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Ao nos aproximarmos do prazo esti-
pulado para o alcance dos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio (ODM), te-
nho a satisfacao de apresentar o quinto
Relatério Nacional de Acompanhamen-
to elaborado pelo governo brasileiro.

O compromisso global pelo desenvol-
vimento, forjado na Declaracao do Milénio
de 2000, lancou o olhar da comunidade
internacional sobre metas e indicadores
concretos que possibilitaram a constru-
cao de uma visao compartilhada sobre
os principais desafios do desenvolvimen-
to e os impactos que diferentes modelos
exercem sobre o progresso de mulheres
e homens em todo o globo.

No Brasil, a implantacao de um mo-
delo de desenvolvimento inclusivo e
sustentavel tem garantido avancos so-
ciais expressivos, que se refletem no
alcance e até mesmo na superacao dos
ODM. Caracterizado pelo crescimento
econdmico com reducao da pobreza e
da desigualdade social e com amplia-
cao do mercado interno e do investi-
mento, este modelo tem contribuido
para manter a solidez de nossos funda-
mentos macroecondmicos e para a pre-
servacao dos nossos recursos naturais.

O modelo de desenvolvimento que
estamos implementando no Brasil foi
também determinante para a conti-
nuidade dos avancos sociais, mesmo

A P R E S E

em face do cenario recente de crises
financeiras globais. Com efeito, a mais
recente dessas crises, cujos efeitos sao
sentidos de 2008 até os dias atuais,
nao produziu no Brasil, ao contrario
do observado em varios paises, custos
sociais expressivos. Persistimos na tra-
jetoria de crescimento do emprego, da
renda e a reducao da desigualdade.

O reconhecimento da participacao
social como método de governo, essen-
cial a elaboracao e acompanhamento
das politicas publicas, também faz par-
te desse modelo de desenvolvimento.
Na ultima década, o governo brasileiro
ampliou o didlogo com a sociedade civil
e fortaleceu os canais de participacao
social tanto para a tomada de decisoes
e construcao de acoes governamen-
tais quanto para o acompanhamento
e monitoramento das politicas. Esse
processo de diadlogo se deu em espacos
formais - conselhos, conferéncias, ou-
vidorias e audiéncias publicas - e tam-
bém por meio de plataformas digitais e
redes sociais.

Também tem sido assim o processo
de acompanhamento dos ODM, realiza-
do com a participacao de liderancas po-
liticas, sociais, empresariais e comuni-
tarias, por meio dos nucleos estaduais,
regionais e municipais de ODM. Com o
apoio desses nucleos, foram realizados
seminarios em todo o Pais, que mobili-
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zaram mais de 30 mil liderancas para
acoes voltadas ao alcance das metas
dos ODM, iniciativas consagradas nas
cinco edicoes do Prémio ODM Brasil.

Combinando um modelo de desen-
volvimento inclusivo e praticas demo-
craticas de governanca das politicas
sociais, o Brasil chega as vésperas do
encerramento do prazo para alcance
dos ODM com resultados que muito nos
orgulham. Alcancamos praticamente
a totalidade dos objetivos propostos e,
em varios casos, construimos tecnolo-
gias sociais que se tornaram referén-
cias globais.

Isto € especialmente claro no caso do
combate a fome e reducao da pobreza,
cujos progressos atingidos pelo Brasil
foram extraordinarios, superando todas
as expectativas. A base deste sucesso
estd assentada, sem sobra de duvida,
no Programa Bolsa Familia, programa
de transferéncia condicionada de renda
gue beneficia atualmente 14 milhoes de
familias brasileiras.

O sucesso do Bolsa Familia propi-
ciou o lancamento, em 2011, do Plano
Brasil sem Miséria, que articula dife-
rentes politicas e vale-se de inovadoras
tecnologias sociais, que foram deter-
minantes para a recente superacao da
extrema pobreza de mais de 22 milhoes
de brasileiros. Os cartoes do Programa

Bolsa Familia, por exemplo, entregues,
para cada familia beneficiaria, prefe-
rencialmente a mulheres, eliminaram
o papel do intermediario entre o cida-
dao e o Estado. A estratégia de Busca
Ativa, por sua vez, alcancou populacoes
vulneraveis até entdo invisiveis ao Pro-
grama Bolsa Familia. O uso do Cadas-
tro Unico dos programas sociais para
propiciar o acesso da populacao as va-
rias acoes de apoio a inclusao produti-
va, no meio rural e nas cidades, é outra
estratégia vencedora, que tem garanti-
do uma verdadeira democratizacao das
oportunidades no Brasil.

Criamos condicoes para a ascensao
social de milhoes de brasileiros por
meio, também, de politicas como a de
valorizacdo do salario minimo, que pro-
piciou, nos ultimos 11 anos, elevacao
de 70% no poder de compra do piso do
rendimento do trabalho. Ou de inicia-
tivas voltadas a formacao profissional
de trabalhadoras e trabalhadores, com
destaque para o Programa Nacional de
Acesso ao Ensino Técnico e ao Emprego
(Pronatec), também lancado em 2011, e
que garantira oito milhdes de vagas em
cursos técnicos e de qualificacao pro-
fissional até o final de 2014. Ou, ainda,
pela expansao do emprego, que acu-
mula um crescimento de 20 milhoes de
vagas em pouco mais de 11 anos, e ga-
rante protecao social e renda para nos-
sos trabalhadores.



Tudo isso é parte fundamental do
nosso modelo de desenvolvimento. A re-
ducao da pobreza e a elevacao da renda
do trabalho ampliaram e fortaleceram o
mercado consumidor interno, aquecen-
do o mercado de trabalho e compondo
um circulo virtuoso que garante a sus-
tentabilidade do nosso desenvolvimento.
A ampliacao e democratizacao do aces-
SO a0 ensino superior, ao ensino técnico
e a qualificacao profissional promovem a
ampliacao da renda e da produtividade do
trabalhador, e também se transformam
em mais um mecanismo efetivo de redu-
cao da pobreza e da desigualdade.

Eimportante ressaltar, ainda, a deci-
sao que tomamos de dar atencao espe-
cial as criancas em situacao de pobreza.
Trata-se de nitida inflexao pré-crian-
ca nas politicas sociais, demonstrada,
por exemplo, pela maior importancia
das criancas no calculo dos beneficios
recebidos pelas familias no Programa
Bolsa Familia e pela distribuicao de su-
plementos de vitamina A e de sulfato
ferroso para criancas. Combinadas, as
medidas de combate a pobreza e a des-
nutricao e as iniciativas de promocao
da saude da crianca, como a oferta de
vacinas gratuitas a todas as criancas,
foram capazes de reduzir, de modo sig-
nificativo, a mortalidade infantil.

Também podemos nos orgulhar
dos resultados que alcancamos com
relacao a universalizacao do ensino
fundamental. O sistema educacional
brasileiro alcanca 98% das criancas e
adolescentes em idade escolar, aten-
dendo mais de 50 milhoes de estudan-
tes, sendo 83,5% em escolas publicas.
Temos o desafio de melhorar, cada vez
mais, a qualidade do ensino e, paraisso,
temos metas claras para o Indice de
Desenvolvimento da Educacao Basica,

cujo acompanhamento mobiliza dife-
rentes niveis de governo e a sociedade
civil. Essa melhoria passa pela amplia-
cao da taxa de conclusao, sobretudo do
ensino fundamental, e pela reducao dos
indices de repeténcia e de evasao. Para
tanto, adotamos medidas como a ex-
pansao da oferta de vagas em creches
e pré-escolas em todo o Pais, aimplan-
tacao do ensino em tempo integral na
educacao basica, o reforco a programas
de formacao dos professores e aqueles
gue garantem alimentacao e transporte
para os alunos, além de investir na me-
lhoria da infraestrutura escolar.

