,DANIELLA MENDES
. WBRASiLIA O 'sistema de sai-
*dérBrasileiro estd na UTL Néo
. falfdh leitos, hd médicos suficien-
S tesrmas a populagio € mal aten-
vdrda*O diagnostlco negativo foi
ferto pelo proprio presidente Ita-
Franco, empenhado pessoal-
7meme em buscar solugdes para-o
se?c"ﬁ"‘ Além da escassez de. recur-
- SOSque vém minguando conti-
inuamente — em 1988 o Brasil
*in¥stiu USS 12 bilhdes e este ano
"s:deve aplicar USS 8.4 bilhdes no
pagamento de hospxtals campa-

:Q
¢ esté-mal empreoado 0 panora-
; ma atual € uma traoedm , reco-

aSaude' e presidente do extmto
]namps Carlos Moscont.
! . ‘Orcaos no setor & fruto da falta
5de’ sverba e do esquema viciado
“que=envolve a rede hospitalar, os
hmerhcos e a Previdéncia. Segundo
. Mgsconi, a forma de pagimento
» dosshospitals conveniados, » qUE re-
“ccbem por. prestagao de sgrvico,
a mais grave.’
»,Eechados
y recér a fraude e o superfatura-
. - m&RiD, esse sistema & um saco sem
:fundo”, concorda 6 deputado
*Setgrb Arouca (PPS-RJ), ao lem-
*brgiruma celebre frase do ex-mi-

“Alem de favo-.

m Esquema viciado envolve a rede hospltalar os médicos, o extinto Inarnps ea utlhza ,

= 236.936 enfermeiro, ou 1 ,67 por mil habitantes %

B 6.500 hospitais, dos quais 3.000 séo privados

® 14 milhées de internacdes por ano.
A primeira causa é por partos normais.

seguido de doencas panunétncas e por cesarlanas

m 320 milhdes de consultas por ano

leitos por mil habitantes

B Cinco mil leitos hospitalares, ou 2,5

Fonte: Ministério da Saide

mistio da Saude Adib Jatene; que
comparava sua fungdo com a de

um banqueiro, por correr o tempo-
todo atras de dinheiro. Ao mesmo.

tempo, a rede publica de atendi-
mento foi sucateada. Na Paraiba,
por exemplo, os 11 hospitais pu-
blicos foram fechados.

‘A centralizagdo das decisoes
em Brasilia, de acordo com Mos-
coni, facilita a fraude, o descon-
trole e o lobby. “Isso- funciona
assim ha anos. Muitos hospitais
conveniados sempre se beneficia-
ram desse sistema e, por isso, as

-resisténcias & municipalizagdo da

saude sdo tdo- grandes™, conta.
Segundo ele, alguns hospitais se

sentem no diretto de superfaturar .

pregos € cobrar por cirurgias ine-
xistentes, porque 0 Inamps paga

" que deveria”,

S

N

dois meses depois da consulta ou’

internagao ser realizada.
Hipocrisia — Os médicos,

por sua vez, ganham pouco e sao
_.obrigados a atender dezenas de

pacientes por hora. * ‘E uma hipo-
crisia. O médico finge que traba-
lha adequadamente, os hospitais
fingem que cobram o valor corre-
to € o Inamps finge que paga o
sentencia Arouca.
As pressoes sao enormes. Mos-
coni diz que recebe cerca de 100
telefonemas por dia de hospitass,
cobrando recursos do Inamps. No
Congresso, onde inimeros parla-

_ mentares sdo donos de hospitais,
-a comegar pelo presidente da Ca-

mara, Inocéncio de Oliveira, ndo
¢ muito diferente. A tropa de ¢ho-
que da rede hospitalar privada

sio os deputados Roberto Jeffer-

"son (PTB-RJ), Chafic Farhat
- (PPR-SP) ¢ Genésio Bernardino

(PMDB-MG) que se posiciona-
ram contra a extingao do Inamps,

 decretada na ultima quarta-feira.

“Q setor privado tem medo de
perder poder politico ¢ antigos
privilégios”, esclarece o deputado
Geraldo A]ckmnn (PSDB-SP).

A municipalizagdo, ou implan-
tacio do Sistema Unico de Saude
(SUS), € a solugao para reverter-0
guadro caotico atual e romper 0
sistema viciado, na opinido de
Mosconi e de varios parlamenta-

fes. Ao invés de repassar recursos.
; duetamente para’ o8 hospitais, 03

municipios recebem a verba do
Ministério da Saude, proporcmna]

ao nimero de habitantes da cida-
de ¢ a capacidade da rede hospita-
lar, que vai para um Fundo Muni-
cipal. A destinagdo do dinheiro €
decidida pelo Conselho de Saide
local formada pela prefeitura e pe-
los usuarios. *E um sistema trans-
parente, que facilita a fiscalizagdo
da populacéo e da condigdes ao
municipio de eleger suas pnonda-
des™, explica Mosconi. :

Ultimato — Até agori, cerca
de 1.200 cidades, dos 4.500 muni-
cipios brasileiros, aderiram ao
SUS. Para acelerar o processo, o
ministro da Sadde, Jamil Haddad,
deu um ultimato acs municipios
na semana passada, quando bai-
Xou uma portaria determinando a
criagdo dos conselhos municipals
em 30 dias, sob pena de congelar
os valores pagos a rede convenia-
da na tabela de maio.

A n‘ltulidpdlilééﬁO entretanto,
tem gerado uma espécie de xeno-
fobia municipal. Varios hospitais
estdo recusando atendimento de
pacientes de outras cidades. “Al-
guns pedem atestado de residén-
cia. Isto € ilegal™, alerta Arouca. .

.Uma das solugdes estudadas pelo

Ministério da Saude é a criagdo de .
fundos de reserva regionais ou de
uma taxa especifica para os gran-
des centros, onde a pressdo sobre
a rede hospitalar € maior.

o dinheiro existente ¢ mal dirigida



