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218,9 Milhdes’
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9 Milhoes
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-37,5Milhdes

1983

| 5.1 Milhdes

g O #1974

s IR 1963, o Brasil tinhalcerca.

gde 78 mﬂhﬁes de-habitantes, dos

14.5 Milh&es

: _1;98.3

mente subordinado ao ministro!

‘ gquais ‘apenas 23% (18 milndes) . € ificar

Jtinham direito 4 previdéncia so-

rclal Hoje, o numero de pessoas

passa de 105 milhbes. represen-
tando quase 90% da populacao
idoPais. '

tiu que inumeras categorias

_lao sistema previdenciario. in-
cluindo | trabalhadores - rurais,
ros, bolas-trlas ministros de
iconfissdo religiosa.
guarnicdes do Exército e até os

itrabalhadores do campo.
i

vmas de déficit. issas dificulda-
‘des. no entanto, ndo impedem

guma constatacdo maijor — ‘a-

{constatacdio da grande mudan-
aca ocorrida nessa area da admi-

inistracdo publica brasileira, .

inos ultimos vinte anos. O setor

ﬁvive problemas proprios de um’

ipais em’ desenvolviimento, mas
‘jostenta uma evolucao concreta,
ﬂseja na sua estrutura de atendi-

!mento, seja no universo de pes- »

\ f soas beneficiadas.

i Atualmente, algo em torno de
195 milhdes de pessoas contri-
ibuem regularmente para a pre-
{vidénecia, apesar desse setor ter
Ka responsabilidade ‘de amparar
‘um contingente superior a 100
vmllh@es de cidaddes. Na reali-
*zacéo» desse trabalho, a previ-
sdéncia teve seu proprio ministe-
irio a partir de 1974. E no mo-
imento em que a Pasta comemo-
'ra seus primeiros dez :anos de

‘,vida, apresenta-se com uma:
‘moderna estrutura bésiea de

operaxcao

(8] N[lnlsterlo da Previdénciae
{Assisténcia Social (MPAS) tem
fquatm 6rgaos centrais coliga-
‘‘dos — 0 antigo INPS. (Instituto
‘Nacional de Previdéncia So-
‘clal) o INAMPS (Instituto de
.AsslsiLéncla Meédica e Previdén-
'cla Social), o IAPAS. (Instituto
‘‘de 'Administracdo Financeira
ida Previdéncia e Assisténcia

Secial) e o SINPAS (Sistema

i i‘Naclnnal de Previdéncia e As-
: %s’lstén.cla Sgcial).
s i\
: f Além desses 6rgaos centrais,
"t setor conta ainda com outras
quatro entidades de:apoio — a
*Legiao Brasileira de Assistén-
,;_xcla (ILLBA), a Fundacao Nacio-
"inal do Bem-Estar do-Menor
| (Funabem), a Central de Medi-
: !camemos (Ceme) ¢ a Empresa
{de Processamento de Dados da
i *Previdéncia Social (Dataprev).
{Essa grande estrutura se com-
‘ipleta com uma Secretaria de
{Previdéncia Complementar,
ique € encarregada das entida-
,des fechadas de seguridade.

' m:vsto DO TRABALHO

- O SINPAS fol criadoem 1977 e

wua funcio principal € adminis-
» #rar ¢ coordenar 0s Orgaos da
{ revlrdénc;a

“'beneficiadas pela, previdéncia

Essa grande miidanca permi-

profissionais  tivessem acesso:

jogadores de futebol, garlmpei— ¢
algumas'

indios. que sdo equiparados aos,

! Apesar de contar com 0 maior ‘
vorcamento setorial do Pais, a”
‘previdéncia enfrenta’ proble-

ficando’ dlreta— :

-pai B4
dacao de contrtbmcﬁes
com a distribuicdo de 1
meritos, a LBA fazendo

téncia social dos: carentes ea
Funabem proeurando amparar =

especificamente as crian
clalmente desajustadas.

