CRONOLOGIA DA ASSOCIACAO BRASILEIRA
DE POs-GRADUACAO EM SAUDE COLETIVA*

= 1978 — Reunido em Ribeirdo Preto (SP) patrocinada pela Organizacao
Pan-Americana da Saude (Opas) e pela Associagao Latino-Americana
de Escolas de Satude Publica (Alaesp). Surge a possibilidade de criagdo
da Associacao Brasileira de P6s-Graduagdo em Saude Coletiva
(Abrasco).

= 1978 — I Encontro Nacional de Pos-Graduagao em Satde Coletiva —
Salvador (BA).

= 27 de setembro de 1979 — Realiza-se, em Brasilia (DF), a Reunido
sobre Formagdo e Utilizagdo de Pessoal de Nivel Superior na Area de
Saude Publica, organizada pela representacdo da Opas no Brasil. Nesta
reunido, ocorre a fundagao da Abrasco.

= 1980 — A primeira diretoria cria o estatuto e realiza reunioes para definir
as caracteristicas essenciais da Abrasco.

= Julho/1981 — I Forum Nacional sobre Residéncias em Medicina
Preventiva e Social — Rio de Janeiro (RJ) — Promocdo: Abrasco.

= QOutubro/1981 — V Seminario dos Cursos Descentralizados de Saude
Publica — Rio de Janeiro (RJ) — Promogdo: Abrasco/Escola Nacional de
Saude Publica (ENSP).

* A cronologia considerou os aspectos estritamente relacionados a histéria institucional da Abrasco.
Foi responsavel por sua elaboragdo Claudio Arcoverde, com a orientagdo de Cristina M. O.
Fonseca.
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= Novembro/1981 — Seminario Nacional sobre Epidemiologia — Porto
Alegre (RS) e Salvador (BA) — Promocao: Abrasco/ENSP/Universidade
Federal da Bahia (UFBA)/Escola de Saude Publica do Rio Grande do
Sul (ESP/RS).

= Margo/1982 — Publicagdo do Boletim Abrasco n® 1.

= 1°¢ 2 de abril de 1982 — II Encontro Nacional de Mestrados ¢
Doutorados em Satde Coletiva — Sdo Paulo (SP) — Promogao: Abrasco.

= Julho/1982 — I Reunido Nacional sobre Ensino ¢ Pesquisa de Ciéncias
Sociais na Area de Saude Coletiva — Sao Paulo (SP) — Promogio: Abrasco/
Departamento de Medicina Social da Faculdade de Ciéncias Médicas
da Santa Casa de Sao Paulo.

= Setembro/1982 — I Reunido Nacional sobre Ensino e Pesquisa em
Administra¢io e Planejamento na Area de Satide Coletiva — Nova
Friburgo (RJ) — Promoc¢do: Abrasco. Organiza¢do: Departamento de
Administracdo e Plancjamento em Saude/Escola Nacional de Satde
Publica (ENSP).

= Abril/1983 — III Reunido Nacional de Docentes de Medicina Preventiva
e Social — Uberlandia (MG) — Promogao: Abrasco/Associacao Brasileira
de Educag¢ao Médica (Abem)/Universidade Federal de Uberlandia (UFU).

= 17 a 21 de abril de 1983 — I Congresso Nacional da Abrasco — Sdo
Paulo (SP) — Tema: “A politica nacional de saude”.

= 1983 — Comissoes da Abrasco segundo o Relatorio de Atividades (maio/
1981-abril/1983): Comissdo Editorial de Ciéncias Sociais; Comissao
Editorial de Administragao ¢ Planejamento; Comissao Editorial para o
Livro-Texto de Planecjamento em Saude; Comissao de Pesquisa;
Comissao Executiva do Curso de Atualizacdo para Docentes de Ciéncias
Sociais.

= Julho/1983 — II Féorum Nacional sobre Residéncias em Medicina
Preventiva e Social — Cachoeira do Campo (MG) — Promogao: Abrasco/
Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG).

= Agosto/1983 — I Reunido Nacional sobre Ensino e Pesquisa de Saude
Ocupacional — Campos do Jordao (SP) — Promogao: Abrasco.



= Setembro/1983 — Criacdo do Grupo Tematico sobre Ensino da Medicina
Preventiva e Social nos Cursos Médicos — Londrina (PR).

= Setembro/1983 — Encontro Técnico sobre a Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios (PNAD) — Rio de Janeiro (RJ) — Promogao:
Abrasco/Instituto de Medicina Social da Universidade do Estado do Rio
de Janeiro (IMS/Uerj).

= Outubro/1983 — VI Seminario de Avaliagdo dos Cursos Descentra-
lizados de Saude Publica — Rio de Janeiro (RJ) — Promocgao: Abrasco/
Escola Nacional de Saude Publica (ENSP).

= Novembro/1983 — Criagdo do Grupo Tematico sobre Multipro-
fissionalidade nas Residéncias em Medicina Preventiva € Social — Jodo
Pessoa (PB).

= Novembro/1983 — Encontro Nacional de Residentes em Saude Coletiva —
Rio de Janeiro (RJ) — Promocgao: Abrasco/Associacdao Nacional de
Médicos Residentes (ANMR).

= 1984 — O presidente do Instituto Nacional de Assisténcia Médica da
Previdéncia Social (Inamps), Aloysio de Salles Fonseca, extingue o
Programa de Residéncia em Medicina Preventiva e Social. O programa
foi criado a partir de convénio firmado em 1979 entre o Inamps ¢ a
Fundag¢dao Oswaldo Cruz (Fiocruz), tendo a Escola Nacional de Saude
Publica (ENSP) como executora. Em novembro, a Abrasco decide
reapresentar a nova diretoria do Inamps, assim que empossada, proposta
de reabertura imediata do convénio.

= Janeiro/1984 — Reunido de todas as Comissdes Editoriais da Abrasco:
Administracdo e Planejamento, Ciéncias Sociais, Epidemiologia, Saude
Ocupacional.