Quanto a promocao da igualdade de
género, as meninas e mulheres brasi-
leiras sdo maioria em todos os niveis
de ensino. O pleno alcance dessa meta,
entretanto, nao afasta a necessidade
de continuarmos a luta pela superacao
de persistentes desigualdades entre
homens e mulheres que ainda se veri-
ficam em outras areas, como o0 acesso
ao trabalho, nos rendimentos auferidos
e na representacao politica.

Na salde, alcancamos plenamen-
te a meta de reducao da mortalidade
na infancia, além de termos reduzido
a metade a taxa de mortalidade ma-
terna. A incidéncia de HIV/aids tem se
mantido estavel, com reducao expres-
siva dos casos em criancas. O nimero
de municipios considerados de alto
risco de transmissao da malaria tam-
bém diminuiu, assim como a taxa de
incidéncia e o coeficiente de mortali-
dade da tuberculose.

Com relacdao as metas ambientais,
o desmatamento no Brasil tem caido
em todos os seus principais biomas. Na
Amazonia Legal, a area desmatada vem
alcancando niveis cada vez menores e



foi, em 2013, quase cinco vezes inferior
ao nivel registrado em 2004. Além dis-
so, alcancamos a meta ODM de acesso
a agua potavel. No meio urbano, o Bra-
sil se aproxima da universalizacao do
acesso ao abastecimento de agua, além
de ter alcancado, nos ultimos anos, a
reducao do déficit habitacional e a me-
Lhoria das condicoes de moradia de par-
cela expressiva da populacao brasileira.

O Brasil tem atuado de maneira fir-
me na denominada “Parceria Global
para o Desenvolvimento”, por meio da
participacao em iniciativas trilaterais de
cooperacao, e em acoes de cooperacao
Sul-Sul, pelas quais sao compartilha-
dos, com outros paises em desenvol-
vimento, conhecimentos e tecnologias
adaptados as condicoes locais.

Temos participado também dos es-
forcos da comunidade internacional para
renegociar a divida dos paises pobres al-
tamente endividados, de modo a permitir
que resgatem sua trajetoria de desen-
volvimento com sustentabilidade. Nesse
contexto, o Brasil renegociou, entre 2010
e 2013, dividas com sete paises.

A experiéncia dos ODM nos mostra
que o esforco concertado em torno de
objetivos comuns para a melhoria de
condicoes de vida da populacao mais
vulneravel é uma estratégia bem suce-
dida. Além de criar parametros comuns
para a avaliacao comparada dos resul-
tados das politicas, os ODM também
gualificam o desenvolvimento que que-
remos almejar. A escolha e o esforco
empreendido em todo o mundo para o
alcance dos oito ODM ressaltou a im-
portancia do papel exercido pelo Estado
para a erradicacao da extrema pobreza
e da fome e para assegurar o direito a
igualdade de género, ao trabalho digno,

a seguranca alimentar, a educacao, a
salde e a sustentabilidade ambiental.

A partir de 2015, quando for lan-
cado novo compromisso pelo desen-
volvimento sustentavel, tendo como
principio orientador a integracao entre
crescimento economico, justica social
e protecao do meio ambiente, sera ne-
cessaria a reafirmacao inequivoca, por
parte do conjunto de nacdes, de que
nao ha contradicao entre crescer, in-
cluir e proteger.

A agenda p6s-2015 continuard a
exigir uma clara prioridade dos gover-
nos para com a promocao de direitos
e a melhoria das condicoes sociais e
econdmicas das populacoes vulnera-
veis. As pessoas devem permanecer no
centro da agenda de desenvolvimento,
traco marcante dos ODM estabelecidos
em 2000. Nesse sentido, é fundamen-
tal consolidarmos o reconhecimento de
que o desenvolvimento sustentavel de-
pende da superacao da extrema pobre-
za, essencial para o pleno exercicio da
cidadania em um ambiente de justica
e paz social. Os resultados alcancados
pelo Brasil nos ultimos anos nos mos-
tram que é possivel e desejavel.

Phimas Tt

Prosidenia da Republica
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Em 2000, quando lideres mundiais
se uniram e decidiram estabelecer
uma agenda global de compromis-
sos minimos pela promocao da dig-
nidade humana, o mundo comecou a
trabalhar em conjunto no combate a
inimigos histéricos da humanidade,
como pobreza e fome, desigualdade
de género, doencas transmissiveis e
evitaveis, destruicao do meio ambiente
e condicoes precarias de vida. Os oito
Objetivos de Desenvolvimento do Milé-
nio (ODM] surgiram, entdo, como um
guia para esta estratégia conjunta.

Com as metas e indicadores es-
tabelecidos, ganhamos referéncias
iImportantes para quantificar e me-
dir os obstaculos a serem supera-
dos e as conquistas com as quais
acabavamos de nos comprometer.
A bandeira dos ODM ganhou forca e
passou a ser incorporada por mui-
tos paises como elemento central de
suas agendas de desenvolvimento.

No caso do Brasil, a adesao a esta
agenda global coincidiu com o am-
biente renovado de compromisso da

nacao com a construcao de uma so-
ciedade menos desigual e mais jus-
ta. O comprometimento com os ODM
abriu finalmente as portas para que
o Pais pudesse encarar de frente
seus desafios sociais e dar inicio ao
processo de eliminacao de passivos
histéricos no campo do desenvolvi-
mento humano.

O sucesso notavel do Pais nes-
ta trajetéria mostrou a todos que
a lideranca esclarecida e compro-
metida é capaz de ajudar a trans-
formar uma sociedade em menos
de uma geracao. O Brasil, pais
multicultural situado nos tropicos,
alcancou resultados espetacula-
res em termos de desenvolvimen-
to humano e tem se tornado um
exemplo para o mundo com suas
politicas sociais consideradas ex-
traordinarias e inovadoras.

Em um esforco conjunto entre
governo, sociedade civil organizada,
especialistas em desenvolvimento e
setor privado, o Pais alcancou e supe-
rou a maioria dos ODM bem antes do



prazo final de dezembro de 2015. E o
Brasil foi além, estabelecendo metas
ainda mais ambiciosas e audaciosas:
“0 Governo Federal abracou a missao
de extinguir da paisagem do Brasil a
extrema pobreza”, como disse certa
vez a presidenta Dilma Rousseff, ci-
tando Josué de Castro, autor do Lli-
vro Geografia da fome. O Pais tomou
para si a lideranca deste processo ao
mostrar para o mundo que este de-
safio pode ser vencido. Hoje, os olhos
do mundo se voltam para esta nacao,
cientes de que o mesmo deve ser fei-
to em todo o planeta.

Como diz a administradora do
PNUD, Helen Clark, “temos que
ser corajosos e ambiciosos o sufi-
ciente para nao permitir que nin-
guém fique para tras. Temos re-
cursos e conhecimento suficientes
para promover a erradicacao da
pobreza e da fome. Como acontece
ao redor do planeta, sabemos que
vontade politica, paz e recursos
bem direcionados sao capazes de
oferecer a todos o acesso adequa-

A lideranca demonstrada pelo
Brasil na Rio+20, aliada a estes
exemplos de sucesso e comprome-
timento com a agenda ODM, certa-
mente servirao de farol para guiar
muitos paises ao redor do mundo
nesta reta final até 2015. Nas pa-
lavras do Secretario-Geral da ONU,
Ban Ki-moon, “agora temos de fa-
zer o maximo de progresso possivel
sobre as metas de desenvolvimento
que temos. Quanto maior for o su-
cesso dos ODM, maior serd a cre-
dibilidade de uma nova agenda de
desenvolvimento”.

