajoso

O que se pode afirmar sobre o efeito

N&o é possivel avaliagdo publica, o
resultado é sigiloso

N3o é possivel avaliacdo publica, o
preco é sigiloso

Exemplo no Brasil

Acordo do Zolgensma (2022)

Compra-piloto prevista para 2026

Fonte: Autoria prépria.
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se vincula a desfechos clinicos verificados (Wenzl e
Chapman, 2019). O instrumento que a compra-piloto
pretende inaugurar é do primeiro tipo, o menos sofis-
ticado da taxonomia, e a respeito dele o mesmo do-
cumento observa que a confidencialidade dos acor-
dos é uma barreira a avaliacdo independente, que
pouca evidéncia publica existe sobre seus resulta-
dos e que a opacidade de pregos torna o referencia-
mento internacional cada vez mais impreciso (Wenzl
e Chapman, 2019). Uma revisdo sistematica voltada
especificamente as terapias avancadas, categoria a
que pertence o Zolgensma, chega ao mesmo ponto
por outro caminho. Ela registra que o desconto con-
fidencial simples acomoda a opacidade nos siste-
mas que usam referenciamento de pregos, ja que o
preco de lista ndo reflete o desconto acordado, e que
mesmo 0s arranjos mais sofisticados, os baseados
em desfecho, dependem de uma infraestrutura de
dados e de avaliacdo que constitui condi¢ao sem a
qual ndo se implementam (Greco et al., 2025). Sis-
temas de avaliacao de tecnologias com forte capa-
cidade técnica empregam o sigilo, mas, como argu-
menta a secdo sobre o NICE, sempre apoiados em
uma infraestrutura que o Brasil ainda nao possui. O
ponto desta nota ndo é a proibicdo. E que o sigilo,
como técnica de desconto, ndo entrega, por si, a van-
tagem prometida e, sem a capacidade de avaliacao
que daria sentido ao instrumento, acaba por apagar
o termo de comparacdo que atornariademonstravel.

As condicoes que poderiam fazer o mecanismo pro-
duzir vantagem nao estdo no sigilo, e sim no que o
acompanha. Sdo as seguintes. Primeira, uma fron-
teira de escopo explicita. O caso de uso anunciado
sdo terapias patenteadas de fornecedor Unico, em
gue a auséncia de concorréncia decorre da exclusivi-
dade legal. O sigilo deveria ficar restrito a esse cena-
rio e nao ser estendido a mercados de alto custo com
concorréncia potencial, como biossimilares e genéri-
cos de alto custo, onde a confidencialidade do preco
removeria informacao relevante sobre as condi¢des
de competicao.

Segunda, mandato explicito de avaliagdo de susten-
tabilidade. A negociacao deveria aferir se o preco ob-
tido é sustentavel no horizonte do contrato, e n3o
apenas vantajoso na rodada corrente, o que exige
métrica distinta da magnitude do desconto.

Terceira, comparabilidade de precos como insumo
obrigatério da decisdo. Mesmo com o valor pago sob
sigilo, a fundamentacdo da compra deveria reunir e
registrar, para os 6rgdos de controle, todas as refe-
réncias de preco acessiveis ao mesmo produto, como

as de organismos internacionais, fundos de compra
conjunta e paises que divulgam valores liquidos. O
objetivo é que a vantagem alegada possa ser verifi-
cada contra algum parametro externo, ainda que nao
publico, em vez de repousar apenas no desconto so-
bre a lista.

Quarta, articulacdo com instrumentos de capacidade
produtiva. A recuperacao do poder de barganha
tende a vir do desenvolvimento produtivo, ndo da
obtencao pontual de descontos. O sigilo deveria ser
avaliado em conjunto com as politicas de producdo
publica e de parcerias de desenvolvimento, e nao
como substituto delas.

Quinta, clausula de reavaliagdo vinculada aindicado-
res de mercado e ndo apenas ao calendario. Além do
prazo de dois anos e meio previsto pela AGU, a revi-
sdo deveria seracionada por mudanca nas condicoes
de concorréncia, de modo que o regime nao sobre-
viva a situagdo que o justificou.

Sexta, avaliagao ex post comparativa. Cada contrata-
¢do sob sigilo deveria gerar, para os 6rgdos de con-
trole e para a gestdo, uma comparagao entre o resul-
tado obtido e a trajetéria de prego sob concorréncia
aberta em casos analogos, para permitir aprendizado
sobre quando o mecanismo de fato produziu vanta-
gem.

Sétima, e a mais importante, prioridade ao fortale-
cimento da capacidade de avaliacdo e de verificacao
de prego. A experiéncia do NICE mostra que € essa
capacidade, ndo o sigilo em si, que permite saber se
o preco obtido foi bom, e por isso a sequéncia cor-
reta é construi-la primeiro. O investimento na Coni-
tec, na harmoniza¢do dos métodos de avaliacdo eco-
nomica e na vinculagao entre preco avaliado e preco
pago deveria preceder, ndo suceder, a generalizagao
do sigilo.