= Marc¢o/1984 — Criagdo do Grupo Tematico sobre Avaliagdo e Propostas
para os Cursos de Satde Publica — Rio de Janeiro (RJ).

= Maio/1984 — Convénio de Cooperacdo Técnico-Cientifica entre a
Financiadora de Estudos e Projetos (Finep) e a Abrasco voltado para o
Programa da Satde Coletiva (PSC) Finep/Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico (CNPq).
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= Junho/1984 — Comissoes da Abrasco segundo o Relatério de Atividades
1983/1984 publicado no Boletim Abrasco, 11, jun.-jul.1984: Comissao
de Pesquisa; Comissdo de Ciéncias Sociais; Comissdo de Administra¢do
¢ Planejamento; Comissdo de Satde Ocupacional; Comissdo de
Epidemiologia; Comissdo Executiva da I Reunido Nacional sobre Ensino
¢ Pesquisa em Epidemiologia; Comissao Executiva do Seminario de
Avaliacdo ¢ Acompanhamento do Programa de Saude Coletiva Finep/
CNPq; Comissdo Executiva do III Seminario Latino-Americano de
Medicina Social.

= Julho/1984 — Abrasco e Centro Brasileiro de Estudos de Satde (Cebes)
organizam a Programacdo da Saude Coletiva da 36" Reunido Anual da
Sociedade Brasileira para o Progresso da Ciéncia (SBPC) — Sado Paulo (SP).

= Agosto/1984 — I Reunido Nacional sobre Ensino e Pesquisa em
Epidemiologia — Nova Friburgo (RJ) — Promogdo: Abrasco.

= 21 a 25 de agosto de 1984 — Seminario de Avaliagdo e
Acompanhamento do Programa da Saude Coletiva (PSC) — Nova
Friburgo (RJ) — Promogao: Abrasco.

= 27 a 29 de agosto de 1984 — Reunido para Avaliagdo do Processo de
Instalacao das Acoes Integradas de Saude — Curitiba (PR) — Promogao:
Abrasco/Cebes/Secretaria de Satde ¢ Bem-Estar Social do Parana.

= 8 a 10 de novembro de 1984 — Seminario A Crise ¢ a Transi¢ao
Democratica: Satde ¢ Previdéncia Social — Rio de Janeiro (RJ) —
Promocao: Abrasco/Instituto dos Economistas do Rio de Janeiro/Nucleo
de Estudos e Politicas Publicas-Universidade Estadual de Campinas
(Unicamp).

= 19 a 23 de novembro de 1984 — III Seminario Latino-Americano de
Medicina Social — Ouro Preto (MG). Organizagao: Abrasco/Cebes/Grupo
Internacional de Estudios Avanzados en Medicina Social. Criagdo da
Associagdao Latino-Americana de Medicina Social.

= Julho/1985 — Encontro sobre Pesquisa em Saude Coletiva — Ouro Preto
MG).



Julho/1985 — Abrasco e Cebes organizam a Programacdo de Saude da
37* Reunido Anual da Sociedade Brasileira para o Progresso da Ciéncia
(SBPC) — Belo Horizonte (MG).

23 de julho de 1985 — Governo convoca a VIII Conferéncia Nacional
de Saude, a realizar-se de 2 a 6 de dezembro de 1985.

1985 — Realizagdo do Seminario Desafios em Ensino ¢ Pesquisa na Area
da Satde Coletiva na Conjuntura de Transicdo. Promog¢ao: Abrasco/Finep/
CNPg/Secretaria de Ciéncia e Tecnologia-Ministério da Saude/Opas.

Janeiro/mar¢o/1986 — Abrasco constitui suas comissdes: Epidemio-
logia; Ciéncias Sociais; Administracdo e Planejamento; Saude e Trabalho;
Nutri¢do; Politicas de Satde.

Margo/1986 — VIII Conferéncia Nacional de Saude.

Maio/1986 — Seminario sobre Perspectivas da Epidemiologia frente a
[sic] Reorganizacdo dos Servigos de Satde — Itaparica (BA).

Julho/1986 — Abrasco ¢ Cebes organizam a Programac¢do de Saude
Coletiva da 38* Reunido Anual da SBPC — Curitiba (PR).

20 de agosto de 1986 — Instalada a Comissdo Nacional da Reforma
Sanitaria.

22 a 26 de setembro de 1986 — I Congresso Brasileiro de Saude
Coletiva — Rio de Janeiro (RJ). Tema: “Reforma Sanitaria: garantia do

direito universal a saude”.

Outubro/1986 — Seminario sobre Informag¢do em Saude — Brasilia
(DF). Promogdo: Abrasco/Ministério da Satde/Opas.

9 de dezembro de 1986 — Abrasco aprova voto por correspondéncia.

Junho/1987 — Encontro Nacional de P6s-Graduagao em Saude Coletiva
e Reforma Sanitaria — Cachoeira (BA).

Junho/1987 — Abrasco e Cebes organizam a Programagao de Saude
Coletiva da 39" Reunido Anual da SBPC — Brasilia (DF).
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= 22 ¢ 23 de setembro de 1987 — Seminario Estratégias Politicas para
a Reforma Sanitaria. Realizacao: Abrasco.

= 30 de novembro de 1987 — ComissGes da Abrasco: Ciéncias Sociais;
Saude e Trabalho; Planejamento e Organizagao de Servigos; Ensino de
Graduagao; Nutricao; Epidemiologia; Politica de Saude.

= Abril/1988 — Seminario Nacional sobre Metodologia da Investigacdo
em Servigos de Satide. Promog¢ao: Finep/Opas/ENSP/Nucleo de Estudos
em Saude Coletiva-Universidade Federal de Minas Gerais (Nescon-
UFMG)/Abrasco.

