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"Sou a favor da reeleicao, mas quem trabalha com isso neste
momento é porque acredita no quanto pior, melhor.”

Professor Luizinho (PT-5P), lider do governo na Cimara, onbem, em Brasilia, ao explicar que estd fora de cogitagdo que a Camara
rediscuta a emenda da reeleicio das mesas antes do recesso parlamentar de julho.

A inflagdo dos idosos

populagio com mais de 80

anos totaliza hoje 15 milhoes

de brasileiros, triplicando

aquela de 1970. Na dltima
década aqueles com mais de 60 cresce-
ram trés vezes mais que a populacio to-
tal. Projeces. indi que em 25 anos a
pnpula:éﬂ%ﬂ%ﬂ milhdes, a sex-
ta do mundo.

0 Brasil tem criado acoes afirmativas
voltadas 3 terceira idade, a comegar pela
Constituicio de 1988 e pelo Estatuto do
Idosa de 2004, A Constituigio garante o
poder de compra de beneficios previ-
dencidrios sem, no entanto, especificar
indexador. O Instituto Brasileiro de Eco-
nomia da Fundacio Getulio Vargas se-
guinde a sua longa tradigio na geragio
deindices de pregos — tais como IGP-Di e
IGP-M — comega a pesquisar segmentos
especificos como os idosos. Em particu-
lar, a Pesquisa de Orcamentos Familiares,
realizada nas 12 principais capitais do
paisem 2002-03, capta demandas ¢ com-
‘portamentos privados de forma a balizar
Jacies e reflexdes nos diversos niveis de
\governo e da sociedade civil. Nio tece-
mos agqui consideragdes normativas, mas
:ltéo somente alguns elementos descrit-

vos fiteis ao debat £omo, por exemplo,
aquele reaberto pelo ministro Jose Dir-
cen acerca da desvinculacdo do piso pre-
videncifirio do salirio minimao,

O desenho do Indice de Inflagio dos
Idosos exige cuidade. O orcamento, nes-
sas pesquisas, £ um conceito familiar—e
nio individual = logo nio & possivel cal-
cular o indice de precos do idoso— anio
sernas 994 familias da amostra compaos-
tas apenas por idosos, Embora conside-
remos este cileulo interessante, opta-
mos par conceito mais representative
para politica piiblica: as 1384 familias
pesquisadas cuja composicio comporta
pelo menos S0% de idosos. [ a0 contras-
tarmos as familias com idosos, em geral,
com o grupo de referéncia escolhido,
observamos alta sobreposicio: B2% das
pessnas em familias com idosos sdo ido-
505, cerca de 1,5 idosos por domicilio,

As despesas de salide se destacam
ocupando 15% no orcamento dos dois
grupos. Ao dividirmos o grupo de refe-
réncia em segmentos com renda abaixo
e acima de 8 salirios minimos observa-
mos novamente resultados similares
(14.5% contra 15,1%, respectivamente ],

Entretanto, hi diferencas importan-
tes na composicio das despesas de sad-
de por faixa de renda: servigos de satide
que incluem médicos, hospitais, labora-
tdrios e planos de sadde ocupam 8,5% do
orcamento da falxa mais alta contra
5,1% dos demais - talvez funcio do SUS.
Em contrapartida, despesas com medi-

camentos em geral tomam 3% e 5, 8% res-
pectivamente, ficando o agregado das
demais despesas de satide, mais ou me-
nos, constante. Neste sentido, indepen-
dentemente de questées operacionais,
programas que atuam sobre servigos de
satide [como controle de pregos de pla-
nos de safide) tém potencial de focaliza-
cio menor do que aches voltadas i ofer-
ta de medicamentos {como o programa
de farmdcia popular ou o de genéricos),

Em termos da composicio dos grandes
prupos de consumo, as principais diferen-
gas entre o conceito de familia com pelo
menos 50% de idosos frente ao total da po-
pulagio, favoriveis ao primeiro grupo sho:
i) despesas de safide e cuidados especiais
{15% contra 10,4%, respectivamente}; ii}
despesas de alimentagio (30.2%; 27.5%);
iii) despesas diversas (5,79%; 4.44%); e iv)
higeiramente habitagao (32%, 31,8%).