Estamos certos de que o exemplo
do Brasil também provera inspira-
cao e lideranca para este processo
de construcao da nova agenda glo-
bal pds-2015.

Repressnfante Residente do Programa das
Macids Unidas para o Decamlismants no Brasal

do a saude e a educacao”.

Coordenator Residents do Sistoma
das Maches Unkdas no Brasil
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Os Objetivos de Desenvolvimento
do Milénio (ODM] sdo acompanha-
dos a partir de indicadores que cum-
prem a dificil missao de representar
em numeros as multiplas dimen-
soes do contexto socioecondmico de
cada pais. Esses dados possibilitam
mensurar o alcance das metas esta-
belecidas. A pobreza extrema men-
cionada no ODM 1, por exemplo, é
determinada pela proporcao de pes-
soas que vivem com menos de US$
1,25 por dia. Apesar de, obviamente,
nao resumir em si toda a realidade
enfrentada pela populacao em si-
tuacao de pobreza extrema, o indi-
cador permite monitorar - de forma
bastante objetiva - o desempenho
dos paises em busca de atingir a
meta de, até 2015, reduzir a pobreza
extrema a metade do nivel observa-
do em 1990.

Para orientar a producao dessas
informacoes, a Organizacao das
Nacdes Unidas (ONU] disponibiliza
um guia oficial com a lista dos indi-
cadores - por ODM e meta -, além

SOBRE OS IN

de explicacoes sobre como os da-
dos foram produzidos. A elabora-
cao deste V Relatério ODM Brasil se
pautou pelas orientacoes da ONU,
com algumas adaptacoes e substi-
tuicoes de indicadores. Isso porque,
nem sempre, os indicadores da
ONU sao os que melhor represen-
tam, no caso do Brasil, a situacao a
ser acompanhada.

Nos casos em que, apesar da ina-
dequacao do indicador a realidade
brasileira, nao foi possivel adapta-lo
ou substitui-lo - devido a auséncia
de dados ou dificuldades de ordem
técnica -, optou-se por excluir o in-
dicador do relatério.

Cabe ressaltar que, nem sem-
pre, os indicadores utilizados sao
0s que permitem representar, de
forma mais categorica, a situacao a
ser acompanhada. Frequentemen-
te, a disponibilidade ou auséncia de
dados é fator decisivo na escolha
ou nao de um indicador. O desafio
é conciliar o ideal - em termos de



representacao mais proxima da rea-
lidade - e o possivel, com as infor-
macoes disponiveis.

A ONU também recomenda a
desagregacao dos indicadores por
sexo (feminino/masculino) e pelo
meio onde vive a populacao anali-
sada (rural/urbano). O V Relatério
ODM Brasil seguiu essa diretriz e foi
além, ao acrescentar outras carac-
teristicas que definem grupos vul-
neraveis, entre elas: nivel de escola-
ridade da pessoa ou do responsavel
pelo grupo doméstico, faixa etaria,
renda, raca e regido de residéncia.

No Anexo Estatistico (p. 143), sao
apresentados os indicadores adota-
dos para os ODM de 1 a 7, as fon-
tes de informacao e os detalhes dos
calculos realizados para mensurar
as estatisticas reunidas neste rela-
torio. O tratamento diferenciado em
relacao ao ODM 8 decorre tanto da
especificidade do objetivo e de seus
indicadores - desenhados para pai-
ses desenvolvidos.

A numeracao dos indicadores se-
gue o guia oficial da ONU, segundo
o qual os indices nacionais recebem
letras que os distinguem do inter-
nacional (ex.: 1.1 é o primeiro indi-
cador do ODM 1 e 1.1a, a sua ver-
sdo adaptada a realidade nacional).
As dimensoes acrescentadas pelo
Brasil, que nao constam nas metas
originais - como o indicador 5.7 que
contabiliza a mortalidade de mulhe-
res por cancer de mama ou colo do
Utero -, seguiram a numeracao sem
as letras, pela falta de referéncia
internacional. Saltos na sequéncia
numeérica correspondem aos indica-
dores nao incluidos.
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O primeiro Objetivo de Desenvolvimento
do Milénio (ODM 1) é acabar com a pobreza
extrema e a fome. Segundo o Relatério dos
Objetivos de Desenvolvimento do Milénio
2013, elaborado pela Organizacao das Na-
¢bes Unidas (ONU), o mundo ja alcancou,
cinco anos antes do estipulado, a meta de
reduzir a pobreza extrema a metade do ni-
vel registrado em 1990.

Contudo, mesmo com a reducao subs-
tantiva da parcela da populacao mundial
considerada extremamente pobre - de
47% para 22% -, mais de 1,2 bilhao de pes-
soas ainda se encontram nessa condicao.
De cada oito individuos, pelo menos um nao
tem acesso regular a quantidade suficiente
de alimentos para suprir suas necessida-
des energéticas. Além disso, mais de 100
milhdes de criancas com menos de cinco
anos estao desnutridas. As estimativas das
agéncias da ONU sugerem que havera pou-
ca mudanca nesse quadro até 2015.

No Brasil, porém, a tendéncia tem sido
de progresso constante em relacao ao cum-
primento do ODM 1. Originalmente, a in-
tencao era reduzir, até 2015, a pobreza ex-
trema e a fome a metade do nivel de 1990.
Posteriormente, o Pais adotou metas mais
rigorosas que as internacionais: a reducao
da pobreza extrema a um quarto do nivel
de 1990 e a erradicacao da fome. Em 2012,
considerando os indicadores escolhidos
pela ONU para monitoramento do ODM 1,
o Brasil ja havia alcancado tanto as metas
internacionais quanto as nacionais.

Na segunda metade da década de 2000,
houve uma revisao das metas dos Objetivos
de Desenvolvimento do Milénio. Uma nova
meta global foi acrescentada ao ODM 1: ga-
rantir trabalho decente e produtivo para to-
dos, promovendo a inclusao de mulheres e
jovens. Mesmo nao tendo sido definido um
valor exato para determinar o cumprimento
dessa meta, é possivel, a partir dos indica-
dores, avaliar a evolucdo da trajetoria rumo
ao trabalho decente para todos.

ODM 1 META A

Global: Até 2015, reduzir a
pobreza extrema a metade

do nivel de 1990

Brasil: Até 2015, reduzir
a pobreza extrema a um
quarto do nivel de 1990

Para o ODM 1, sao consideradas extre-
mamente pobres as pessoas que vivem
com menos de US$ PPC 1,25 por dia, ou
US$ PPC 38,00 por més. Os chamados
fatores de Paridade de Poder de Compra
(PPC) sao uma taxa de conversao, cal-
culada pelo Banco Mundial, de quantos
reais sao necessarios para adquirir os
mesmos produtos que um doélar ame-
ricano compraria nos Estados Unidos.
Em 2012, a linha de pobreza extrema in-
ternacional correspondia a R$ 2,36 por
dia, ou R$ 71,75 por més.