= Maio/1988 — Seminario de Avaliagdo e Perspectivas dos Cursos
Descentralizados de Satde Publica — Rio de Janeiro (RJ). Promogao:
ENSP/Abrasco.

= Maio/1988 — Seminario sobre Investigagdo em Servigos de Saude.
Promoc¢do: Opas/Nescon-UFMG/Abrasco.

= Julho/1988 — Abrasco e Cebes organizam a Programacdo de Saude
Coletiva da 40* Reunido Anual da SBPC — Sdo Paulo (SP).

= 9a 12 de agosto de 1988 — II Seminario de Avaliacdo ¢ Perspectivas
do Programa de Satude Coletiva — Rio de Janeiro (RJ). Promogao: Finep/
CNPg/Opas/Secretaria de Ciéncia e Tecnologia do Mato Grosso do Sul/
Inamps. Organizacao: Abrasco.

= 13 a 15 de setembro de 1988 — Simpdsio sobre Constituinte e Lei
Organica da Satide — Brasilia (DF).

= 6 a 7 de outubro de 1988 — Abrasco realiza o seminario A Satude nas
Elei¢des Municipais — Instituto de Medicina Social da Universidade do
Estado do Rio de Janeiro (IMS/Uerj).

= 11 a 14 de maio de 1989 — Oficina de Trabalho Estratégias para o
Desenvolvimento da Epidemiologia no Brasil: Elaboracdo de uma
Proposta de Plano Diretor. Promogdo: Opas/Ministério da Satde/CNPq.
Organizagao: Comissdo de Epidemiologia da Abrasco/Departamento de
Medicina Preventiva da Universidade Federal da Bahia (UFBA).



= 3 a 7 de julho de 1989 — II Congresso Brasileiro de Saude Coletiva —
Séo Paulo. Tema: “Sistema Unico de Saude: uma conquista da sociedade”.

= 2 a 6 de setembro de 1990 — I Congresso Brasileiro de Epidemiologia —
Campinas (SP). Tema: “Epidemiologia e desigualdade social: os desafios

do século”.

= Julho/1990 — Abrasco e Cebes organizam a Programagdo de Saude
Coletiva da 42* Reunido Anual da SBPC — Porto Alegre (RS).

= 1991 — Abrasco e Cebes organizam a Programac¢do de Saude Coletiva
da 43* Reunido Anual da SBPC — Rio de Janeiro (RJ).

= 16 a 20 de maio de 1992 — III Congresso Brasileiro de Saude Coletiva/
I Encontro de Satide Coletiva do Cone Sul — Porto Alegre (RS). Tema:
“Satide como direito a vida”.

= 13 a 17 de julho de 1992 — II Congresso Brasileiro de Epidemiologia —
Belo Horizonte (MG). Tema: “Qualidade de vida: compromisso historico
da epidemiologia”.

= 6 a 14 de agosto de 1992 — IX Conferéncia Nacional de Saude.

= 28 de setembro a 1° de outubro de 1993 — I Encontro Nacional de
Ciéncias Sociais em Saude — Belo Horizonte (MG). Realizagao: Abrasco.

= Agosto/1993 — Criacdo do Grupo Tematico Informag¢do em Satde.
= 1994 — Criacdo do Grupo Tematico Comunicagao e Saude.
= 1994 — Criagao do Grupo Tematico Saude do Trabalhador.

= 19 a 23 de junho de 1994 — IV Congresso Brasileiro de Satde
Coletiva — Olinda (PE). Tema: “Satde: o feito por fazer”.

= 1995 — Criag¢ao da Comissdo de Ciéncia e Tecnologia.

= 1995 — Criagdo do Grupo Tematico Género e Saude.
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= 24 a 28 de abril de 1995 — III Congresso Brasileiro de Epidemiologia/
IT Congresso Ibero-Americano de Epidemiologia/l Congresso Latino-
Americano de Epidemiologia/l Mostra de Tecnologia em Epidemiologia —
Salvador (BA). Tema: “A epidemiologia na busca da eqiiidade em saude”.

= 7 a 10 de novembro de 1995 — I Congresso Brasileiro de Ciéncias
Sociais em Saude — Curitiba (PR). Tema: “Cidade e satde”.

= 1996 — Langamento da revista Ciéncia & Satide Coletiva.

= 2 a 8 de setembro de 1996 — X Conferéncia Nacional de Saude —
Brasilia (DF). Tema: “SUS: construindo um modelo de atengdo a saude
para a qualidade de vida”.

= 16 de dezembro de 1996 — Constitui¢cdo de um grupo tematico
referente a participagdo da 4rea da Saude Coletiva nos eventos
comemorativos dos quinhentos anos de descobrimento do Brasil.

= 1° ¢ 2 de julho de 1997 — Reunido Nacional sobre Ensino e Pesquisa
de Epidemiologia nos Cursos de Pos-Graduagao Stricto Sensu — Ribeirdo
Preto (SP).

= 25 a 29 de agosto de 1997 — V Congresso Brasileiro de Satde
Coletiva — Aguas de Lindéia (SP). Tema: “Satde: responsabilidade do
Estado contemporaneo”.

= 1998 — Criagao do Grupo Tematico Acreditagdo Pedagogica.

= 28 de setembro a 1° de outubro de 1998 — IV Congresso Brasileiro
de Epidemiologia — Rio de Janciro (RJ). Tema: “Epidemiologia em
perspectiva: novos tempos, pessoas e lugares .

= 17 ¢ 18 de setembro de 1999 — I Encontro Latino-Americano Saude,
Eqtliidade e Género: Um Desafio para as Politicas Publicas — Rio de
Janeiro (RJ).

= 19 a 22 de setembro de 1999 — II Congresso Internacional Mulher,
Trabalho e Saude — Rio de Janeiro (RJ). Tema: “Eqiliidade de género ¢
qualidade de vida: desafios dos novos tempos sociais”.



