¥ F

Inamps ainda
€ maior fonte dos
recursos para sistema

A falta de racionalidade dos servicos prestados a
predominancia das unidades do Inamps no atendi-
mento, a paulatina ampliagao do setor privado, falta
de politica de saGde, nao-efetivacdo da reforma
tributdrid, auséncia de um planejamento integrado e
a interferéncia politica partidaria no sistema sao
algumas das principais caracteristicas da assisténcia
medica encontrada pela chegada do Suds nos Esta-
dos do Norte e do Nordeste.

O Chefe do Escrit6rio Regional do Inamps no Rio
Grande do Norte, Marizio Eugénio de Almeida, cita
como uma.das causas dessas deficiéncias um ponto .*
vdrias vezes abordado por outres representantes do
Inamps no Pais: o atraso nos repasses dos recursos
estd na demora e na inexatidao das contas apresen-
tadas pelas Secretarias de Satde. No orcamento do
Rio Grande do Norte, cabe a saide NCz$ 78 milhdes,
dos quais 63,2% destinados pelo Inamps, 10,5% pelo
Estado e 0,7% pelos municipios. Desse total, 42%
entram para pagamento.de pessoal e 5o 5% pa?é
remuneragao de terceiros.

Ja em Recife, o Chefe do Escritério Regional>do
Inamps em Pernambuco, Claudio Lisboa, diz que,:do
orgamento estadual, 14% sao provenientes do Go-
verno do Estado, 6% saem das Prefeituras e o
restante (80%) airnda provém do caixa da Previdén-
cia Social. Apesaridas deficiéncias, Pernambuco ain-
da é uma das unidades da Federacdo com o mator
nimero de leitos hospitalares oferecidos (7.500).

Segundo Lisboa, o sucesso na efetivagao do Suds
passa pela adocao de algumas medidas, como, por
exemplo, a definigao e a implantagao de um modelo
assistencial, tendo em vista as caracteristicas regio-
nais de Pernambuco; reducao no encaminhamente
dos pacientes do interior para a capital; controle das
atividades medicas e paramédicas; e descentraliza-
¢ao nos planejamentos municipais.

Enfatizando a obrigacao de toda sociedade em
suprimir as grandes désigualdades existentes entre o
que classificou de “dois Brasis”, o Secretario Munici-
pal de Saide de Teresina, Benedito de Carvalho S3,
detecta “no desvirtuamento'de objetivos, na falta de
estrutura operacional e dos dados irreais e mascara-
dos”, os principais problemas enfrentados pela assis-
téncia médica, ndo s6 no Piaui, como em todo o
Pais. Ele defende, também, maior énfase na politica
de medicina preventiva, em especial nas regides
mais carentes, como forma de evitar a migragao de
pessoas em busca de servicos hospitalares — dos
ntcleos do interior para as grandes cidades.

Assim como outros participantes, Benedito de Sa
criticou o paralelismo de agoes de diversos 6rgaos
ligados a assisténcia, assim como a falta de mao-de-
obra qualificada, “fruto da desmoralizacao do servi-
co publico”. O Secretario afirmou que o clientelismo
politico & outro grande inimigo do Suds, uma vez
que provoca o inchamento dos quadros assistenciais
sem qualquer beneficio para a populacao.

Do orgamento estadual para este ano, a area de
satide vai ter uma parcela de 158%, quase todo
comprometido com o pagamento de pessoal e com
a maior parcela sendo desembolsada pela Previdéen-
cia Social. Essa realidade leva o Secretario a admitir
que a qualidade dos servigos médicos no Estado
ainda esta aquém do razodvel e que muito poderia
ser aperfeicoado com uma maior valorizagao dos
Conselhos Municipais. Benedito de Sa finaliza lem-
brando que a velocidade de implantacao do Sistema
Unificado precisa ser ampliada, uma vez que, do seu
anuncio ao comego de sua efetivacao, ja se passou
mais de um ano.

No Para, a representante da Secretaria Municipal
de Saide de Belém, Maria Naroja, garantiu existir
documento de programacao e orgamentacao ja
integrada. Este ano, a Prefeitura separou 5,9% de seu
orgamento para satide, dos quais 71,8% serdao con-
sumidos com gastos de pessoal, enquanto os repas— [
ses do Inamps chegam a NCz$ 3,7 milhdes.

Carvalho de Sa: falta informagdo
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