Relativamente ao tamanho de sua
populacdo, o Brasil foi um dos paises
que mais contribuiu para o alcance glo-
bal da meta A do ODM 1, ao reduzir a

Grafico 1.1

Taxa de pobreza extrema (em %)
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2012 (Grafico 1.1).
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A taxa de pobreza extrema monitorada
por linhas nacionais € um dos indicadores
sugeridos para o ODM 1. No Brasil, valores
de renda sao adotados administrativamen-
te para determinar a elegibilidade para pro-
gramas sociais. O Plano Brasil Sem Miséria
(BSM]), lancado em junho de 2011 - do qual
passou a fazer parte o Programa Bolsa Fa-
milia (PBF) -, considera em pobreza extre-
ma as familias que vivem com menos de
R$ 70,00 mensais por pessoa. No presen-
te Relatdrio, adotamos esse critério, que
mais se aproxima de uma linha nacional
de pobreza extrema. Ressalta-se que pelo
Decreto n° 8.232, de 30 de abril de 2014, a
referéncia de extrema pobreza para o Plano
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Brasil Sem Miséria foi atualizada para
R$ 77,00 a partir de junho de 2014.

Para o periodo recente, as taxas definidas
pelas linhas nacional e internacional de pobre-
za extrema sao muito préximas, mas a queda
de 1990 a 2012, medida pela linha nacional, é
menos acentuada: de 13,4% para 3,6% (Gréfi-
co 1.1). Essa diferenca ocorre porque a linha
internacional é nominal, o que leva a supe-
restimacao da pobreza extrema no passado.
Jaalinha nacional esté deflacionada pelo indi-
ce Nacional de Precos ao Consumidor (INPC])
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisti-
ca (IBGEJ, o que mantém seu poder de compra
constante ao longo do tempo.

1990 2012

R$ 70/més 13,4
US$ 1,25/dia @ 25,5

3,6
3,5
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Grafico 1.2
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Hiato de pobreza extrema (em %]
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Vale ressaltar que, mesmo consideran-
do a linha nacional, o Brasil ja reduziu a po-
breza extrema a metade.

Situacao semelhante é observada em re-
lacao ao segundo indicador oficial da meta A
do ODM 1, que vem a ser o hiato médio padro-
nizado de pobreza extrema, calculado para as
linhas internacional e nacional. O hiato difere
da taxa ao considerar nao apenas a quantida-
de de pessoas, mas também a intensidade da
pobreza extrema. E um indicador baseado no
hiato individual, na diferenca entre a linha e
a renda domiciliar per capita de cada pessoa
extremamente pobre.

A soma de todos os hiatos individuais é
o total de renda que uma sociedade hipo-
tética necessitaria distribuir para a erradi-
cacao da pobreza extrema. Em outras pala-
vras, o valor necessario para garantir que a
renda de cada pessoa extremamente pobre
chegue a linha, desconsiderando eventuais
custos administrativos.

O hiato médio padronizado é obtido divi-
dindo o hiato agregado pela populacao e o
expressando como percentagem da linha.
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Além de representar a intensidade - a dis-
tancia média da renda dos extremamente
pobres a linha -, este indicador pode ser in-
terpretado como o custo tedrico por habitan-
te da erradicacao da pobreza extrema.

Considerando a linha internacional de
extrema pobreza, no periodo 1990-2012, o
hiato no Brasil caiu de 11% para 1,9%, ou de
US$ PPC 4,17 para US$ PPC 0,73 mensais.
Pelo critério do BSM, caiu de 5,2% para
2% da linha, ou de R$ 3,89 para R$ 1,48
mensais, em valores de 2012 (Grafico 1.2).
Ou seja, ao considerar nao apenas o niume-
ro de pessoas vivendo em extrema pobreza,
mas a intensidade dessa situacao, o Bra-
sil ja alcancou tanto a meta internacional
quanto a nacional.

O terceiro indicador da meta A do ODM 1
é a fracao da renda que cabe aos 20% mais
pobres da populacao, um indicador simples
de desigualdade. Embora a meta nao defina
um valor especifico a ser alcancado, o cres-
cimento da fracao de renda que cabe aos
mais pobres, verificado entre 1990 e 2012,
indica que a reducao da desigualdade con-
tribuiu para a queda da extrema pobreza.



E importante registrar que a camada in-
termediaria recebeu a maior parte da par-
cela de 8% da renda nacional perdida pelos
20% mais ricos no periodo. Embora nao fi-
gure na lista oficial dos ODM, um dos mais
populares indicadores de desigualdade, o

Grafico 1.3

Desigualdade de renda
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Em um pais com o histoérico, as dimensoes
e a populacao do Brasil, o cumprimento da
meta A do ODM 1, muito antes de 2015, nado
foi obra do acaso. Resultou, entre outras coi-
sas, do uso de tecnologias sociais inovadoras
como o Bolsa Familia e o Cadastro Unico para
Programas Sociais. A maturacao dessas tec-
nologias ao longo da ultima década propor-
cionou ao Brasil uma plataforma sélida sobre
a qual foi possivel construir novas iniciativas
voltadas a populacao mais pobre.

No Plano Brasil Sem Miséria, a pobreza é
considerada em suas multiplas dimensoes,
indo além da insuficiéncia de renda. Por isso

2005

indice de Gini, que caiu de 0,612 em 1990
para 0,526 em 2012, é mais sensivel a tais
transferéncias do topo para o meio da dis-
tribuicao do que ao aumento da fracao de
renda dos 20% mais pobres, como mostra
sua evolucao no Grafico 1.3.
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as estratégias de atuacao se dividem em trés
eixos: garantia de renda, inclusao produtiva e
oferta de servicos publicos.

Trabalhar nessas trés frentes requer acao
intersetorial do Estado e articulacao com ato-
res ndo estatais. Varios ministérios, o setor
privado e a sociedade civil participam do BSM,
sob a coordenacdo do Ministério do Desen-
volvimento Social e Combate a Fome (MDS).
Estados e municipios também aderiram, po-
tencializando a atuacao do Governo Federal e
dando ao BSM arranjos mais adequados as
formas de manifestacao da pobreza extrema
em cada parte do Pais.

65,2%
indice de Gini -@— 0,612

A camada intermediaria
recebeu a maior parte da
parcela de 8% da renda
nacional perdida pelos 20%
mais ricos no periodo.

3,4%
39.,5%
57,1%

0,526
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A ferramenta que permite ao BSM
chegar ao publico-alvo em todos os esta-
dos e municipios, com acoes dos trés ei-
xo0s, é o Cadastro Unico para Programas
Sociais do Governo Federal. Trata-se de
uma base de dados eletronica com o re-
gistro das pessoas de baixa renda, po-
tenciais beneficiarios do Programa Bolsa
Familia e de outros programas sociais.
O Cadastro traz informacoes detalhadas
sobre as familias mais pobres, permitin-
do ao poder publico inclui-las em inicia-
tivas municipais, estaduais e federais.
Os registros sao feitos pela area de as-
sisténcia social dos 5.570 municipios do
Brasil. Dai a importancia dos entes mu-
nicipais e da rede do Sistema Unico de
Assisténcia Social para o Brasil Sem Mi-
séria. E essa rede que executa as acdes
de busca ativa para encontrar e registrar
familias ainda nao cadastradas.