= 7 a 10 de dezembro de 1999 — II Congresso Brasileiro de Ciéncias
Sociais em Satde — Sao Paulo (SP). Tema: “Ciéncias sociais e saude:
tendéncias, objetos, abordagens’.

2000 — Criagdao do Grupo Tematico Saude dos Povos Indigenas.
2000 — Criagao do Grupo Tematico Promoc¢do da Saude.

28 de agosto a 1° de setembro de 2000 — VI Congresso Brasileiro
de Satde Coletiva — Salvador (BA). Tema: “O sujeito na Satude Coletiva’.
Criacdo do Grupo Tematico Educagao Popular em Satde. Renovagao
do Grupo Tematico Satide do Trabalhador.

2001 — XI Conferéncia Nacional de Saude.
2001 — Criagao do Grupo Tematico Saude e Ambiente.
Agosto/2001 — Criagdo do Grupo Tematico Vigilancia Sanitaria.

26 a 30 de novembro de 2001 — I Conferéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria. Tema: “Efetivar o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria:
proteger ¢ promover a satude constituindo cidadania”. Promogdo: Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria/Ministério da Saude (Anvisa/MS).

23 a 27 de margo de 2002 — V Congresso Brasileiro de Epidemiologia —
Curitiba (PR). Tema: “A epidemiologia na promogdo da satde”.

5 e 6 de junho de 2002 — Reunido do Forum de Coordenadores de
Pos-Graduagao em Saude Coletiva — Brasilia (DF).

9 a 13 de junho de 2002 — II Seminario Nacional de Satide ¢ Ambiente —
Rio de Janeiro (RJ). Promog¢do: Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz)/
Abrasco/Fundagao Nacional de Saude (Funasa)/Opas.

12 e 13 de dezembro de 2002 — Seminario de Ciéncias Sociais ¢
Humanas: Desafios da Saude ¢ da Vida — Rio de Janeiro (RJ). Promogao:
Comissao de Ciéncias Sociais da Abrasco/Casa de Oswaldo Cruz (COC/
Fiocruz)/Instituto de Medicina Social da Universidade do Estado do Rio
de Janeiro (IMS/Uerj).
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= 2 a 4 de dezembro de 2002 — Abrasco promove o I Simposio Brasileiro
de Vigilancia Sanitdria — Sao Paulo (SP).

= 29 de julho a 2 de agosto de 2003 — VII Congresso Brasileiro de
Satde Coletiva — Brasilia (DF). Tema: “Sautde, justica, cidadania”.

= 2 de agosto de 2003 — Criagcdo do Grupo Tematico Bioética.

= Maio/2004 — Seminario sobre Ciéncias Humanas e Sociais em Saude —
Instituto de Medicina Social da Universidade do Estado do Rio de Janeiro
(IMS/Uerj) — Rio de Janeiro (RJ).

= 19 a 23 de junho de 2004 — VI Congresso Brasileiro de Epidemiologia —
Recife (PE). Tema: “Um olhar sobre a cidade”.

= 21 a 24 de novembro de 2004 — II Simpoésio Brasileiro de Vigilancia
Sanitaria ¢ I Simposio Pan-Americano de Vigilancia Sanitaria — Caldas
Novas (GO). Tema: “Vigilancia sanitaria, consciéncia e vida”. Promogao:
Abrasco. Apoio: Anvisa/Opas/Fiocruz/Ministério da Saude/Conselho
Nacional de Secretarios de Satide (Conass)/Conselho Nacional de
Secretarios Municipais de Satde (Conasems)/Secretaria Estadual de
Satide de Goias/Banco do Brasil.

= 9 a 13 de julho de 2005 — III Congresso Brasileiro de Ciéncias
Sociais ¢ Humanas em Saude — Florianopolis (SC).

= 21 a 25 de agosto de 2006 — VIII Congresso Brasileiro de Saude
Coletiva/XI Congresso Mundial de Saude Publica — Rio de Janeiro (RJ).
Tema: “Saude Coletiva no mundo globalizado: rompendo barreiras
sociais, econdmicas ¢ politicas”.



DIRETORIAS DA ABRASCO

= GESTAO 1979-1981
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PrESIDENTE — Frederico Simoes Barbosa
VICE-PRESIDENTES — Ernani de Paiva Ferreira Braga ¢
Guilherme Rodrigues da Silva

= GeEsTAo 1981-1983

PreSIDENTE — Benedictus Philadelpho de Siqueira
VICE-PRESIDENTES — Ernani Braga e Jairnilson Silva Paim
Tesoureiro — José da Silva Guedes

Secretario executivo — Paulo Marchiori Buss

= GEsTAO 1983-1985

PrESIDENTE — Hésio de Albuquerque Cordeiro
VICE-PRESIDENTES — José da Rocha Carvalheiro e
Francisco Eduardo de Campos

TeSoureIRA — Ténia Celeste Matos Nunes
SECRETARIO EXECUTIVO — Paulo Marchiori Buss

= GESTAO 1985-1987

PRrRESIDENTE — Sebastido Antonio Loureiro de Souza e Silva
VICE-PRESIDENTES — SOnia Fleury Teixeira e Moisés Goldbaum
Tesoureiro — Eduardo Freese de Carvalho

SECRETARIO EXECUTIVO — Paulo Marchiori Buss

= GEsTAO 1987-1989

PrESIDENTE — Guilherme Rodrigues da Silva
VIce-PRESIDENTES — Eleutério Rodriguez Neto e
Luiz Cordoni Junior

TESOUREIRA — Roseni Rosangela Chompri
SECRETARIO EXECUTIVO — Paulo Marchiori Buss
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= GesTAo 1989-1991

PRrESIDENTE — José da Silva Guedes
Vice-PRESIDENTES — Nilson do Rosario Costa e
Carmem Fontes Teixeira

