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com a utilizagdo da PNAD como instrumento
privilegiado, uma vez que seu objetivo é a pro-
ducdo de informacdes bésicas para o estudo do
desenvolvimento socioecondmico do Pais. Antes
de pensar na elaboracdo de um Inquérito Nacio-
nal de Salide, achamos, contudo, que se deve ex-
plorar mais seriamente a possibilidade de con-
templar a satde no questionario base.

Pode-se argumentar com o IBGE que a parte
de emprego e renda da PNAD esta superdimen-
sionada, até por fatores historicos ligados ao nas-
cimento da pesquisa. Vejamos um exemplo: a
PNAD tem pergunta sobre ocupacdo até para
guem néo trabalhou no dltimo ano e pode nédo
ter trabalhado nos ultimos quatro anos!

Além disso, reforcando a idéia da realizacéo
de inquéritos domiciliares, achamos que estes de-
vem também ser pensados como ferramenta (til
para verificar se as informacdes dos sistemas ad-
ministrativos estdo melhorando ou ndo para nos
orientar onde intervir com maior vigor para a
melhoria desses sistemas.

Inquéritos nacionais de salde:

0 gestor e o pesquisador

National health inquiries:

the administrator and the researcher

Gabriel Ferrato dos Santos’

Na condic¢do de gestor federal do Ministério da
Saude entre 1997 e 2002, tive a oportunidade de
apoiar e participar, com o decidido suporte fi-
nanceiro e com a visdo estratégica da Secretaria
Executiva daquele 6rgdo, da retomada de vérias
pesquisas sobre saide comandadas pelo Institu-
to Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE,
para nds considerado o 6rgédo oficial com exce-
Iéncia para a execucdo dessas tarefas e com o qual
poderiamos obter retratos da situagao e recons-
truir séries historicas de interesse para os pes-
quisadores e para o planejamento das a¢Ges do
Ministério.

E interessante retomar esse tema n&o somen-
te para o devido registro histérico, mas para mos-
trar o que movia o ministério no apoio a essas
pesquisas: de um lado, ao recuperar a Pesquisa
de Assisténcia Médico-Sanitaria— AMS (realiza-
daem 1998 e 2002, apds um longo intervalo que
vinha desde 1992), pretendia-se conhecer a situ-
acdo e a evolucdo da capacidade produtiva ou
oferta dos servicos de salide do Pais. De outro, 0s
suplementos salde da Pesquisa Nacional por

Amostra de Domicilios — PNAD (também reali-
zados em 1998 e 2002/2003) permitiriam anali-
sar, entre outros, a situacdo e a evolugdo do aces-
50 e da utilizagdo dos servicos de salde pela po-
pulacdo, vale dizer, a demanda.

De forma complementar, foram apoiadas as
acdes do IBGE para a execucgdo da Pesquisa de
Orcamentos Familiares — POF de 2002/2003 e da
Pesquisa Nacional de Saneamento Basico de 2000,
além do financiamento das acfes para estabele-
cer a Rede Nacional de InformagGes em Satde —
RNIS e a Rede Interagencial de Informac6es em
Salde — RIPSA. Todas essas iniciativas amplia-
vam as possibilidades de se dispor de mais e me-
Ihores informacdes sobre o sistema de salide na-
cional.

Além dos estudos e avaliacBes que essas pes-
quisas possibilitaram nos anos seguintes, cabe re-
gistrar que, pelo menos, as pesquisas de 1998 ser-
viram de suporte para a tomada de decisdes e
para o desenho de algumas a¢des do ministério
(ndo me refiro as de 2002/2003, pois somente ser-
viriam de insumos ao préximo governo). De fato,
s6 para citar alguns exemplos, a partir da pes-
quisa PNAD 1998 foi possivel identificar a pre-
cariedade do acesso da populagdo aos servigos
odontoldgicos, que serviu de base paraa tomada
de decisédo de incluir equipes de satde bucal no
Programa Saude da Familia. No caso da AMS, foi
possivel utilizar parcialmente a de 1998 para a
tomada de decisdo sobre novos investimentos, e
a de 2002 seria uma base importante para pro-
por um conjunto de investimentos que serviri-
am de suporte a implantacdo da Norma de As-
sisténcia Médico Sanitaria — NOAS, pois permi-
tiria cotejar os resultados da AMS com as pro-
postas que adviriam do Plano Diretor de Regio-
nalizacdo — PDR e do Plano Diretor de Investi-
mentos —PDI de cada Estado. O que se pensava é
que esse conjunto de informagdes seria suficien-
te e adequada para preparar uma nova etapa do
Projeto Reforsus — Projeto de Reforco a Reorga-
nizagdo do SUS que, em sua primeira versao (de
1996), havia atendido simplesmente as deman-
das das Comiss@es Intergestores Bipartite — CIBs,
sem que existisse nenhum mecanismo de avalia-
¢éo pelo Ministério.