Para potencializar o esforco de com-
bate a miséria, iniciativas anteriores ao
BSM que apresentavam resultados ex-
pressivos foram ampliadas e revigora-
das. Esse é o caso do Bolsa Familia, que
teve seu desenho aperfeicoado a base
de beneficiarios expandida e o orca-
mento ampliado. Também foram lanca-
das novas frentes de atuacao, a exemplo
da Acao Brasil Carinhoso, do Programa
Nacional de Acesso ao Ensino Técnico
e Emprego, do Programa Bolsa Verde
(ver ODM 7) e do Programa de Fomento
as Atividades Produtivas Rurais. 0 BSM
explora as sinergias entre essas acoes,
buscando intervencoes articuladas para
a reducao da pobreza em suas multi-
plas dimensdes.

As criancas tém prioridade absoluta no
BSM, que também contempla iniciativas
para melhorar a vida de mulheres, negros,
indigenas, povos e comunidades tradicio-

nais e da populacao em situacao de rua,
entre outros grupos em situacao de vul-
nerabilidade social. Esse olhar prioritario
é particularmente importante no contexto
dos ODM, que constituem uma estraté-
gia para direcionar o desenvolvimento no
sentido da inclusao social e a garantia de
minimos para a populacao: renda acima
da pobreza extrema, ensino fundamental,
igualdade entre os sexos, acesso a saude e
moradia adequada.

Considerando que, na perspectiva dos
ODM, a desigualdade tende a ser mais
bem analisada a partir da comparacao
dos indicadores de grupos especificos,
a ONU recomenda a desagregacao por
sexo e por areas urbanas e rurais. Toda-
via, as estatisticas produzidas para este
Relatoério consideram outras caracteris-
ticas que, no Brasil, definem grupos em
situacao de vulnerabilidade social, como
a educacao dos responsaveis pelo grupo
doméstico, a faixa etaria, a raca e a re-
gido de residéncia.

Uma visao geral dos indicadores calcu-
lados para varios grupos (Grafico 1.4) re-
vela inicialmente a consisténcia do padrao
de queda da pobreza extrema e a conver-
géncia das taxas ao longo do tempo. Nao
€ apenas uma reducao do nivel, mas tam-
bém da desigualdade da incidéncia da po-
breza extrema.

Sob o prisma das faixas etarias, a po-
breza extrema continua mais elevada na
infancia e menor na maturidade, tendo sido
virtualmente erradicada entre os idosos.
A trajetoria de desigualdade da incidéncia
da pobreza extrema por grupos etarios re-
vela que, nos anos 1990 e durante grande
parte da Ultima década, os idosos foram os
principais beneficiados pelas transferén-
cias sociais de renda.



Dentre os fatores que motivaram a re-
ducao da pobreza extrema entre os idosos,
estdo: a expansao da previdéncia rural, a
partir da Constituicao de 1988, que garantiu
aposentadorias para categorias de trabalha-
dores do campo até entdo desprotegidas; e a
instituicao do Beneficio de Prestacdo Conti-
nuada, que realiza a garantia constitucional
de um salario minimo mensal para idosos
e deficientes pobres. Além disso, os idosos
inseridos nos programas sociais, bem como
os aposentados pelo Regime Geral de Pre-
vidéncia Social, foram beneficiados pela po-
litica de valorizacao real do salario minimo
verificada nos Ultimos anos.

Até 1990, a chance de encontrar uma
crianca de 0 a 6 anos na extrema pobre-
za era aproximadamente trés vezes maior
que a de encontrar um idoso (65 ou mais
anos) na mesma situacdo. Por conta dos
mecanismos ja citados que contribuiram
para aumentar a renda da populacao com
mais de 65 anos, a probabilidade de en-
contrar um idoso na extrema pobreza caiu
muito mais rapido do que a de encontrar
criancas até 6 anos.

Por volta do ano 2000, a chance de
encontrar uma crianca na extrema po-
breza ja era 15 vezes maior do que a dos
idosos; em 2007, essa diferenca chegou
a ser 31 vezes maior. A partir dai, a taxa
de pobreza extrema das criancas come-
cou a convergir para a de idosos, e a ra-
z3o0 entre os dois grupos etarios diminuiu.
No entanto, em 2012 as criancas ainda
tinham nove vezes mais chances de es-
tar na extrema pobreza que os idosos.
Esse declinio da diferenca entre criancas e
idosos foi motivado tanto pela expansao da
cobertura e aumento real dos beneficios
do PBF quanto pelo fato de a pobreza ex-
trema entre os idosos ja se encontrar pra-
ticamente erradicada.
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Grafico 1.4

Taxa de pobreza extrema - R$ 70,00/més (em %)
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Antes do Plano Brasil Sem Miséria, a taxa de pobreza extrema entre criancas e adolescentes
era consideravelmente maior que a nacional (ver Anexo Estatistico). A concentracio da pobreza
extrema entre as criancas era uma das faces mais cruéis da desigualdade no Pais, por tratar-se
de um publico em especial situacao de vulnerabilidade social e em fase critica de desenvolvi-
mento fisico, intelectual e emocional. Dai a prioridade do BSM a infancia e a adolescéncia.

A primeira medida tomada pelo BSM, em 2011, foi favorecer as familias com criancas
no reajuste dos valores do Programa Bolsa Familia. As transferéncias para criancas e ado-
lescentes de 0 a 15 anos tiveram reajuste de 45,5%. No caso dos jovens de 16 e 17 anos, o
aumento foi de 15,2%. Assim, os valores fixados para criancas e jovens se aproximaram.
Além disso, o limite de beneficios destinados a criancas e adolescentes foi ampliado de trés
para cinco por familia, gerando 1,3 milhdo de novos beneficiarios na faixa etaria de 0 a 15
anos. Nesse mesmo ano, teve inicio o pagamento de um beneficio adicional para mulheres
gestantes ou com bebés em fase de amamentacao.

A principal inovacdo do BSM na atencao as criancas, contudo, veio em 2012, com o lanca-
mento da Acao Brasil Carinhoso. A estratégia foi desenhada para retirar da pobreza extre-
ma, por meio da transferéncia de renda, todas as familias beneficiarias do PBF com filhos
na primeira infancia.

Para enfrentar esse desafio, o desenho dos beneficios do Bolsa Familia foi modifica-
do. Antes, os valores recebidos pelas familias dependiam essencialmente do nimero de
criancas de 0 a 15 anos e de jovens de 16 a 17 anos. Com o beneficio introduzido pelo Brasil
Carinhoso, o calculo passou a considerar a intensidade da pobreza extrema de cada familia.
Assim, somando a renda per capita da familia, declarada no Cadastro Unico, a transferéncia
do Programa Bolsa Familia, garante-se que, na auséncia de flutuacdes negativas da receita
declarada, a renda supere nominalmente a linha de pobreza extrema do BSM.

Inicialmente, o novo beneficio era pago somente as familias com criancas de até 6 anos.
No final de 2012, a transferéncia foi estendida as familias com adolescentes de até 15 anos
e, em principios de 2013, passou a ser destinada a todos os grupos familiares que permane-
ciam extremamente pobres a despeito de receberem transferéncias dos programas.



Apenas no segundo semestre de 2014 estarao disponiveis os dados que permitirdo averi-
guar o impacto sobre a pobreza extrema da expansao do beneficio do Brasil Carinhoso para
todas as familias do Programa. Contudo, isso pode ser estimado no grafico da simulacao
elaborada pelo Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (Ipea).

Simulac&o do potencial de reducdo da taxa de pobreza extrema por idade do novo desenho de beneficios do Programa Bolsa Familia (em %)

Sem o Bolsa Familia
Com o Bolsa Familia de 2011 @
Com o Bolsa Familia de 2013 @

A Acdo Brasil Carinhoso nao se limitou, contudo, a transferéncia de renda. Para prevenir
e tratar as doencas que mais atingem a primeira infancia, foram ampliadas as estratégias
de suplementacao de vitamina A e sulfato ferroso. Além disso, iniciou-se a distribuicdo gra-
tuita de medicamentos contra asma.

