grupo  sur-
giu em Bal-
tim ore,
EUA, em
1929, como
decorréncia
de os medi-
cos norte-
america-
nos, ja naquela época. con-
cluirem que nao poderiam conti-
nuar trabalhando isolados, reali-
zando consultas, cirurgias, exe-
cutando uma crescente gama de
exames auxiliares de diagndstico
€, a0 mesmo tempo, tratamentos
especializados, sem uma integra-
cao cientifico-administrativa
adequada. Conclusdao agravada
por outra constatacao: estava fi-
cando cada vez mais dificil. para
0s pacientes, arcarem com suas
despesas médico-hospitalares e
de seus dependentes.
ASEMENTE

A filosofia que orientou o desen-
volvimento do processo que cul-
minaria na cria¢cao da medicina
de grupo (Health Maintenence
Organizations — HMO — nos
EUA) foi unir instalacées e equi-
pamentos, permitindo seu uso co-
mum pelos diversos profissionais
meédicos, propiciando aos pacien-
tes servicos de alto padrao e bai-
xo custo. Ai estavam incluidos
exames clinicos e especializados,
laboratoriais e de raios-X, a utili-
zacio de equipamentos cada vez
mais precisose sofisticados etc.

Estava lancada a semente da
medicina de grupo. Eram empre-
sas que trabalhavam em forma
de custeio, com pagamento per
capita individuo/més. Ou seja,
seus associados pagavam mensa-
lidades adiantadas, com direito.
sem outras despesas, a um total
atendimento meédico-hospitalar.

edicina de grupo;

A medicina 9¢ O que foi um sucesso, desde o

inicio, tanto para pacientes como
para medicos. Para estes, por
abrir novas perspectivas de tra-
balho, possibilitando uma acao
em equipe mais eficiente e ao
mesmo tempo, reinvestimentos
em seus hospitais e ambulato-
rios, construcao de novas unida-
des, atualizacao de equipamentos
e, conseqiientemente, uma pres-
tacao de servicos cada vez mais
eficiente.

Nos Estados Unidos, como no
Brasil, os primeiros grupos medi-
cos foram duramente criticados,
pelos defensores da medicina li-
beral: Pretendendo manter privi-
légios, nem sempre compativeis
com os interesses sociais, diver-
sas entidades meédicas tentaram
cercear a liberdade do novo sxste~
ma que surgia.

CONSOLIDACAO

E coube a Suprema Corte Ame-
ricana, somente em 1943, reco-
nhecer a atividade. Foi editado o
Ato HMO (Health Maintenence
Organizations) coroando exausti-
vas andlises dessa experiéncia.
apoiando as empresas que se or-
ganizassem para a prestacao de
assisténcia madica, a custos ra-
zoaveis e fixos, adequados pa-
droes técnicos.

Estava consolidada a medicina
de grupo americana, cujos resul-
tados fizeram com que o sistema
se espraiasse pelos quatro conti-
nentes. Hoje, percorrendo o
mapa-mundi, vamos encontrar,
além de nos Estados Unidos, Gru-
pos Médicos no Canada. na Fran-
¢a, na Alemanha, na Finlandia,
na Suécia, no Equador, na Argen-
tina, no Japao etc.

A expansdo da medicina de
grupo foi tal, na Ameérica Latina,
que resuitou na fundacao da As-

Fatose Numeros

* A medicina de grupo surgiu no
Brasil. em 1960, para atender as
necessidades da industria nacio-
nal e superar as lacunas dos ser-
vicos estatais.

* Sistema de pré-pagamento,
basicamente bancado pelo em-
presariado, poupou, a Previdén-
cia Social. despesas da ordem de
Cz$ 70 bilhées, em 1987, o equiva-
lente a um bilhado de dolares.

* Ha mais de 300 grupos meédi-
cos, no Pais, presentes em quase
todas as cidades com mais de 40
mil habitantes..

¢ Eles atendem a 13 milhoes de
pessoas: 10% da populacao brasi-
leira, ou 25% da nossa forca for-
mal de trabalho. Para tanto, dis-
poe de cerca de 70 hospitais pro-
prios; com mais de 6.800 leitos,
550 centros.dé diagnostico e man-
téaralgon(esmos com mil hospnals

culares

« Seu atendimento é feito por 15
mil médicos e 35 mil funcionarios
das areas da saude e administra-
tiva. O que vale dizer que 200 mil
pessoas dependem da medicina
de grupo. economicamente.