Com a an‘mpllacéo da

~ atuacdo da previdéncia e a ex-

pansao de sua estrutura, o:setor
previdenciario apresenta, hoje,

‘um volume de trabalho qué im-

pressiona por ‘seus numeros. O
INPS,: por. exemplo, reglux%rava
no final do ano passado quase 10
milhdes de beneficiarios em
manutencdo. Esse 0rgio conso-
me, em meédia, 60 bilhdes de

‘eruzeiros por dia util e tem’'uma
' despesa mensal da ordem de 1.2

trilhdo de cruzeiros.

Para ‘atender sua cllentéla o
INPS dispde de uma estrnt.ura
nacional: 721 unidades de “con-
cessio de beneficios, 338 grupa-
mentos médico-periciais,
unidades de reabilitacéo profis-
sional, 23 grupamentos de servi-
co social e 3.608 representacdes
rurais e urbanas, instaladas nos
‘municipios onde a previdéncia

ainda nao possui representa-.
cdes proprias para atendimen-'

to. Ao contrario de alguns anos
atras. os beneficiarios atual-
mente retiram seus ‘carnés nos
bancos € recebem seus be-
neficios nas proprias agéncias
banecarias, simplificando todo o
processo e evitando filas.

. Ja o INAMPS é o ¢rgio da
previdéncia que tem o malor
movimento de clientes. Ele cui-

da da prestacdo de assisténcia:

meédica e odontologica acs bene-
ficiarios do sistema. Apenas em
1983, o movimento registrou 500
milhdes de atendimentos, sendo
218 milhdes de consultas, dividi-
das em 197 milhdes urbanas e 21
milhées rurais; 205 milhdes de
servicos complementares (exa-
mes), 12 mithées de internacdes
hospitalares e 67. milhdes de
consultas odontologicas. 'Ou se-
ja: teoricamente, cada cidadio

brasileiro teria feito quase duas .

consultas médicas no ano; em
cada 12 teria feito uma interna-
¢éo hospitalar e metade da po-
pulacéo teria feito pelo menos
uma consulta ao dentista. .

O INAMPS é a maior unidade
do sistema de previdéneia, tam-
bém na mobilizagdo de pessoal.
S&o 106 mil funcionarios. sendo

- 31 mil médicos, distribuidos em

592 ambulatorios e 41 hospitais
préprios. Além dessa estrutura,
0 6rgdo conta com servicos da
rede privada: 3.571 hospitais e
outros 622 de rede oficial; 13.660
ambulatoérios, englobande os

- privados. ~ pblicos, filantrépi-

cos e universitarios; 74 mil me-

‘dicos,. entre credenciados em

ambulatérios, ‘hospitais: e labo-
ramrlos. além de 5 280 odontélo-
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Apesar das lir

itacdes materlals e fmancelras, saudeeprevldéncla cresceram

- Contra fatos nao hé argumentos

ou impressoes, os fatos

indicam uma efetiva e po-
sitiva evoluciao da realiddde
brasileira na area da saude. A
Imelhoria-na saude da popula-
¢ao infantil, gracas aos esfor-
cosde vacinacdo e as acdes de
melhoria dos-padrdes de ali-
mentacdo (via programas de
apoio a familias carenfes e a
.|merenda escolar), pode ser
destacada como a maior vité-

‘Acuna de opinides, paixdes .

ria.

Naturalmente ainda ha mul-
to o que fazer. Do contririo, 0
Brasil ndo seria um pais em
desenvolvimento. Falta um
programa para cuidar da sau-
de dos olhos do brasileiro. E
ainda sdo timidas as acoes pa-
ra controle macico das doen-

cas ligadas ao aparelho-circu-

latorio, ainda que ja tenha si-
do lancado umprograma para
?reidratacéo oral em criancas,