0 Brasil Carinhoso também introduziu incentivos para os municipios aumentarem a
quantidade de vagas nas creches e pré-escolas e melhorarem a qualidade do atendimento
as criancas do Bolsa Familia. As prefeituras passaram a receber mais recursos pelas vagas
ocupadas por criancas beneficidrias do programa. Essa medida contribui para reduzir a de-
sigualdade de género, pois as mulheres com filhos que frequentam creches tém taxas de
ocupacao consideravelmente mais altas (ver o 0DM 3).

0 pacote do Brasil Carinhoso incluiu ainda o aumento de 66% no valor repassado para
alimentacao escolar e a extensdo do Programa Saulde na Escola para creches e pré-escolas.
Outra iniciativa voltada a criancas e adolescentes é o Programa Mais Educacao, que estimu-
la a oferta de educacdo em tempo integral nas escolas publicas. A expansao do Programa
prioriza as escolas onde a maioria dos estudantes sao beneficiarios do Bolsa Familia.

Somadas a condicionalidade de educacao do Bolsa Familia, que promove o acompanha-
mento da frequéncia escolar dos 16 milhdes de estudantes do Programa, essas medidas
contribuem diretamente para que criancas e adolescentes superem o ciclo de reproducao
da pobreza extrema.
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Embora os dados de 2013 ainda nao es-
tejam disponiveis, ha razdes para acreditar
que a pobreza extrema na infancia tenha
sido reduzida drasticamente no ultimo ano.
Em 2012 e 2013 foram promovidas mu-
dancas no desenho de beneficios do PBF,
tornando-o mais efetivo para a reducao da
pobreza extrema, particularmente entre as
criancas. Isso pode ser verificado no grafi-
co do Box 1.1, que contém simulacdes do
impacto da mudanca no desenho de benefi-
cios sobre a configuracao de 2011 da pobre-
za extrema por idade.

Com relacao a dimensdo racial, em
1990, de cada 11 brancos um era ex-
tremamente pobre, enquanto um entre
quatro negros se encontrava em tal si-
tuacdo. Ou seja, a chance de negros
serem extremamente pobres era cerca
de trés vezes maior. Em 2012, essa dife-
renca diminuiu, mas a probabilidade da
extrema pobreza entre os negros ainda
era o dobro da verificada na populacao
branca. Enquanto um a cada 20 negros
era extremamente pobre, entre os bran-
cos a chance era de um entre 46 (Gréfico
1.4). A despeito da relativa evolucdo, a
desigualdade da incidéncia da pobreza
extrema entre negros e brancos conti-
nua evidenciando outras discrepancias
ligadas a questdo racial, em particular,
educacionais e regionais.

Com intensidades variadas, mas se-
guindo essa tendéncia, a mesma situacao
se repete em outros grupos populacionais.
As taxas de pobreza extrema continuam
a ser mais altas nos grupos domésticos
cujos responsaveis sdo menos educados.
Em 1990, a chance de uma familia lidera-
da por um analfabeto estar na pobreza ex-
trema era 144 vezes maior que a de uma

liderada por pessoa com curso superior.
Essa diferenca diminuiu em 2012 e passou
a ser 11 vezes maior.

A pobreza extrema continua mais eleva-
da no meio rural, mas também houve con-
vergéncia com a area urbana. Um fato digno
de nota é que, ao contrario de outros pai-
ses, no Brasil nao existe desigualdade nas
taxas de pobreza extrema entre homens e
mulheres (Gréafico 1.4). Isso ndo quer dizer,
entretanto, que a experiéncia da pobreza
extrema vivenciada pelas mulheres nao
seja influenciada pelas relacoes assimétri-
cas de género.

ODM 1 META B

Assegurar trabalho decente

e produtivo para todos,
promovendo a inclusao de
mulheres e jovens

O primeiro indicador da meta B é a taxa
de crescimento da produtividade dos traba-
lhadores de um ano a outro, definida como
a quantidade do Produto Interno Bruto (PIB)
por trabalhador ocupado. A escolha da taxa de
crescimento em vez da produtividade em si, tal
qual definida, deve-se ao fato de que poucos
paises tém séries estatisticas comparaveis
paratodooperiododos ODM. O Brasil é umaex-
cecao e, por conta disso, a taxa de crescimento
ponto a ponto ndo seria muito esclarecedora.
Em vérios anos do periodo coberto pelas
Contas Nacionais Trimestrais (1995 a 2012),
ha variacdes negativas, mas a trajetéria é de
crescimento da produtividade dos trabalhado-
res brasileiros.



Grafico 1.5

Produtividade, PIB por trabalhador ocupado
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Em 1995, cada trabalhador ocupado
contribuiu para o PIB com algo em torno
de R$ 40.592,12, em valores do dltimo tri-
mestre de 2012. A despeito das variacoes
negativas, essa contribuicdo se elevou
para R$ 46.965,26 por trabalhador ocupa-
do em 2012 (Grafico 1.5). Em todo o perio-
do 1995-2012, a taxa de crescimento mé-
dio foi de 0,9% ao ano. Porém, a partir de
2007, o aumento da produtividade se deu
a uma taxa média de 1,8% ao ano.

Como apontado no IV Relatdrio Nacio-
nal de Acompanhamento dos ODM, a in-
clusao de mais brasileiros no mercado de
trabalho formal e a politica de valorizacao
real do salario minimo foram os principais
fatores de reducao da pobreza extrema na
ultima década, o que indica a sustenta-
bilidade desse processo. Atualmente, de
modo geral, sao os trabalhadores com
vinculos precarios, ou inexistentes, que
permanecem na pobreza extrema.

0 segundo indicador da meta B do ODM
1 - taxa de ocupacao da populacao em ida-
de ativa - apresentou uma queda de cerca
de trés pontos percentuais de 1992 a 2001,
mantendo-se estavel desde entdo (Grafi-
co 1.4). Esse resultado foi estimulado pelo
envelhecimento populacional acompa-
nhado pela maior protecao social para os
idosos e pelo crescimento da escolariza-
cdo entre a populacdo jovem (ver ODM 2.
Nota-se que a taxa de ocupacao caiu ape-
nas nas faixas etarias de 15 a 19 anos e de
65 anos ou mais; nos demais grupos, houve
aumento (ver Anexo Estatistico).

Sendo o mercado de trabalho a princi-
pal via de superacao da pobreza extrema,
a taxa de ocupacao varia segundo algumas
das caracteristicas que aumentam a vulne-
rabilidade social. Pessoas nas camadas de
menor renda e menos educadas tém taxas
de ocupacao inferiores a média nacional.
Destaque-se que as diferencas entre as
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taxas de ocupacao de homens e mulheres
sao substantivas e estao relacionadas dire-
tamente ao papel social conferido as mu-
lheres brasileiras em decorréncia das rela-
coes de género.

No capitulo dedicado ao ODM 3, esse aspec-
to é mais bem analisado, incluindo a demons-
tracao de que a taxa de ocupacao das mulhe-
res em idade ativa com criancas pequenas em

Para mudar o quadro de baixa qualifi-
cacao e insercao precaria, ou inexistente,
das camadas mais pobres da populacao
no mercado de trabalho, um dos maiores
trunfos do Brasil Sem Miséria é o Progra-
ma Nacional de Acesso ao Ensino Técnico e
Emprego (Pronatec), que oferece cursos de
qualificacao profissional gratuitos.

