A LK .
A saude pede socorro

Organizagao Mundial da Saui-

de publicou relatério inédito

sobre os sistemas de satide de

191 paises. A pesquisa ba-

seou-se em itens como eficé-
cia da rede de atendimento, custo por ha-
bitante e capacidade de promover justica
social. Entre as quase duas centenas de
nacdes, o Brasil aparece no constrange-
dor 125° lugar.

Alguns questionam a metodologia do
estudo. Alegam a existéncia de um elenco
de indicadores com informacoes super-
postas, levando a contagem muiltipla do
mesmo fato. Lembram, também, falhas no
recolhimento e atualidade dos dados. Os
deslizes responderiam pelas surpresas da

- classifica¢do. Explicariam por que a Co-
= ombia estd mais bem colocada no ranking
cque Canadd, Finlandia e Dinamarca. Ou

Jpor que paises extremamente pobres ou
=-envolvidos em guerra, como Nicardgua,
— Bésnia e Iraque, figurem a frente do Brasil.

Cabe a OMS dar explicacdes sobre os cri-

oy térios adotados. Talvez haja algo errado.
Mas um fato é inegdvel. A satide vai mal no
Brasil. O préprio ministro José Serra reco-
nheceu, em artigo publicado ontem neste
jornal, que ndo se surpreende com a posi-
cao desfavordvel do pafs. Parte dos proble-
mas, diz ele, estd fora do Ambito da sua
pasta. E conseqiiéncia da md distribui¢do
de renda, da falta de recursos para o sanea-
mento bdsico, do aumento da pobreza e os
males daf decorrentes.

E verdade. Mas seria ingenuidade ou
ma-fé ignorar que muitas mazelas tém as
raizes no Ministério da Satide. A questao
ndo consiste necessariamente em destinar

mais verbas ao setor. Mas em administrar
os recursos existentes com maior eficién-
cia e seriedade.

H4 indicadores que poderiam ser me-
lhorados mediante acdo administrativa
firme. A insatisfacdo do usudrio com o SUS
em boa parte resulta do mau atendimento
médico, da escassez de leitos em hospitais,
da insuficiéncia de remédios disponiveis.
(A corrupcao explica o excesso de uns me-
dicamentos e a falta de outros.) Os doentes
se impacientam com os hordrios dos médi-
cos que passam correndo pelos consultd-
rios, fazem diagnésticos apressados, nao
raro agravam o mal que deveriam curar.

Os recursos humanos do ministério nao
fogem a regra geral do servigo publico. Sdo
quadros insuficientes, pouco motivados e
sem a qualificacdo necessdria para a ges-
tdo de um sistema de grande escala e com-
plexidade crescente. Entre suas responsa-
bilidades, estdo, além da assisténcia médi-
ca, a politica dos genéricos, o controle de
endemias, a regulacé@o dos planos de sau-
de, a vigilancia sanitdria.

Nio falta ao pais inteligéncia para resol-
ver as questdes. Com vontade e determina-
¢do, muitas equagdes poderdo ser resolvi-
das. Uma delas é o problema do sanea-
mento. Agua potdvel e esgoto sdo mecanis-
mo de satide piiblica. Ndo podem ser vistos
como mais uma obra de engenharia. Mas
como importante meio de prevencao e re-
ducdo das pressdes sobre o equipamento
hospitalar. |

O relatério da OMS pode estar equivo-
cado num ponto ou noutro. Mas pos o
dedo numa chaga aberta. A satide precisa
de UTL