“isso? Um orcamento da ordem

a fim de combater a deenca
diarreica. ! ;
Mas, quanto custaria fazer

de.Cr$ 850 bilhdes é o que dis-
pde o Ministério da Saude, es-
te ano. E com esse dinheiro,
além de manter as posicoes ja
conquistadas, em termos @€
amplitude dos servicos presta-
dos e populacdo atendida, no-
vos investimentos estario sen-

evidéncia melhora e atende 101

Ndo faz muito, apenas 18 milhoes, de brasﬂé:xros tlnham‘

POPU LACAO BENEFICIADA

dl eito

18 Mithoes”

* g3 Milhoes

|05 Milhbes 7

1964

600 Mil

.1974

3 Milhdes

1983

1964

1974

- 1984

1979

gos. Sua despesa prevista para
1984 situa-se em torno de 3,2 tri-
Ihdes de cruzeiros.

A area encarregada de reco-
Iher as contribuicdes previden-
ciarias e gerir os recursos fi-
nanceiros e patrimioniais de to-

do o sistema da previdéncia éo -

IAPAS. Esse instituto tem uma

* rede de 421 agéncias espalhadas

pelas - principais cidades do
Pafs. Mas o grosso de sua atua-
cao & feito por meio das 12.903

agéncias bancérias que s&o mo- -

bilizadas para arrecadar men-
salmente mais de 1-trilhdo de
cruzgﬁros. em contribuicdes.

ASSISTENCXA SOCIAL

Além~ da estrutura da previ-
g déncla. o setor confa com a LBA

UNIDADES DE SAUDE PUBLICA

a Funabem para a realizacao:

12.291

1984 .

de trabalhos de carater especl—

.ficamente social, A Leglao Bra-
-sileira de Assisténcia dispde de .

1.822 unidades e ainda coordena

uma atuacio intensa, a nivel de .
convénios com outras -entida-

des.-Um dos grandes progra-
mas da instituicdo & o0 de com-

plementacao allmentar para
‘!amillascarentes . 3

No ano passado, loram dlstrl-
buidos 10 milhdes de quilos de
alimentos bésicos, principal-
mente a base de soja, que ¢ uma

grande fonte de proteinas. Tam-
' bém forgm distribuidos 6.5 mi-

Ihdes de quilos de leite em po,
favorecendo cerca de 238 mii
pessoas necessitadas. E ja .a
partir do més que vem, &ssa

- ‘atuacao devera ser muito incre-
mentada. com a utilizacéo de

recursos do Flnsoclal

“do feitos.

mithoes

Pr'ewdenma

1983

riancas em ldade pré-escolar.

! /Essas’ criancas - consumiram
mais de 11 bilhdes de cruzeiros
‘em cuidados médico-
odontologicos; supervisdo psi-

cologica € social, além de assis-
téncia alimenticia. .

A LBA conta com cerca de 50
mil pessoas  mobilizadas em
seus programas, sendo que
aproximadamente 45 mil. sdo

°,voluntérias, -A Funabem, por

outro lado, ocupa-se dos meno-

_'res.carentes e tem uma atuacio -,
' descentralizada, a partir de !

fundacgbes estaduals (Febem).

O atendimento direto da Funa-
bem, no ano passado. fol pouco
superior a 8 mil alunos, mas.
mediante contratos com outras
entidades; assistiu a mais de 600
mil menores, em todo o Pais.

SALDO POSITIVO

Como parte integrante da
realidade econémica e social de
um pais em desenvolvimento, o
Sistema Nacional de Previdén-

estrutura ideal ou fornecendo-a
sua clientela o parafso.

Se essa é uma constatacio

obrigatéria, n&o ¢ menos neces-
sério aceitar a evidéncia igual-

mente palpavel de que o saldo
do trabalho feito nessa éarea,

nas duas ultimas . décadas, &
francamente positivo.