Ji o inverso — maior predomindncia re-
lativa do total da populagio em relagio
aos idosos — ocorre nos seguintes grupos
de despesas: i) Transportes (7.83%;
11,72%), refletindo a menor demanda ¢ o
passe livre do ideso: o transporte piblica
urbano impacta 506 a mais o conjunto to-
tal da populagio; 1) Vestuirio (3,67%;
54%) — a razio dos sexos mais favorivel 3s
mulheres — estas por cima—dada a maior
longevidade feminina. iii) Educagio, Lei-
tura ¢ Recreacao (4.43%; 8, 74%) — com im-
portantes diferencas de composicio. A
maior despesa em educagioda populacio
total { 1,86%; 5,76%) reflete 0 maior tempo

esperado para recuperacio do invest-
mento ém capital humano, [a no caso de
recreagio e leitura observamos resultados
mais similares apesar da maior disponibi-
lidade para o lazer dos cidadios sénior em
fungio das meias entradas nas salas de ci-
nema ¢ teatro (0,40%; 0,48%) também for-
malizada no estatuto do idoso.

A andlise do item satide pode ser com-
plementada com dados da PNADSS/IBGE:
0 acesso a seguro sadde & similar entre
grupos etirios (27% na populagio de ido-
so contra 24, 4% do conjunte da popula-
o). Similaridade também encontradana

e 5 e oy
estar maior, o seuvalor é ainda

inferior a variacio concedida
ao saldrio minimo, o que
representa um ganho de 1,02%

qualidade destes planos em termos de eo-
bertura de exames complementares (am-
bos 96%) e Direito a Intemagies Hospita-
lares (95,5% conitra 93,6%). Mas o aciona-
menta dos servicos de satide € bastante di-
ferenciado: (21,4% contra 13%). Tal
diferenca impacta o custo dos planos de
satide privados: agqueles cujo custo mensal
era de menos de R$ 50 mensais (27% con-
tra 48% ) Neste sentido, a recém promul-
gada proibicio de diferenciacio de precos
etiria de seguro salide ndo e indeua.
APNAD também possibilita a andlise de

incidéncia de problemas de saide; 10%
dos idosos estiveram acamados nas duas
semanas anteriores i execucino da pesqui-
sa, contra 4% da populacio em geral
Doencas cranicas como hipertensio atin-
gem 45% dos idosos, Através da FOF-FGV
podemaos avaliar o impacto sobre o consu-
mo dos medicamentos por classe fitotera-
pica, comparando as familias com pelo
menaos 50% de idosos com a populacio to-
tal. As maiores diferencas estio na partici-
pagio de vasodilatadores para pressio ar-
terial (46%; 227%), assim como de cal-
mantes e antidepressivos (15,65 94%),
Observamos relagio inversa em outras
classes, tais como anticoncepcionais e
hormanios, (4%; 6.8%) dermatoligicos
(0,97%; 3,7%), vitaminas {1,3%; 44%), an-
tiinfeccinsos (0,.96%; 7,16%) e analgésicos e
antitérmicos{4.5%; 9% ).

Finalmente, sintetizando o efeito des-
tas diferentes estruturas de consuma,
em termos de indices de inflagio, teria-
mos nos iltimos 12 meses uma inflacio
de 6,5% no grupo de idosos contra 5,8%
no IPC da populagio geral. Apesar dain-
flagio dos idosos estar num nivel supe-
rior, 0 s¢u valor é ainda inferior i varia-
clo concedida ao salirio minimo, repre-
sentadoum ganho de 1,02%.
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