TESOUREIRA — Alina Maria Almeida de Souza
SECRETARIO EXECUTIVO — Péricles Silveira da Costa
SECRETARIO ADJUNTO — Paulo Marchiori Buss

= GESTAO 1991-1993

PrRESIDENTE — Arlindo Fabio Gémez de Sousa

VICE-PRESIDENTES — Maria Cristina Lodi Guedes de Mendonga e
José da Rocha Carvalheiro

TesoureRO — Julio Strubing Miiller Neto

SECRETARIO EXECUTIVO — Péricles Silveira da Costa

SECRETARIO ADJUNTO — Paulo Marchiori Buss

= GESTAO 1994-1996

PrESIDENTE — Maria Cecilia de Souza Minayo
VICE-PRESIDENTES — Marilisa Berti de Azevedo Barros e
Pedro Miguel dos Santos Neto

TESOUREIRO — Renato Peixoto Veras

SECRETARIO EXECUTIVO — Péricles Silveira da Costa
SECRETARIO ADJUNTO — Jodo Carlos Canossa Mendes

= GeEsTA0 1996-2000

PreSIDENTE — Rita de Cassia Barradas Barata

Vice-PRESIDENTES — Eduardo Navarro Stotz, Everardo Duarte
Nunes, Maria Elizabeth Diniz Barros, Mario Roberto Dal Poz e
Oswaldo Yoshimi Tanaka

SECRETARIO EXECUTIVO — Péricles Silveira da Costa

SECRETARIOS ADJUNTOS — Jodo Carlos Canossa Mendes e

Alvaro Hideyoshi Matida

= GestAo 2000-2003

PrESIDENTE — José Carvalho de Noronha

VICE-PRESIDENTES — Francisco Eduardo de Campos, Jairnilson Silva
Paim, Marcia Furquim de Almeida, Paulo Marchiori Buss e Paulo
Eduardo Mangeon Elias

SECRETARIO EXECUTIVO — Péricles Silveira da Costa

SECRETARIO ADJIUNTO — Alvaro Hideyoshi Matida



= GesTAo 2003-2006

PRESIDENTE — Moisés Goldbaum™*

VICE-PRESIDENTES — Paulo Ernani Gadelha Vieira, Jilio Strubing
Miiller Neto, Madel Therezinha Luz, Romulo Maciel Filho e
Soraya Maria Vargas Cortes

SECRETARIO EXECUTIVO — Alvaro Hideyoshi Matida

SECRETARIA ADJUNTA — MOnia Mariani

* Em 2005, Moisés Goldbaum assumiu o cargo de secretario de Ciéncia e Tecnologia
e Assuntos Estratégicos do Ministério da Satde, ocasido em que Paulo Ernani Gadelha
Vieira assumiu a presidéncia na gestéo vigente.

PrESIDENTE — Paulo Ernani Gadelha Vieira

VICE-PRESIDENTES — Julio Strubing Miiller Neto, Madel Therezinha
Luz, Romulo Maciel Filho e Soraya Maria Vargas Cortes
SECRETARIO EXECUTIVO — Alvaro Hideyoshi Matida

SECRETARIA ADJUNTA — MOnia Mariani

Imagem 10 - Boletim Abrasco n°l9 jul/set 1986 pg. |

Imagem || - Boletim Abrasco n® 34 jun/jul 1989 pg. 5
Imagem 12 - Boletim Abrasco n° 46 abr/jun 1992 pg. |
Imagem |3 - Boletim Abrasco n® 29 jun/jul 1988 pg. |
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BOLETIM DA

ASSOCIACAO BRASILEIRA DE
POS-GRADUACAO EM SAUDE COLETIVA

abrasco

ANO V — N© 19 — JUL/SET 86

Declaracao final do 1? Congresso
Brasileiro de Saude Coletiva

01? Congresso Brasileiro de Saide Coletiva, promo-
vido pela Associagio Brasileira de P6s-Graduaciio em
Saude Coletiva, realizado no Rio de Janeiro, de 22 a 26
de setembro de 1986, com a participagio de 2000 profis-
sionais da érea da satide coletiva, oriundos dos diversos
Estados, representa avango significativo da Reforma Sa-
nitaria Brasileira:

— porque assumimos, na prética, a concepgio am-
pla de saade referendada na VIl Conferéncia Nacional
de Saiide e alcangamos incorporar, ao campo da Satde
Coletiva, &reas do conhecimento imprescindiveis 4 plena
realizagiio do direito & saGde;

— porque fomos capazes de criar propostas técnicas
que representam estratégias concretas daimplementa-
¢80 das transformacbes necessérias A criagio de um Sis-
tema Unico de saiide, de carater estatal, descentraliza-
do e controlado pela sociedade, equinime e universali-
zado no atendimento integral s reais necessidades da
populacéo;

— @ porque neste evento foi reafirmada a unidade de
todas as forgas progressistas em torno das propostas
aprovadas na VIll CNS e foram construidas e fortaleci-
das estratégias politicas necessarias a condugéio corre-
ta de nossa luta pela transformacéio do alarmante qua-
dro sanitério e do caédtico sistema de saiide com que con-
vivemos nos dias atuais.

Nesse sentido, nfio basta apenas afirmar que a saG-
de deve ser entendida de forma ampliada como uma adi-
¢éo de diferentes elementos que a compdem, mas sim
compreendé-la como um processo social, produto do
perverso modelo de acumulacgdo capitalista de uma so-
ciedade estreitamente dependente do capital estrangei-
ro. Modelo esse que se traduz em profundas e inaceita-
veis desigualdades sociais, exemplificadas nas questes
da posse da terra, da forma predatéria de exploragéo da
forgade trabalho, das condiges de vida urbana e rural.

Essa realidade espelha-se na incidéncia cumulativa
de doengas caracteristicas do subdesenvolvimento e do
desenvolvimento desordenado, que perversamente vi-
timam a classe trabalhadora. As politicas de satde das
ultimas décadas ndo incorporaram o conhecimento téc-
nico e cientifico disponivel, capaz de sanar grande par-
te desses males, porque se subordinaram aos interes-
ses capitalistas de acumulacéo e privatizagio da satde.