A brutal ampliacao da parce-

‘la de cidaddos brasileiros que

passaram a ter direito a previ-

. déncia. A reestruturacdo dos
‘6rgdos que compdem esse siste-

ma. A simplificacdo de procedi-

mentos, a descentralizacio nos

atendimentos, a reducao de bu-
rocracia e filas. Todos esses
pontos s30 elementos objetivos
que atestam uma evolucdo
quantitativa e qualitativa, ope-
rada no limite das possibilida-

des ﬂslcas e financeiras do

Pais,

Naturalmente é possivel fa-
zeér mais e mudar ainda mais,,
algo que ja mudou substancial-

‘mente. O volume adicional de,
_recursos a mobilizar, no entan-
“to, impde uma anélise rigorosa;

das efetivas possibilidades de
realizar umrsalto' nessa area.
Assumir com*promlsso desse ti-

po implicaria igualmente res--
ponder onde se encontraria o'

.equivalente 4 praticamente me-
tade de todo o orcamento fiscal
da Unido, para cumprlr essa

_promessa..

que receberam 478 mil-
atendimentos individuais, aum: -
9.6 bilhoes de cruzei-i
al de 62 mll idosos

populacdo em dois )
- 'nicipios, com excec¢ao o Esta-
.do de Sao Paulo, onde

“mento & de responsabllldade
- tadual. 5

~acdes de grande envenjgadura
~para’o combate da esquistoss

./toda a area suscetivel a doenca,

uso da vacma Em 1983 foram

cia e Assisténcia Social ndo po-
deria apresentar-se com uma -

A mortalidade infantil, no Brasil de 1984 é exata-
mente a metade dos indices que 0 paisregistrava em

1940. A rede de atendimento de saide, nos ultimog.cin-

" €0 anos, praticamente dobrou, passando a contar com
- mais de 12.mil postos. O ntimero de pessoas com direi-

to & previdéncia social ja se aproxima dos 120. mﬂl}roes
de brasileiros, quase a totalidade da populacio, quah

do menos de 20 anos atras.

esse percentual mal passa- :

vade 23% do total de habitantes do pais.
0O atendimento da area de saude e 0! desemprego
setor de previdéncia, sofreram grandes e profund,as

transformacbes nos ultimos anos. Mudancas efetivas

e destinadas a alterar a reahdade nacional. Uma re
lidade que ainda apresenta carencaas natura1s 1?
uma nacéo em desenvolvimento.”

As mudancas ocorridas nas areas de saude e prevﬂ-

‘déncia, no entanto, sdo fatos. Conhecé-los ¢ condicéo

indispensavel para uma avaliacao correta do que toi 0
passado e uma tomada de posicao frente aos cami-

nhos que se propoem levar

Na déecada de 40, em cada

«~ grupo de mil bebés naseidos vi-

vos, no . Brasil; -morriam 160.

‘Em 1980, esse: mdlce ja havia:
- caido para 93 mortes por-mil."
representando - uma reducio’

_média de quase 10% a:cada dez
anos.. Em 1984, técnicos do Mi-

nistério da Saude acreditam -
que ‘essa proporcao tenha re-:

cuado para uma relacao-de 80
por mil.’A reducao nos indices!
de mortalidade infantil no Pais,
notadamente nos ultimos dez
anos, é um fato. g
Atualmente, o Brasnl ja pro-
duz algumas das mais impor-
tantes vacinas de que precisa
para imunizar sua.populacao
infantil. £ conta com progra-

e 11
-

reglstrados apenas seis cgso&j
SAUDE INFANTIL ..
A luta contra a paralisna §w

ao futuro

fantil € a’ principal vitoria,
area de saude publica brasi
‘ra, nos tltimos anos, Até 1979, a
‘média anual de casos de polzs‘)n—

]-

mle]ite nao era inferior a 2.500
ocorrenuas Em 1983, esse fill-
‘mero caiy para:apenas 43 regis-
“tros: E em 1984, até o inicid”
segundo semestre, consegulu-
-a impressionante marca de
nas dois casos registrados: r%}(’)l’l
fato realmente express
quando- confrontado com uma
populacao:infantil da ordenr &e
20 milhoes de criancas.

mas especificos para ocombate .

das grandes endemias (mala-.;

ria, doenca de Chagas, esquis-
tossomose febre -amarela),
além de uma politica de plane-
jamento familiar; inserida no

Programa de Assisténcia Inte-.

gral a Saiide da Mulher.

