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‘ “posio foi a estatizacdo da medicina, ou seja, o Estado

{'de um « sistema Gnico de satide» , com a participacao

['desenvolvimento econémico-social que propicie a
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|:Satide do DF analisada

‘em reunido de amanhs
ab ‘Beatriz Cleto 3

2i2. O Centro Brasileiro de Estudos de Saide do DF -
promove amanha as 20 e 30, na Comissdo de Saude da
Cdmara, uma reunido com representantes de entidades
profissionais e associacoes (i)e moradores de Brasilia -
para que cada uma delas apresente sua visdo sobre o ;
problema de satide no Brasil e no Distrito Federal e
_proponha uma politica que atenda as necessidades da
maioria da populacdo. »
Esta articulacdo com entidades profissionais e as-
sociacoes de moradores da periferia da cidade, é o
trabalho principal que o CEBES pretende desenvolver
no momento, além da discussdo de assuntos da area,
buscando a elaboracdo conjunta de uma proposta alter-
nativa para a situacdao da satde e participamfo das lutas
~da populacdo no que se refere aos seus problemas nesta
carea. ' i
' E nesta perspectiva que se insere a preocupacdo do [
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‘propostas aprovadas no I Simpésio sobre Politica
:Nacional de Satde, realizado no més passado na Ca-
mara.

A proposta apresentada pelos participantes do Sim-

‘assumindo a responsabilidade total pela administracdo

'dos diferentes setores da sociedade através de suas or-

‘da populacdo « passa pela reformulacdo do modelo |
'politico-econdémico atual, na direcdo de uma politica de

criacdo de maior nimero de empregos, melhoria das

[’ condicGes de trabalho, distribuicao mais equitativa da |

snda nacional e garantia das condicdes in ispensaveis

.como saneamento basico, habitacdo, alimentacio e

. € _ducacﬁo» ¢ ‘
" Esta proposta se baseia na constatacdo de que a par--
tir da.década de 60 houve uma queda gradativa dos
cniveis de satide da populacdo e que os servicos ndo se -
;%es‘senVOlveram de modo a satisfazer suas necessidades . :
s participantes do simpésio atribuiram a esta si.
tuacdo, a politica econémica vigente no periodo, onde a
concentracdo da renda marginalizou cerca de 70% da :
l popula?fo dos beneficios materiais e culturais do cres- :
, cimento econémico . « Essa concentracdo determinou a :

' deteriomcdo das condicdes de nutricdo, el e
e >
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<CEBES em viabilizar na pratica, as conclusdes e .

B A PROPOSTAS

| F.vic_os oficiais a nivel federal , estaduzl e municipal , para

saneamento de expressivas parcelas da populacao,
principalmente nos grandes centros urbanos, inchados
em funcdo de uma politica industrial e agraria que ex-

“pulsa o homem do campo para ' o subemprego das
cidades e a deterioracdo das condicdes do meio-ambien-
te pelos interesses do capital» ..

MERCANTILIZACAO

Aliados a este quadro, o relatério levanta os pro-
blemas de centralizacio do poder decisério com es-
vaziamento dos niveis politico-administrativos esta-
duais e, principalmente municipais, a tecnoburocracia |
participando das decisées, com a marginalizacdo da |
classe politica e exclusdo das classes trabalhadoras . Es-
te quadro, segundo os participantes do simpésio, teve
como conseq i€ncias para os servicos de satide o seu for-
necimento de baixa qualidade & populacdo e o incentivo
a mercantilizacdo da medicina, orientando a pratica
médica para a obtencdo de lucros e ndo para as reais
necessidades dos usuarios; a exploracdo sem limites dos
profissionais de satide; e 0 aumento dos custos das
acoes de satde, aprofundando a dependéncia tecno-i
logica, através da utilizacdo de equipamentos e me- |
dicamentos. que atendem mais aos interesses dos ca-
.pitais internacionais .
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Para toda esta situacdo, o relatério levanta impor- |
tantes propostas para a definicdo de uma politica
nacional de satide, que, aliada & melhoria das condicdes |
rde vida, atenda a toda a populacdo brasileira: instituir |
[ um sistema tnico de saude, integrando todos os ser-

“planificar e implantar uma politica nacional com poder
“mormativo inclusive sobre o setor privado e empre-
sarial; reorientar a alocacdo de recursos, dirigindo }
maior soma para a expansao da rede basica de saude;
instituir, progressivamente, uma rede nacional de am-
bulatérios e postos estatais para aplicacio de medidas
preventivas, articuladas -com assisténcia médica pri-
maria, de casos de emergéncia e de acidentes de trabalho.

Também foi considerada importante a definicio de
uma politica de producdo e distribuicdo de medicamen-
tos e equipamentos médicos, orientada para simpli-
ficacdo e eficacia tecnologica e para a reducao da depen- ;
déncia do capital estrangeiro, através de: maior par- !
ticipacdo estatal na pesquisa, formacdo de pesquisa-
dores e desenvolvimento ge tecnologia nacional dirigida §
4 producdo de matérias-primas fundamentais 4 indus.-
trializacao de medicamentos essenciais: controle de :
remessas de lucros para o exterior: controle efetivo da |
qualidade e da quantidade dos medicamentos comer- §
cializados; e importacdo apenas daqueles equipamentos
e remeédios que tenham tido sua eficacia comprovada
através da utilizacdo por um periodo minimo de cinco
anos. :
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