Em geral, o publico do BSM tem baixa
escolaridade e enfrenta dificuldades para
alcancar e se manter nos cursos de forma-
cao profissional. Por isso, varias frentes de
atuacao foram necessarias:

e adocdo de estratégias de sensibili-
zacao e mobilizacao de pessoas que
nao se viam como destinatarias de
capacitacao profissional;

e adaptacao de procedimentos de ins-
tituicoes de ensino que nao tinham
tradicdao em lidar com esse publico
(horérios, exigéncias de escolarida-
de, praticas didaticas);

casa, sem frequentar escola ou creche, sao ain-
da menores do que a das mulheres em geral.

Pobreza extrema, baixa escolaridade e bai-
xa produtividade se reforcam negativamente.
Incluir produtivamente os grupos que nao con-
seguiram se beneficiar da dindmica positiva do
mercado de trabalho na ultima década envolve
0 aumento da qualificacao da populacao em
idade ativa. O Brasil tem perseguido tal objetivo
por meio das politicas educacionais - como tra-
tado no capitulo dedicado ao ODM 2 - e também
mediante politicas de qualificacdo (ver Box 1.2).

U £y,
et O8RE24 11
8,44/4

e expansao territorial da oferta de
cursos para além das capitais e
grandes cidades, alcancando atual-
mente 3.865 municipios de todos os
portes; e

e fortalecimento da atuacao da rede de
assisténcia social, cuja proximidade
com a populacao pobre facilita o fluxo
de informacoes, a sensibilizacao e o
encaminhamento aos cursos.

Gracas a essas medidas, o Pronatec
Brasil Sem Miséria ja recebeu 900 mil ma-
triculas desde 2012. Os cursos estao dis-
poniveis para pessoas a partir de 16 anos
inscritas no Cadastro Unico. Sdo mais de
500 opcdes em areas como construcao civil,
auxiliar administrativo, operador de com-
putador, recepcionista, eletricista, cuidador
de idosos e hotelaria. Os alunos recebem
gratuitamente o material escolar, além de
alimentacao e transporte.



Grafico 1.6

Taxa de ocupacao da populacao em idade ativa (em %)
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Grafico 1.7

Taxa de pobreza extrema dos ocupados e dos ocupados formais ([em %)
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A taxa cai para 0,08% ao se
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Ainclusdo produtiva visa nao s6 a incor-
poracao dos grupos em situacao de vulnera-
bilidade social ao mercado de trabalho, mas
também a formalizacao da relacdo de traba-
lho e, se for o caso, dos empreendimentos.
A relevancia da incorporacao formal ao
mercado de trabalho é demonstrada pelo
terceiro indicador da meta B do ODM 1, a
taxa de pobreza extrema da populacao ocu-
pada, tendo como parametros as linhas in-
ternacional e nacional (Grafico 1.7).

Comparando essas taxas as da populacao
total (Grafico 1.1), percebe-se que, enquanto
a taxa de pobreza extrema da populacao to-
tal estd em torno de 3,5%, a dos ocupados é
de 1,4%. Ao se considerar a linha nacional de
extrema pobreza e apenas a populacao com
ocupacao formal ou beneficiaria de progra-
mas de protecao social, a taxa cai para 0,08%
(Gréfico 1.7). Ou seja, pode-se afirmar que a
extrema pobreza nao afeta esse grupo.

Ataxa de apenas 0,08% de trabalhadores
formais ocupados na extrema pobreza diz

1992 2012

US$ 1,25/dia 15,2 1,3
R$70/més @ 9,7 1.4

R$ 70/més - formais @ 1,7 0,1

2012

muito sobre os avancos nessa area. Fatores
como o aumento da escolaridade dos traba-
lhadores, 0 aumento do salario minimo real
e 0 acesso ao crédito, bastante ampliado na
Ultima década, tém sido apontados como
responsaveis pelas melhorias no quesito.
Mudancas e inovacoes na legislacao, como
a instituicao da figura do Microempreende-
dor Individual, também contribuiram para
esses resultados (ver Box 1.2).

Nao a toa, o quarto indicador da meta B
do ODM 1 é justamente uma medida de tra-
balho potencialmente precario: a parcela
de trabalhadores auténomos ou ndo remu-
nerados. Enquanto, em 1990, 31% dos tra-
balhadores ocupados se enquadravam nes-
sas categorias, em 2012, eram 21% (Grafico
1.8). Porém, esse indicador oficial dos ODM
nao é adequado a realidade brasileira, na
qual a precariedade é definida principal-
mente pela nao formalizacao, traduzida
pela falta de carteira assinada na relacao de
emprego ou pela auséncia de contribuicao
para a previdéncia social no caso daqueles



Grafico 1.8

Ocupacdes potencialmente precarias e formalizacdo (em %)
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que trabalham por conta prépria. Por con-
ta disso, estabelecemos o indicador 1.7a,
constituido pela percentagem de trabalha-
dores formais entre a populacao ocupada,
que leva em conta nao sé a ocupacao, mas

também a formalizacdo do trabalhador.

De fato, a parcela de trabalhadores for-
mais entre os ocupados (Grafico 1.8) capta
melhor essa dimensao para o Brasil. Além
dos empregados, inclusive domésticos, com
carteira assinada e das demais categorias
com contribuicdo para a previdéncia social,
sdo considerados formais os servidores pu-
blicos civis e militares. O nivel de formaliza-
cao oscilou em torno dos 46% da populacao
ocupada de 1992 até 2005, quando comecou
a se elevar alcancando quase 58% em 2012.

A despeito dos avancos, entre os extre-
mamente pobres, a taxa de formalizacao da
parcela ocupada era de pouco mais de 3%
em 2012 (Gréafico 1.8). A reduc3o dessa taxa
para o grupo ao longo do tempo, a exem-
plo do que ocorreu com a taxa de ocupacao,

2004

2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012

tem a ver com a propria reducao da pobreza
extrema, na qual permaneceram apenas as
familias com vinculos precarios ou inexis-
tentes com o mercado de trabalho.

As desagregacoes do indicador 1.7a re-
velam como a ocupacao formal esta intrin-
secamente ligada a superacao da pobreza
extrema. Negros, pessoas com baixa esco-
laridade, aquelas pertencentes as camadas
mais pobres da populacao e as residentes
nas regioes e estados mais pobres apresen-
tam menores taxas de formalizacdo e maior
taxa de pobreza extrema, a despeito da con-
vergéncia e da reducao da desigualdade nos
altimos anos (ver Anexo Estatistico).

Um dos maiores fatores de desigualda-
de, que se manifesta em todos os indicado-
res do ODM 1, é a residéncia em zona rural
ou urbana. Com vistas a inclusao produtiva
e areducao da pobreza extrema na zona ru-
ral, o Programa de Aquisicao de Alimentos
da Agricultura Familiar (PAA), integrante do
BSM, articula acoes de promocao do acesso

211
57,8
3,4
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Uma das mais importantes medidas para
reducao da pobreza extrema e promocao
da inclusao produtiva no meio rural sao as
compras publicas de alimentos da agricultu-
ra familiar, especialmente as realizadas por
meio do Programa de Aquisicao de Alimen-
tos (PAA). Criado no dmbito da Estratégia
Fome Zero em 2003, o PAA nasceu de uma
concepcao inovadora que propicia, ao mes-
mo tempo, o fortalecimento da agricultura
familiar e a promocao do acesso a alimenta-
cao das populacoes em inseguranca alimen-
tar atendidas pela rede publica.