0 processo de redemocratizagéo do pais, em que pe-
sem as propostas de transformacgdes objetivando o res-
gate da divida social, néo logrou os esperados efeitos so-
bre os setores sociais. Isso porque as politicas sociais
continuam sendo equacionadas a partir de critérios de
eficiéncia econdmica e como mera decorréncia de inves-
timentos do setor produtivo da economia enquanto a
nossa riq conti aser( lizada para o pagamen-
to da divida externa, Acrescente-se a isso o deliberado
sucateamento do setor piblico, que serve como justifi-
cativa de uma falaciosa concepciio da natureza intrinse-
camente ineficiente desse setor.

As possibilidades de reversio desse quadro implicam
na continua mobilizacio e organizacéo das forgas sociais
comprometidas com a luta pela implantacéio de uma Re-
forma Sanitéria e pela garantia constitucional do direi-
to 4 salde como dever do Estado.

A ABRASCO se alia a todos aqueles que almejam a
democratizacdo da sadde e acredita que s6 através da

nossa organizacdo coletiva alcangaremos legitimar as
medidas que avangam na diregdo da Reforma Sanitéria
e impedir, com a nossa vigildncia constante, qualquer re-
trocesso no curso desse processo.

Nesse sentido, reafirmamos:

— a necessidade da continuidade no processo de mo
bilizacdo social em torno da Reforma, iniciado coma VIl
CNS:

— 0 apoio & Comissao Nacional da Reforma Sanité-
ria para que esta se legitime e ganhe forca para propor
as transformacgdes que se fazem necessarias;

— 0 apoio estratégico aos avancgos representados pe-
las AlS enquanto um passo na valorizaciio do setor pu-
biico e o decidido repidio a medidas privatizantes como
o Cheque Consulta, que representam um retrocesso ina-
ceitdvel no processo democratico na satde.

— a necessidde de construgio de uma Frente Popu
lar Fela Reforma Sanitéria, capaz de organizar a base so-
cial e politica que viabilizara as mudangas requeridas;

— @ 0 Nosso engajamento decisivo no processo cons
titucional, estabelecendo um projeto para a drea de sau
de a ser inscrito na Nova Constituicio e comprometen
do desde agora os candidatos com as propostas da Re
forma Sanitéria.

0 1? Congresso Brasileiro de Saide Coletiva ndo se
encerra em si mesmo. Continuaremos mobilizados e or
ganizados na difusfo da nossa proposta para os consti
tuintes, para os profissionais, para toda a sociedade. Uti-
lizaremos todos os instrumentos que dispomos para au
mentar nossas forgas e preservar nossa vigilancia criti
ca.

Nesse sentido, recomendamos gue sejam organiza-
dos féruns de debate e mobilizagio em todos cantos do
pais, articulando assim as representacdes dos trabalha
dores, comunidade, instituigBes, partidos politicos, uni
versidades, etc; a nivel local, municipal e estadual. Des-
ta forma, concretizaremos ainda mais a discusséo sobre
a Reforma Sanitéria, conquistando o necessério respal
do organizativo da sociedade para a sua definitiva im-
plantacéo.

Rio de Janeiro, 26 de Setembro de 1986.

Plenaria do
17 Congresso Brasileiro de Saade Coletiva

ANAIS DO
CONGRESSO

Os Anais do | Congresso Brasileiro de | .
Saude Coletiva, contendo os relatérios sus-
cintos das Comunicacdes Coordenadas e as
Moc6es aprovadas na Assembléia Geral da
Associacdo, esta no prelo, devendo ser en-
viado aos sacios da Abrasco e aos inscritos
no evento durante o més de janeiro.
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As melhores cenas “extra-
cientfficas" ficaram por conta
de rever amigos e do clima de
alegria presente no Congres-

sc}'De fato, havia professores,
pesquisadores, alunos e pes-
soal de servicos de salde de
todo o pals. Reuniram-se em
eventos paralelos, odontélo-

gos, ex-residentes, enfermei-
ras, petistas, comunistas, pe-
detistas, enfim, toda a larga
gama de profissionais e ten-
déncias presentes neste de-
mocratico e multifacético mo-
vimento sanitério.

Gente que esteve reunida
durante sua formacdo e de-
pois dispersou, pode reen-
contrar amigos distantes. Uma

série de eventos foram plane-
jados durante o Congresso:
por exemplo, 0 Encontro Na-
cional de Epidemiologia, que
vai acontecer em 1990, pro-
movido pela Comissé@o res-
pectiva da Abrasco; ou a reor-
ganizagao do Movimento de
Renovacgéo Qdontolégica.
Também um grupo de asses-
soria e apoio a elaboragao dos

contelidos de salde das
Constituigdes Municipais foi
formado a partir de uma reu-
nido durante o Congresso, fi-
cando sediado no NESP/UnB
e OPAS, em Brasllia.

Enfim, um sucesso cientffi-
co e afetivo, que a area vai re-
petir com certeza em 1991,
por ocasido do 3¢ Congresso
Brasileiro de Salde Coletiva.

Declaragdo final do 22 Con-
gresso Brasileiro de Satide
Coletiva e do 32 Congresso
Paulista de Saude Puiblica.