Hoje, mais de 90% dos mu-
nicipios brasileiros eontam com
servicos de saude oferecidos pe-

- lo Poder Publico, principalmen-

te por meio das redes estaduais
de saude, que tém o apoio do Mi-
nistério da Saude:

Considerando-se a rede priva-

da, esse nivel de atendimento
sobe para 93,1%. Ou seja, quase
‘120 milhoes de brasileiros dis-

‘poem, hoje; de algum ‘tipo de

servico de saide:

Cinco.anos atras, a rede pu-
blica de :saiide. contava com
6.452 unidades de atendimento.
Hoje, esse numero praticamen-
te dobrou — 12.291 unidades.
Um aumento de 80,3%, entre
1979 e 1983, que explica objeti-
vameme os resultados dos que
vém sendo alcancados na redu-

.cao da mortalidade mfantll €
~ combate a endemias. - o

. lancou um programar
+-combate a Doenca
* Bsse trabalho, hoje, co!

Em . 1976,

mose. E hoje a Sucam trabalha

do Maranhdo a Sergipe, alem'
de agir sobre alguns focos re
:dudais em areas do Rio dé Ja-
neiro, Santa Catarina, Parana e
interior do Piaui.

quase 64 mil casos de malaria
fora da area amazénica. caiu
sensivelmente. -Na Bahia, por

.exemplo, foram registrados 960

casos, em 1983, contra 2.708 ape-
nas dez anos antes. - -

A febre amarela urbaha. por t

outro lado, ja nao existe no

Pais. A doenca em sua forma

silvestre tem um controle madis.
dificil, mas qualquer manifes--
tacdo pode ser evitada com o

to. Em 1974, o Pais registrou:

Essavitoria foi- construida a
: partlr de 1980, com 0 lancamen-
to dos.dias nacionais de vacina-
cd0. Uma’ vez por -ang,:ness
dia,; o Pafs faz um esforco. col
tivo para vacinar de forma m
icica, toda as criancas com
zero e quatro anos. g
dlspom i ikl -d
‘vacinas ‘contribui muito para
‘sticesso dessas campanhas. =
Nos tltimos anos, acabaramg
.se-as noticias sobre falta'de'v
cinas. notadamente das ¢iné
gue sao fartamente usadas n
programa nacional de imuniz,
¢do — contra a poliomielite, s
rampo, tuberculose, tetanb e
triplice (difteria, coquelu He
tétano).
Ainda gque alguns produtes‘s
jam lmportados os imurizan
tes sempre sdo encontrados-no
postos de atendimento pab
garantem os técnicos do.
tério da Sande. E ja ha vq
totalmente fabricados no Br
sil. A vacina contra o sara po
um exemplo: Atualmente,
~Fundacao Osvaldo Cruz produ
.de 15 mélhoes de doses de

D!
te 5. milhoes de gestantes, nutr -
S que amamentam) |

nos a
foi acelerado dentro do ngra
‘ma .de. Nutricao em S

9. idepo i
que surgiv’um; ﬁt
deatmado a aiudaﬁr

programa

““na alimentacédo de familias cg-

_rentes €, com isso, melharar

principalmente - nas periferi
“das capitais nordestinas’e fur-
: na com a participacaa de rdg-
es'de comerciantes varejistag.
les vendem. alimentbs 3
familias- carentes, com u
subsidio que é bancado pelo Gg-
-verno Federal.
Em: 1983, 0 Ministério d?a Saij-
de aplicou -mais de:Cr$:50 bi-
-1hdes no custeio desses progrd-
,mas Ige; suplementacao alimer-

¢do:é continuar’ atendendo com *
uma racio balanceada; ump
\parte expresswa das famlll
brasnleiras mals necessnadas '

TAXA DE MORTA

ot . L)
1984 (1° sem)

LIDADE INFANTIL

/160 em 1000

93 em 1000

80.em 1000+




