o GLOBO)~- .iicial ¢ onerado além do reco-

e tivesse.. que. dividit- as - atri-
buigGes..da assisténcia ‘médica.
,'n'o Brasil; o. Presidente da As-
I :sociagdo. Médica. Brasileira, Pe--
- dro. Kassab, agirfa da . seguinte '
[ forma:. entregaria ao Mxmsté-
. rio da. Previdéncia a tarefa de.
‘recolher- as: contribuicdes pre-
* videncidfias,. "deixaria- com o
‘ Ministério da -Saude :toda a
.. fungdo.; normalizadora;. fiscali-
-zadora -.e ' coordenadorz. - dos-
rvigos. meédicos, e~ faria con-
vénios: com, a rede médica e
- hospitalar para o. atendimento-
.direto a populagdo.” -7 .
" Para Pedro Kassab‘um sute-
~ ma - de: assisténcia medico-so-
| eial - 1gual- a0 -que - existe no’
Brasit-nao - deve- nem pode in-
" terferir nas opedes e liberda- -
- des da familia: se algu.em tem:
': que ser atendido .

_ Posncao :oncrefu

.tema-de :previddneia. com o do -
; .trabalho- é.indissolivel ~ afir-
1 ma -+ embora razbes de' natu- -
- reza. administrativa possam le-
“.var  ao: que: estd - ocorrende .

. agora, ~ou- sejs, a ‘eriagio de’ .
‘um

-da Previdéncia,
‘.. Kassab. acxedu.a no entanto,
- qus’ ac ‘ligagap - trabalho/remw

!

"de- dividir entre - os -servigos
" médicos" particulares- e o -Mi-
" nistério: da Saide  as: atribui-

¢oes de executar e coordenar

.08 servicos merhccs mspecuva-

" mente. x

- Da’ mesma fm'ma que o

‘Ministério- da Previdéncia nio

deve arcar com a prestagio-di-

reta da assisténcia médica,

- também ndo tem cabimento o

exagero de paternalismo. O

com fue o INPS ficasse sem
récursos para o indispensavel,
Um exemplo pode ser dado
muito facilmente.

No momento — continua o
pr‘aalde’ate da AMB — o Go-
verno nidc aceita as consultas
ou o3 exames faitos por um
- médico particular. Esta atitude
g obriga muita gente que, natu.
' ralmente, nio procuraria a
previdéncia a sa consultar
.com medicos do INPS por
uma -questdo de norma. Todos

ou de. doenca grave, a nogpita--
lizacie s6. serd pemxtxda se
constatada por um profissional
ligado ao esquema de prevx-
déncia. -

Tudo - isso. sevundo Kassab,
levd-a duas situagoes desacon.-

’nera¢do ‘ndo invalida.sua tese -

excesso de oferecimento fez .

sab€m que num caso de pario -

mendavel e, em consequéncia,

‘a- previdéncia sofre os vexa-

~mes da falta de recursos e de ' -
-um atendimento médico defi-

ciente,

¢io social do doente e a or
dem de grandeza.das despe-

. .8asg, conforme o €as0.

. -~ Ndo h& porqué .impedir
que 'um - diretor de empresa
receba o8 beneficios do sisce
na. previdenciario se 2 sua

‘volumosas despesas.

..ndo ¢ conveniente dar a uma .

pessoa’bem remunerada o pri-
vilégio de uma consuita paga
pelo governo. O Ministério de-
veria - eucoatrar uma. forma
para resolver esses probiemas
¢ ainda mais: estabeiecer um
esquema de pregos dos servi-
¢os . médicos que permita a

. ‘qualquer profissional .ou enti-
' dade ~hospitalar,

‘m - atend
mento adequado ao -beneficia-

- do.
A. hgagao doutrinaria  do sis- S

Esse assunto — prossegue o.
-médico. — me parece de bas-

".tante interesse e xmpomuma.
. “Nio. defendo aqui a clinica
. particular- mas acho indispen-
.savel a liberdade de opc3o de
‘uma pessoa ou de sua familia:-
J& que ela paga a previdéncia -
deveria esc¢olher o médico ou -
-0 hospital que comndera con-
: venientes. -

Defesa da: mulher

: Ao mostrar a necesaidade. da
relagao direta do Ministério

da Saide com a assisténcia -
-médica, Kassab afirma que -
.além da medicina preventina
‘e assistencial, o drgdo- deve

atuar como coordenador das
atividades da sadde.

' -~ Nio resta divida de gue

o3 atos voltados para a saude
devem emanar do Tlinistério
da Saide. Uma fungao coorde-
nadora desse ministério iraria
maior  produtividade pa pre
vengdo, diagnédstico, iratamen-
{0 e na reabilitacdo dos pa-
cientes, evitando zinda a prol-
feracdo de orgados paraielos e
o desperdicio de recurses.

Na sua ovinido, deveria zer
modificado tambdém, o sistema
de assisténcia & muther gue

_engravida e precisa deizar o
emprego para ter o filho.