Cada vez mais pobre, cada
vez mais doente, cada vez
mais desassistido, eis o dese-
nho do quadro sanitdrio da
grande maioria do povo brasi-
leiro. O pals nunca vivenciou
tamanho descaso das autori-
dades brasileiras diante da
situag@o de salde caracteri-
zada pelo crescimento as-
sustador de doencas como a
maléria, que atinge a cifra de
650.000 casos novos por ano;
da hansenfase com 260.000
casos novos por ano; a des-
nutricdo que compromete 30%
das criangas brasileiras; dos
acidentes de trabalho, doen-
cas profissionais e a violéncia
urbana e rural, que nos colo-
cam na lideranca das estatls-
ticas mundiais. Associa-se a
este quadro a permanéncia de
endemias como Chagas, es-
quistossomose e peste, con-
vivendo com doengas comuns
aos paises do primeiro mundo.
O que causa indignagao & que
diante dessa realidade o Go-
verno nunca destinou tao pou-
COS recursos para a satde
como no momento atual.

Esse quadro expressa a
face mais perversa da atual
crise econdmica, social e ins-
titucional enfrentada pela na-
¢ao. A recessdo, o descon-
trole econdbmico e a irrespon-
sabilidade do governo no
equacionamento das dlvidas
externa e interna impdem um
custo social inaceitavel. Vive-
se pois uma profunda crise do
Estado brasileiro. A falta de
credibilidade polftica é apenas
um aspecto que pode se
agravar caso as proximas
eleicbes ndo apontem para a
consolidagdo de uma ordem
efetivamente democrética,
comprometida portanto com
0s setores mais penalizados
da populagao.

CARTA DE SAO PAULO

A Reforma Sanitaria pro-
posta pela VIl Conferéncia
Nacional de Salde e entendi-
da como um projeto de demo-
cratizagao da salde e de suas
instituicdes tem sido sistema-
ticamente obstaculizada ou
desvirtuada pelo Governo
Sarney. Os fatos sdo elo-
qlientes:
® auséncia de prioridade na
alocacé@o de recursos para a
salde
® corte de investimentos para
a construgao de hospitais pi-
blicos e centros de salide
® atraso na liberagao dos re-
cursos para a manutengdo
dos servicos
® mé adminstragéo financeira
da Previdéncia Social e dimi-
nuicdo da participacdo da
Uniao em seu custeio
® omiss&o no que diz respeito
a uma polttica de recursos
humanos unificada e justa
® bloqueio dos canais de par-
ticipagdo da populagéo na de-
finico e controle das politicas
de salde
® desobediéncias & Constitui-
¢do ndo enviando no prazo
estabelecido as propostas de
projeto de lei sobre Seguridade
Social, al incluida a satide
e tentativas sucessivas de
burlar a concessao dos bene-
ficios conquistados pelos tra-
balhadores

Isso tudo em afronta as
conquistas j& consagradas no
novo texto constitucional e
nas poucas experiéncias de
gestdao democrética e des-
centralizada do sistema de
salde, fruto de longa luta e
mobilizagao dos diferentes
setores sociais engajados no
movimento da Reforma Sani-
taria.

A SAUDE QUE
DEFENDEMOS

Mais que nunca é preciso
reafirmar os principios e pro-

pbsitos da Reforma Sanitéria.
O SUDS, como estratégia pa-
ra implantacéo de um sistema
tinico de salide na perspectiva
da Reforma Sanitéria, foi des-
virtuado e desacreditado pelo
governo federal e por muitos
governos estaduais e munici-
pais. Do mesmo modo, as po-
Iticas econdmicas e sociais
que aumentam o desemprego,
arrocham salérios, compri-
mem beneficios, impedem a
reforma agréria, sucateiam as
universidades publicas, es-
trangulam o desenvolvimento
cientifico e tecnolégico e ali-
mentam o caos urbano divor-
ciam-se da concepgdo ampla
de salde tal como consagrada
na nova Constituicdo Brasilei-
ra.

Sao exigéncias para a pre-
servacao e avanco do projeto
da Reforma Sanitéria:
® aprovacao e imediata im-
plantacdo das leis organicas
da Seguridade Social — salde,
previdéncia e assisténcia so-
cial — que contemplem e ins-
trumentalizem as conquistas
da drea
® jmediata instalagao das
instancias colegiadas de ges-
tdo assegurando a descentra-
lizacdo, o caréter deliberativo
e a composigao paritaria que
contemple usuérios, trabalha-
dores de salde e governo
e reforma polftico-administra-
tiva que assegure a unicidade
de comando em cada esfera
de poder
® garantia das bases financei-
ras da Seguridade Social que
possibilitem a retomada de in-
vestimentos para ampliacéo,
readequacédo e reequipamento
da rede plblica, visando me-
lhoria da qualidade do atendi-
mento em todos os niveis
® garantia da natureza plblica
das agdes, dos servicos e da
gestdao das instituicdes no
ambito do SUS

® mplantacdo dos planos uni-
ficados de cargos e salérios
para os trabalhadores de sall-
de nas trés esferas de gover-
no

e retomada da polftica de de-
senvolvimento cientffico e tec-
nolbgico que permita a auto-
suficiéncia nacional na produ-
¢do de insumos e equipa-
mentos

® respeito ao direito constitu-
cional de acesso do cidadao
as informagdes de salde de
caréter individual e coletivo,
bem como aquelas relativas a
gestdo das instituicdes que
compdem o SUS

e medidas imediatas de pro-
tecéo do individuo e da coleti-
vidade contra substancias e
atividades que possam produ-
zir riscos & sua salde e com-
prometer a qualidade ambien-
tal

e retomada de investimentos
em infra-estrutura urbana, par-
ticularmente no que se refere
ao saneamento basico

A ampliacao dessas con-
quistas pressupbe a ampla
difus@o do projeto da Reforma
Sanitaria junto & opinido plbli-
ca e as organizagbes de base
da sociedade para fortaleci-
mento da consciéncia sanita-
ria e sua ampla sustentagéo
poltica.