O parecer da AGU resolveu a questdo da permissao,
mas ndo a da vantagem. A vantagem prometida é,
por reconhecimento do préprio parecer, n3o verifica-
vel emrelacgdo a referénciainternacional. O desconto
seria negociado com um fornecedor Unico protegido
por patente, e por um comprador publico que tem es-
cala de compra, mas a quem falta, no grau do modelo
inglés que o Ministério invoca como precedente, a ca-
pacidade de avaliar e verificar o prego obtido.

0 argumento econdmico mais sélido a favor do sigilo,
o da precificacdo diferenciada, é teoricamente forte,
mas tem evidéncia empirica fraca e suas premissas
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ndo se aplicam a um pais que é grande comprador. A
analogia com o NICE, examinada de perto, sustenta a
tese desta nota em vez de contraria-la, porque o que
torna o instrumento eficaz no caso inglés é a capaci-
dade de avaliagdo e a arquitetura de financiamento
que o cercam, ndo o sigilo em si. E a condicao que
precede qualquer ganho real do mecanismo ndo é fe-
char o prego, mas construir a capacidade de avaliar e
de verificar o preco pago, capacidade que a audito-
ria do Tribunal de Contas da Unido sobre a Conitec
apontou estar hoje fragilizada (TCU, 2026). Sem ela,
o sigilo apenas remove a informacdo que permitiria
saber se a vantagem prometida existiu.

Ha uma dimensao final que o debate sobre o sigilo
tem deixado de fora e ela diz respeito ao papel que
o Brasil exerce no mundo. A influéncia do pais so-
bre os precos globais de medicamentos nao veio,
historicamente, de operar em siléncio, mas de ino-
var institucionalmente de forma aberta e de trans-
formar suas solu¢des em referéncia para outros. Foi
assim com a resposta ao HIV/AIDS, em que o Brasil
combinou produgdo publica, ameaga crivel de licen-
ciamento compulsorio e pressdo por transparéncia
de precos para obter redugoes expressivas e conver-
teu essa experiéncia em politica global, que ajudou
a moldar normas internacionais de acesso a medi-
camentos essenciais e abriu caminho para que ou-
tros paises em desenvolvimento seguissem o mesmo
percurso (Nunn, Fonseca e Gruskin, 2009). O licenci-
amento compulsério do efavirenz em 2007 (Ford et
al., 2007), as parcerias para o desenvolvimento pro-
dutivo (Varrichio, 2017) e a propria construcdo de
uma autoridade regulatéria de referéncia na regido
(PAHO, 2022) sdo capitulos do mesmo enredo, em
que o Brasil influencia precos e politicas porque cria
instrumentos que outros podem observar, adotar e
citar. Cada um desses movimentos funcionou como
referéncia justamente por ser visivel.

0 caso do efavirenz mostra o que estaria em jogo sob
sigilo. A base da negociagao brasileira foi o preco que
a Tailandia, pais de renda média em situagdo compa-
ravel, havia obtido ao emitir, meses antes, seu pro-
prio licenciamento compulsorio (G1,2007), um preco
que s6 era conhecido porque resultou de um ato pu-
blico. Foi ele que deu ao Brasil um patamar a exigir e
um precedente a invocar, e foi a recusa do fabricante
em iguala-lo que sustentou a decisdo brasileira. Sob
o regime que a compra-piloto propde, esse preco es-
tariasigiloso, e o Brasil teria negociado sem a sua me-
lhor alavanca. A precificagcao diferenciada pressupde
que cada pais aceite o preco do segmento que lhe
é atribuido, e essa segmentacdo s6 se mantém en-

quanto os pregos entre segmentos permanecem con-
fidenciais. Ao exigir o preco que a Tailandia havia ob-
tido e, diante da recusa, emitir licenciamento com-
pulsério, o Brasil se recusou a aceitar o preco que lhe
foi reservado e mostrou que um pais pode contestar
0 prego que a empresa lhe oferece. Adota-lo agora,
como técnica de compra, é abragar justamente o ins-
trumento que o pais um dia decidiu romper.

A adocdo do sigilo inverte a légica que tornou o Bra-
sil referéncia. O pais importa um instrumento conce-
bido para sistemas de salide com arquitetura distinta
da sua, sem a capacidade de avaliagdo que lhe da
sentido e sem a adaptacao que historicamente carac-
terizou suas melhores politicas, e copia a forma sem
o conteido que a faz funcionar. Ao tornar o preco
invisivel, abre mao ndo s6 da propria capacidade de
comparac¢ao, mas do papel de referéncia que ampli-
ficou seu poder de negociagdo muito além do seu ta-
manho de mercado. Para um pais cuja maior forca
sempre foi criar solu¢des que outros copiam, esco-
lher copiar o siléncio dos outros é desfazer-se do prin-
cipal ativo.

A recomendacdo desta nota é que o sigilo de preco,
se adotado na compra-piloto, sejaacompanhado das
condicOes propostas e que a avaliacdo de seu resul-
tado mensure ndo a magnitude do desconto, mas se
o prego pago foi, de fato, vantajoso e verificavel. Sem
isso, 0 mecanismo registra um ganho aparente na ro-
dada corrente, sem que se possa saber se ele de fato
ocorreu.

A autora recebe financiamento da FAPESP
(2021/06202-0).  Agradece a Rudi Rocha pelos
comentarios. As opinides expressas nesta nota
sao de responsabilidade exclusiva da autora e nao
refletem a posicado das instituicdes a que se vincula.
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