Ressaltados os méritos dessas iniciativas, vou
alinhar alguns elementos para reflexao tanto sob
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a Otica do gestor como do pesquisador. No caso
das decisBes sobre investimentos em rede fisica
— unidades de salde e equipamentos —, a AMS
tem um papel a desempenhar, pelo menos, como
uma base de dados que serve de ferramenta para
0 Ministério da Satde poder discutir as deman-
das de Estados e municipios. Permite, ainda, exa-
minar a compatibilidade da producdo de servi-
¢os com a rede instalada. E claro que as informa-
¢Oes da AMS ndo sdo suficientes, pois as decisdes
de investimento sdo extremamente dindmicas
(utilizando recursos municipais, estaduais e fe-
derais, com gastos diretos, por emendas parla-
mentares ou por convénios) e, com o advento da
NOAS - e seus respectivos PDRs e PDIs —, pro-
vavelmente as demandas adquiriram maior cre-
dibilidade e maior probabilidade de acerto. De
qualquer maneira, ela é fundamental para os es-
tudos, andlises e planejamento, pois além das
possibilidades assinaladas, capta outras dimen-
sOes da oferta de sallde como o tipo e natureza
das unidades, a quantidade e o perfil dos recur-
sos humanos, 0 modo como operam essas uni-
dades (servigos préprios, terceirizados, etc.) e
assim por diante. Nesse sentido, e considerando
que os investimentos relevantes em satide tém um
periodo de maturagdo relativamente longo, a
AMS deveria ser realizada de dois em dois anos,
coincidindo com os suplementos satide da PNAD,
que poderiam ser realizados a cada quatro anos.
Desta forma teriamos, a cada intervalo de qua-
tro anos, a possibilidade de examinar as condi-
¢Oes da oferta e da demanda em salide para to-
dos os Estados e para o Distrito Federal.

No caso dos suplementos satide da PNAD,
além da periodicidade indicada, creio que ela de-
veria se aprofundar sobre o tema do acesso. Com
algumas perguntas adicionais seria possivel fe-
char o cerco sobre as condicfes de acesso, uma
informacao fundamental para se conhecer o de-
sempenho do sistema de salide do ponto de vista
do atendimento as necessidades ou, pelo menaos,
da demanda da popula¢do. Com o questionario
atual néo se sabe, por exemplo, nem a distancia,
nem se a unidade de salde procurada pertence
ou ndo ao municipio do informante. No caso dos
medicamentos, ndo se sabe se a pergunta refere-
se a0 acesso aos medicamentos na unidade de sau-

de na qual o informante foi atendido ou ao aces-
S0 gratuito por qualquer meio, e nem mesmo o
tempo que esperou para obter o medicamento.
As perguntas também deveriam se referir a se-
guéncia do atendimento inicial tais como o acesso
aos exames complementares, tratamentos e in-
ternacdes, e 0 tempo decorrido em cada um dos
casos. Sem essas informag@es, ndo se tem o qua-
dro completo das facilidades ou dificuldades do
acesso a todos os niveis de complexidade do sis-
tema, fundamentais para o planejamento dos in-
vestimentos e das a¢fes, a0 mesmo tempo em que
nao mostra o panorama da integralidade previs-
ta pelo sistema de sadide nacional. Alias, creio que
essa seja uma falha fundamental do suplemento
salide da PNAD que, provavelmente, coincida
com um dos principais problemas de nosso sis-
tema de salide, embora desconhecido pelos estu-
diosos de forma ampla — a ndo ser por estudos
de caso isolados — exatamente pela auséncia de
dados consistentes.

N&o obstante esses esfor¢os dos tltimos anos,
concordo com 0s autores —seja na anterior con-
dicéo de gestor, seja na atual e permanente con-
digéo de pesquisador — que ndo dispomos de um
sistema nacional de informagdes em salide que
possa compatibilizar os dados dos diversos siste-
mas com o0s inquéritos domiciliares, o que difi-
culta uma avaliagdo mais adequada do sistema
de satide nacional. Entendo, como consequiéncia,
gue os suplementos salide da PNAD deveriam
permitir, pelo menos, a estimacao dos dados para
0s maiores municipios ou grandes regides em
cada Estado. Por outro lado, a Pesquisa Nacional
de Salde, tal como proposta, deve complemen-
tar e integrar esse esforco. Um comité, que deve-
ria aproveitar a experiéncia da RIPSA, integrado
por gestores e pesquisadores, ¢ uma medida ne-
cesséria para promover a integracéo das bases de
dados rumo a um sistema nacional de informa-
¢Bes mais amigéavel. E os recursos financeiros,
como amplamente demonstrado pelas experién-
cias anteriores, das quais participei, sdo facilmen-
te mobilizaveis pelo Ministério da Salde, con-
tando com a parceria do IBGE, devendo constar
do Plano Plurianual — PPA do Governo Federal
para que se assegure o cronograma de pesquisas
que for estabelecido.
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