* Em 1986 (altimos dados dis-
poniveis) a medicina de grupo
realizou mais de 50 milhées de
consultas, o equivalente a consul-
tar 40% da populacido brasileira,
uma vez por ano. No mesmo
periodo, 0 nimero de internacoes
hospitalares foi de 1,3 milhao de
pacientes.

¢ Essa atividade libera o
Inamps do atendimento de 15%
de seus beneficiarios.

* O apoio do empresariado é de-
cisivo, para o desenvolvimento

da medicina de grupo. Ha 10 mil
empresas industriais, comerciais
e de prestacao de servico a ela
conveniadas.

* Os sindicatos de trabalhado-
res tém incluido, em suas pautas
de reivindicacao, a celebracio de
convénios com grupos medicos.
Eles sido os mais requisitados be-
neficios. pois si0 0s unicos exten-
sivos aos familiares ou dependen-
tes desses trabalhadores.

« Pesquisa do Instituto Gallup
de Opiniao, feita entre beneficia-
rios da medicina de grupo, cons-
tatou que: 96% .dos consultados
preferem seus servicos, aos do
Inamps; 79% estavam muito sa-
tisfeitos. com o atendimento; dos
pesquisados, 95% ja haviam utili-
zado esses servicos; 62% haviam
utilizado os servicos do Inamps,
anteriormente.

e Os convénios beneficiam dos
‘mais simples funcionarios. aos
executivos. a saber: funcionarios
de segundo escalao, 42%; traba-
lhadoyes manuais especializados,
32%:." ndo especializados, 15%:
executivos, com altos cargos, 8%
e que ndo exercem atividades
econémicas, 3%.

* A medicina de grupo desen-
volve mais de 30 programas de
prevencao a saude (diabetes, hi-
pertensao. obesidade. cancer gi-
necologico. vacinacao etc.), con-
ciliando a logica social (evitar a
doenca) com a légica econémica
(economizando no tratamento da
.doenca). possibilitando-the per-
manentes investimentos e apri-
moramento profissional.

a origema ho,

96%
preferem a medicing
de grupo..

4%
preferem usar 0S servigos
do INAMPS.

Pesquisa do Instituto Gallup atesta que...

Setores economicos dos beneficiarios da medicina de grupo na Grande

Sao Paulo por empresas atendidas:

- 52%
industria

38%
Servigos

10%
comercio

sociacdo Latino-Americana de
Medicina Integral (Alami), com
sede em Sio Paulo, que realiza-
ra, em setembro préoximo. no Rio*
de Janeiro, mais um de seus con-
gressos internacionais. com a
participacdo de representantes
de todo 0 mundo.

Atualmente, a atividade é uni-
versal, mutualista e presta inesti-
maveis servicos aos seus benefi-
ciarios, ao mesmo tempo em que
alivia a assisténcia estatal dos
paises onde funciona, permitindo
aos seus servicos sociais uma
economia decorrente do nao aten-

€

dimento de milhoes de pessoas.

A medicina de grupo brasileira
esta completando2?2 anos. Surgiu,
como decorrencia da industriali-
zacdo do Pais. Vinha a preencher
lacunas dos servicos oficiais e.
com isso, atender as necessida-
des dos empresarios, que deseja-
vam um contingente trabalhador
efetivamente assistido, na area
da saude. Assisténcia que foi,
desde logo, estendida aos depen-
dentes desses trabalhadores.

O pré-pagamento desses servi-
¢os era e € bancado pelo empre-
sariado (hoje sdo 10 mil as em-
presas pagantes). Todavia, com
os bons resultados do sistema. ele
foi sendo ampliado. Criaram-se
os planos de saude individuais e
familiares, pagos pelos interessa-
dos. Com isso, eles adquirem o di-
reito a exames meédicos com hora
marcada, exames laboratoriais,
de raios-X e outros, acesso a equi-
pamentos os mais sofisticados,
internacdes e cirurgias, pré-natal
e parto, fisioterapia et¢.

Os beneficiarios da medicina
de grupo contam, ainda, com
mais de 30 programas de medici-
na preventiva, entre eles os de hi-
pertensdo, diabetes, obesidade,
cancer ginecologico,” vacinacao
etc. Essa postura lhe propicia po-
sitivos resultados sociais e finan-
ceiros, conciliando a logica eco-
némica ( lucro), com alogica so-
cial (saude).

Resultado: & possivel, aos gru-
pos meédicos, uma constante
atualizacdo de seus equipamen-
tos, acompanhando o0s avancos
da moderna tecnologia, ao mes-
mo tempo em que podem investir
em novas unidades "ambulato-
riais ou hospitalares, cuidar de
sua reforma etc. O que vem sen-
do impossivel de se realizar na
area estatal...