Assim, no decorrer das
préximas eleicbes, a comecar
pela presidencial, os candida-
tos verdadeiramente compro-
metidos com as necessidades
da maioria do povo brasileiro e
com o enfrentamento das
atuais crises econdmica, so-
cial e institucional tém o dever
de se posicionarem em rela-
¢do ao projelo da Reforma
Sanitaria. Isto implica, neces-
sariamente, N0 COMPromisso
com uma reestruturacao pro-
funda do Estado e com a re-
formulacao das politicas eco-
ndmicas e sociais para a
construgao de uma sociedade
democratica,
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CARTA DE PORTO ALEGRE E DE BELO HORIZONTE
A SAUDE COMO DIREITO A VIDA

Indignacao é o sentimento que, no momento,
mais unifica os profissionais de Satide Coletiva e
0s usudrios dos servigos de satde. Indignagio
com o0 aumento da miséria e desigualdades na
vida, na doenga e na morte. Indignagao face ao
recrudescimento das velhas epidemias — colera,
dengue, maldria e meningites — e a expansdo das
novas epidemias — homicidios, intoxicagoes,
AIDS e acidentes. Indignagao com as chamadas
politicas de ajuste econdmico que impdem a pas-
sividade aos povos da Ameérica Latina, impe-
dindo-os dedirigir seus destinos. Indignaciao com
aprivatizacao e o desmonte dos Sistemas de Sau-
dee de Seguridade Social. Indignagao com acor-
rupgao, aincompeténcia politico-administrativae
as ameacas a ordem institucional.

A Reforma Sanitaria que defendemos impde o
fortalecimento das instituigdes democraticas que
foram arduamente conquistadas nas lutas contra
as ditaduras do Cone Sul. Requer, simultanea-
mente, a adogao de politicas econdmicas, de edu-
cacgao, desalide, de seguridade social, de ciéncia
etecnologia, consistentes com o desenvolvimento
dos nossos paises. Demanda, enfim, por socie-
dades independentes, livres, democraticas, justas
e solidarias, capazes de erradicar a pobreza e a
marginalizagao, de reduzir as desigualdades so-
ciais e regionais, de promover o bem de todos, sem
preconceitos e discriminagdes, onde prevalegam
os direitos humanos e a defesa da paz.

A Nagao brasileira conseguiu promulgar uma
Constituicdo que reconhece a satide comodireito
de todos e dever do Estado, “‘garantido mediante
politicas sociais e econbmicas que visem a re-
ducao do risco de doenga e de outros agravos e
ao acesso universal e igualitario as agdes e ser-
vigos para sua promogao, prolegao e recupe-
ragdo'. Essa Constituigdo tem que ser respeitada
e cumprida. A revisdo constitucional, apds o Ple-
biscito de 1993, ndo pode ser usada para que um
Congresso nao-constituinte transfigure a Carta de
88.

O Sistema Unico de Satide no Brasil, apesar
de legalmente constituido, tem sido progressiva-
mente desvirtuado na sua implantagéo, seja pelo
nao funcionamento dos Conselhos de Saltde na
maioria dos Estados e Municipios, seja pela ndo
priorizagao da satide por parte do Governo Fede-
ral, seja pela sonegagao de impostos (Finsocial)

efetuada por grande parte dos empresarios deste
Pais.

A realizagao da IX Conferéncia Nacional de
Saude, no préximo més de agosto, serd uma opor-
tunidade especial para a sociedade brasileira rea-
firmar seu projeto de Reforma Sanitdria e
estabelecer as diretrizes para a politica nacional
de saide nos préximos anos. Este forum, também
conquistado pela sociedade civil organizada, de-
verd ser o interlocutor privilegiado para orientar as
agoes dos governos na drea da satide. Neste par-
ticular, cabe discutir e encaminhar solugdes rela-
livas & organizagao da Seguridade Social, ao
financiamento estavel do setor saude, a saide
mental, & satde do trabalhador e das populagoes
indigenas, a vigilancia sanitaria e a saude docon-
sumidor, a questao das patentes e das industrias
farmacéuticas e de equipamentos.

Do mesmo modo, as eleigdes municipais deste
ano favorecem a mobilizagao da sociedade bra-
sileira em todas as cidades do pais para redefini-
rem a administragao publica, discutirem as
politicas sociais no &mbito local ‘e revisarem as
questoes urbanas e do meio ambiente.

Diante daindignagédo, o movimento pelademo-
cratizagao da saude rearticula suas forgas e in-
veste nacriatividade. Este lll Congresso Brasileiro
de Satide Coletiva e | Encontro de Satde Coletiva
do Cone Sul e Il Congresso Brasileiro de Epide-
miologia representam o fortalecimento deste mo-
vimento, pois ampliaram o didlogo entre irmaos do
Cone Sul em termos de experiéncias e de desen-
volvimento cientifico e tecnoldgico, além de pro-
mover aaproximacao da produgao académica aos
servigos de satde, especialmente dos municipios.
O movimento reitera que a IX Conferéncia Nacio-
nal de Salde € uma conquista da sociedade, nao
uma concessao do governo, e considera as
eleigbes para 0s municipios um momento funda-
mental de reafirmagdo da cidadania e da cons-
trugao de um novo projeto de sociedade para o
Brasil.

Porto Alegre, 20 de maio de 1992
Belo Horizonte, 17 de julho de 1992

Documento aprovado nas plendrias finais do Il Congresso Bra-
slkeiro de Satide Coletiva/l Encontro de Satide Coletiva do Cone
Sul e Il Congresso Brasileiro de Epidemiologia, promovidos
pela Abrasco.

IX CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE
Municipalizagao é o Caminho
De 09 a 14 de agosto de 1992, na UnB, Brasilia, DF
(Ver nas paginas que seguem detalhes da
programacao e opiniées sobre a Conferéncia)
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Intensifica-se a luta para retirar do projeto de
Constituicao a emenda que proibe a comercializa-
¢ao do sangue e seus derivados. Recentemente, di-
versas instituicdes organizaram ato piblico no Rio
em defesa do artigo. A Abrasco convoca todos os
seus associados a se mobilizarem nessa campanha

pelo fim da mercantiliza¢io vergonhosa do san-
gue.