— Lamentavelmente ndo ta
auxilio para 2 matgmxdaﬁe no-
Brasil, cuja protecdo esta en-

_tregue exclusivamente aos em-
regadores. ‘Esta € uma forte -

razao do desemprego da mu-

- lher jovem e da perda de uma -

parte da forca de trabaino fe-

_minina, A criagdo de um aux- -,
{ ; - liomaternidade. me. parece in- -
seihiveis:.. 0. servico- assisten- .4 :

zspensével e urgente. -

A noticia da cr1agao do- Mlmsteno da- Prewdencxa Soc1a1
suscitou nos meios médicos. expectativa quanto aos rumos. .
da assisténcia médica no Brasil. A necessidade de coorde-
nar os setores da medicina pr°vent1va e assistencial nao -
provoca: contro: ersxas:g 'uéndo dlscutxdax em—’melosm cxent:-
icos: Desde» meados dotséculo; quando a: saude Uarmou um
onceiter mais: amplo ineluindo - protecsoy. promocio: g
recuperagio. —=- diversoé. paises acolheram a nova definicdo. = -
Mas, até hoje,. ‘muitos déles ndo tém um sistema de saude o

g

'TM
_doenga requer- o empreyo - de - ‘ !
Tambérm -

- Funeao |

K
s

© {icuiar,

'_eme -ato nao -significa aue. ela seja.at

. "?u.\cac da Organizagio Mundial de Saide,.
ﬁ,anau a defini¢do de saide como um es -

do da bem-estar fisico, mental e social, e

T nao apenas como a auséncia de doengas: A .

e ganhou, assim, uma -nova dimen-

wiperacio. Em conseqiténcia, caberia ao

niegrando. Nio se sabe mais a compe-
téncia dos 6rgdos que atuam neste setor,

ei‘auznto 0 Ministério perde a sua respon- .
sabilidade, aceita. pelg proprie Governd;.~ . .

A afirmacio & do médico Manoel*José™

Ferreira, membro bonorariocr da Academia

PAPEE — Unidade de Planejamento, -Ava-
liacdo, Pesquisa e Programas Especiais: gio
Ministério da Sadde, conhecido por sua-in-

“tensa atuacio mo setor de }Saude P@hca no ;“‘Sau de Piblica se vaieram dos surtos epi 3o

. micos para obter recursos’ necessirios a pes-
’ Aqmsa e controle” das doencas. Foi o caso da .
. gripe .de 1818." Hoje, entretanto, ji se co-
" ‘nhece muito sobre as-doen¢as epidémieas.
" Os médicos passaram a se apoiar no prestf-
" gio do economista. A erradica¢do da mala- .
. ria aumenta a forga de trabalho. De fato, 2 .

saide deixou de ser um subprodute para:
se fornar. um componente do procesao de de~ :
" senvolvimento. . -

Brasil.

madas e outros setores. . _ .
Tl AD Ministétio,da Safide caberia

car-nermas de acdo e super'nsxonar ovque~

vem sendo realizado por outros érgdos. A

_maior parte das dificuldades que impedem .-
“tai etuacido tém por base critérios politicos . -
"ou de prestigio dos administradores. Tem -

sido, sem ddvida, um dos obstaculos para
que uma verdadeira politica de saude pos-
sa ser executada.

t‘e iembra que o Brasﬂ foi um dos

paises 2 erradicar a variola entre

ot}
-
er
Voie
El
[w]
n

ret’erencxa 3 a«xstencm médica
. .Manoel Ferrsira. — duas

bl igfio do sistema -de saide e-a outra & que

adequado aos. conhecunentos mals ataahzados

"Ele acredita que 2 assistdne . Desde que o Brasxl assinou a.cons« i
;,cia social deve levar em coata )
."a_natureza da doenca, a situar Reconstruction, Administration aos paises

_europeus, sem. grandes resultados. A Orga-.

a0 lado da Organizacio Mundial: de Saide

‘através de um c¢omité conjunto; que aplica
 os recursos dentro das necessidades de um
.programa determinado.

inciuindo a prevengao, promo¢ao: € -

distério da Saude tudo o que se refere -
ses trés aspectos. Infelizmente, a-ten- -

denma tem sido diversa. A sadde vem se . .. ! . A,
. ges; .deve procurar evitar o desperdicio de esfor-
" ¢os e material. Ndo & comopreensivel, segun-

" do ele, que dois estados.vizinhos no nordes-

g [} atendzmento na regiao..
_Nacional de Medicina e Superintendente-da - - g

Para o Dr Manoel Ferreu‘a, ontretan»
7to, a conceituacdo nio impliéa a criagdo:de
- um “superministéric” que incluisse em'sua /
- gstrutura o. INPS, a-asgisténcia médica:<par--.
aqueia oferecida pelas Forga AL

55 sn0s de 83 e 66, tendo. gasio com cerca
de mil. casos mais do que foi necsssirio
para a reaiizacio de toda a campanha LOHLK

m ger foitas: A- pnmr-u-a 83
ss *éfxc-xa médica 7€ uma. atri-

" ou vszcaréhse.

curses que vinham sendo distnbuxdos pela
UNRRA — United Nations Reabilitation,

nizagao criou a UNICEF que passou a atuar

Diz o Dr. Manoel Ferreira que o Brasil

te possuam cada um sus bomba de cobaito,
enquanto, bé inGmeros problemas _prioritd-.
rios a resolver, e uma seéria suficiente para

Recu:sos :

- '— Durante mmto tempo, os homens de

E

Comenta, entretanto, que apesar das no-

- vas técnicas de controle- das doencas, me--

. dicamentos e material, o Pais ainda estd lon- - |
e do padrio adequado de-saide, pois se -

:dalxa agredir por fatores adversos que, hoje,

sip facilmente evit éve.s

- Formacso .

momento, as grandes expectati-
vas vodem ser traduzidas em irés aspectos
princinais: reavivar o interssse dos jovens
para o irabalho na irea da Saide Publica;
oferacer-lhes identidade. de condigles no -
mercado competitivo; e, iinalmenie, nunca

— No

. antes dissa, reformuiar os pro;ramas e. pro-

jetos de satide..

que sei onente‘de forma adequad‘

Conclui-o. Dr. . Maneel Fen-eu-a que a:
preciria formagao do maédico brasileiro vem - -
npedindo _6° desenyoivimento - dos ‘progra-. -
‘mas da satide. Sogundo ele, o babito de ver ’
o doente sempre.em cima' de um leito, sem.: .