Como ela funciona no Brasil?

Os grupos meédicos brasilei-
ros tém duas entidades repre-
sentativas nacionais e 6Orgaos
estaduais. Em Sao Paulo, estdo
sediada a Abramge — Associa-
cao Brasileira de Medicina de
Grupo, e o Sinamge — Sindicato
Nacional de Medicina de Grupo,
bem como a Abramge- Sao Pau-
lo.

A Abramge tem por objetivos
a aproximacao de grupos medi-
cos e os de atividades seme-
lhantes e desenvolve um traba-
tho de estimulo profissional. in-
centivando a formacao de novos
grupos medicos, assisténcia aos
medicos que desejam cria-los.

TRABALHO

Além disso, a Abramge age
como 6rgao orientador desses
grupos, promove intercambio
interestadual e internacional,
convencoes, congressos e jorna-
das, onde sao discutidos assun-
tos do interesse da classe e. co-
mo prioridade. temas de saude.

- Sua acdo amplia-se. na area
da divulgacao e contatos com
autoridades nacionais e estran-
geiras. procurando informar a
classe médica. os estudantes de
medicina e setores afins, me-
diante publicacdes técnicas, en-
contros e palestras que divul-
guem o0s principios e vantagens
da medicina de grupo.

Trimestralmente, promove
jornadas estaduais. reunindo
representantes de grupos de to-
do o Pais. lideres empresariais
e de trabalhadores. para o de-

bate de temas médicos e assun-
tos do interesse dos beneficia-

rios da medicina de grupo, das .

classes trabalhadoras e patro-
nais. O médico Mario Martins
Filho, presidente do Sinamge e
da Abramge explica a impor-
tancia dessas jornadas. frisan-
do que ‘‘nelas a troca de infor-
macoes técnicas € de suma im-
portancia, para um maior en-
trosamento entre 0s grupos e as
camadas da populacao a que
servem’’.

“Desde a sua implantacdo’.
esclarece. “essas jornadas fo-
ram realizadas em Curitiba,
Cuiaba, Porto Alegre, Salvador.
Vitéria. Todos os estados serao
cobertos, em rodizio”. Este
ano, além delas, realizaremos
em setembro. no Rio de Janei-
ro. Congresso Internacional de
Medicina de Grupo, reunindo
representantes do Brasil,
América-Latina, Europa, Esta-
dos Unidos ete™.

O SINDICATO

Mario Martins Filho explica

| que. desde sua criacao, o Si-

namge vem realizando um tra-
balho essencialmente voltado
para negociacdées e nao

| dissidios. ‘‘Como médicos”. fri-

sa, aprocurameos, sempre gque
possivel, atender as reivindica-
coes de outros médicos que nos
servem e dos demais profissio-
nais da saude. Nossa filosofia se
baseia no entendlmento e nao
na dlSCOI’dla ”.

_ Luis”..

Tanto assim que-das 54 tenta- -
tivas trabalhistas efetuadas até
hoje 53 foram concretizadas por
negociacoées que satisfizeram
tanto 4 medicina de grupo-quan-
to aos seus colaboradores. ‘“‘En-
fim’’, conclui Mario Martins Fi-
1ho, ‘‘trabalhamos ombro a om-
bro para atingir a mesma meta:
cuidar da satde. E nada mais
do que nos entendermos a partir
de solucoes que nao firam os di-
reitose aspiracoes de todos’’.

Mario Martins informou, ain-
da. que o Sinamge ja implantou
delegacias regionais no Rio
Grande do Sul, Parana. Minas
Gerais, Rio de Janeiro, Bahia e
um escritorio de representacao
em Brasilia.

‘“Vamos cobrir o Brasil” con-
clui o presidente do Sinamge e
da Abramge. 'Estamos estu-
dando a implementacao das de-
legacias de Goiania e de Sao

Quanto as Abramges esta-
duais, o presidente da Abramge
Sao Paulo, o médico Arlindo de
Almeida. contou que elas con-
gregam o0s grupos de seus esta-
dos fazendo parte de seus traba-
1hos a realizacao de cursos, con-
feréncias, simpésios. Os cursos
séo das mais diferentes maté-
rias, como vendas. organizacao
empresarial, normas de traba-
Ino. informatica, abertos. tam- .
bém, a participantes nao asso-
ciados ou de outras categorias
profissionais.