O Programa de Aquisicao de Alimentos
contribui para o desenvolvimento local ao di-
namizar as economias rurais de milhares de
municipios, assim como fortalece o canal de
comercializacao para agricultores familiares e
reforca as estruturas locais de abastecimento
alimentar. Em uma década, a iniciativa aju-
dou a capacitar os agricultores familiares em
varios aspectos, como planejamento da pro-
ducao, regularidade de fornecimento, forma-
lizacao, qualidade e precos. Esse importante
aprendizado tornou possivel, para muitas or-
ganizacoes, 0 acesso aos mercados locais, re-
gionais, nacionais e internacionais.

Ao longo dos anos, o PAA se consolidou
como instrumento de inclusao social, aten-
dendo diversos publicos - agricultores fami-
liares, assentados da reforma agraria, extra-
tivistas, indigenas, comunidades quilombolas
e pescadores artesanais. Mais de 37% dos as-
sistidos pelo Programa sao mulheres e meta-
de dos agricultores familiares esta inscrita no
Cadastro Unico para Programas Sociais.

De 2003 a 2013, mais de R$ 5 bilhdes foram
aplicados pelo PAA na aquisicao de quatro mi-
lhoes de toneladas de produtos da agricultura
familiar. Nos ultimos trés anos, 388 mil agri-
cultores familiares aderiram ao Programa,
que compra e distribui mais de trés mil pro-
dutos, especialmente leite e derivados (26%],
hortalicas (19%) e frutas (14%], promovendo a
alimentacdo saudavel e valorizando a cultura
alimentar local.

A partir de uma articulacao intersetorial
entre o PAA e o Programa Nacional de Alimen-
tacao Escolar em 2009, ficou estabelecido que
pelo menos 30% dos recursos federais reser-
vados a merenda dos estudantes seriam desti-
nados a aquisicao de alimentos da agricultura
familiar. Em 2012, o repasse federal totalizou
R$ 1,1 bilhdo e 81% dos municipios adquiri-
ram alimentos da agricultura familiar para a
alimentacao escolar. Essa medida, ao mesmo
tempo, amplia a demanda do PAA, promoven-
do o desenvolvimento local, e estimula a oferta
de alimentos frescos e a presenca da cultura
regional nas escolas.

Recentemente, foi ampliado o canal de co-
mercializacao da agricultura familiar por meio
das Compras Institucionais. A modalidade per-
mite, nos moldes do PAA, que outras esferas
de governo, estados e municipios, comprem
com recursos proprios alimentos da agricultu-
ra familiar com dispensa de licitacao, a partir
de chamadas publicas, para o abastecimento
dos seus equipamentos.

A experiéncia do PAA tem sido bem-su-
cedida e bastante aceita pelos movimentos
sociais. Também alcancou reconhecimento
internacional, servindo de modelo a progra-
mas de compras governamentais para outros
paises, especialmente no continente africano.



a agua, ao seguro Garantia-Safra, a assis-
téncia técnica rural e ao acesso a sementes
e matrizes de pequenos animais.

A compra publica de alimentos é uma
fonte de renda para os agricultores familia-
res e, ao mesmo tempo, uma modalidade
de inclusao produtiva, ao que se acresce a
prestacdo de servicos de assisténcia técni-
ca. Além de conciliar os trés eixos do BSM,
o PAA contribui para a seguranca alimentar
e nutricional de populacoes em situacao de
vulnerabilidade social, pois os alimentos
comprados sao distribuidos nas escolas e
em outras instituicdes (ver Box 1.3).

ODM 1 METAC

Global: Até 2015, reduzir
a fome a metade do nivel

de 1990

Brasil: Até 2015,
erradicar a fome

O principal indicador da meta C do ODM
1 é a prevaléncia de desnutricdo infantil em
criancas menores de 5 anos, definida como
o percentual de criancas dessa faixa etaria
com peso abaixo do esperado para a idade.
0 Brasil ja ultrapassou a meta internacional,
tendo em vista que, entre 1989 e 2006, a pre-
valéncia de desnutricao infantil foi reduzida a
um quarto do valor inicial: de 7,1% para 1,8%
(Grafico 1.9). Considerando que em grupos de
referéncia de criancas saudaveis e bem nu-
tridas, em média 2,3% estao com peso abai-
xo do esperado, pode-se dizer que, segundo
esse indicador, o Brasil também ja alcancou a
meta nacional de erradicacao da fome.

Contudo, ao se desagregar o indicador
por grandes regioes, nota-se que, em 2006,

3,2% das criancas do Norte estavam abaixo
do peso. Da mesma forma, entre as criancas
de familias situadas na faixa dos 20% mais
pobres, 3,7% apresentavam peso menor que
o esperado para a idade (Grafico 1.9).

O déficit de peso para a idade nao é um
indicador suficiente para fazer um juizo bem
embasado sobre um fenémeno tdo complexo
quanto o da fome, que pode ser entendido de
diversas formas. No caso das criancas, dife-
rentes aspectos do crescimento precisam ser
avaliados. A escolha, pela ONU, do déficit de
peso para a idade para monitorar a meta da
fome se deve ao fato de ser este um indicador
de desnutricao aguda. Mas outras medidas
antropométricas sao relevantes, como o dé-
ficit de altura para a idade, que indica a des-
nutricao cronica.

A adequacao do peso para idade reflete o
estado nutricional recente e, consequente-
mente, o aporte calorico no periodo proximo
arealizacdo da medida. J4 a adequacao da al-
tura para idade indica o crescimento linear da
crianca, resumindo seu histérico nutricional
desde o nascimento. Como a altura nao pode
ser recuperada, seu déficit reflete situacoes
anteriores de desnutricdo aguda. Além disso,
a altura abaixo da esperada para a idade esta
associada a maior incidéncia de morbidade e
mortalidade na infancia, ao baixo desempe-
nho educacional e, inclusive, a menor produ-
tividade do trabalhador adulto.

A desnutricdo cronica é considerada,
pelos especialistas brasileiros, mais ade-
quada ao acompanhamento da realidade
nacional, mesmo que nao seja o indicador
oficial para a verificacdao do cumprimento
da meta C do ODM 1. Nesse quesito, o Brasil
também atingiu a meta internacional de re-
ducao da fome. A percentagem de criancas
com déficit de altura caiu mais de 50% em
relacdo ao nivel inicial, passando de 19,6%
para 6,8% entre 1989 e 2006 (Grafico 1.9).
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Grafico 1.9

Desnutricdo na infancia (em %)
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Grafico 1.9 (continuagao)

Desnutricao cronica (altura abaixo da esperada para a idade)
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Dada a opcao de concentrar os esforcos
de monitoramento nos grupos em situacao
de maior vulnerabilidade social, o ritmo da
queda da percentagem de criancas com
desnutricao cronica nos periodos 1974-
1989, 1989-1996 e 1996-2006, de 5,0%, 5,7%
e 6,3%, respectivamente, em média por ano
- sugere que o Brasil devera alcancar, até
2015, a erradicacao da fome também por
este indicador, ressalvada a preocupacao
com populacdes especificas.

No periodo 1989-1996, os fatores que
mais contribuiram para a reducdo da des-
nutricdo crénica foram o aumento da es-
colaridade materna e do acesso a servicos
basicos de saude, bem como a expansdo
do acesso a agua (ver ODM 7). No periodo
1996-2006, dados de melhor qualidade nos
permitem precisar as causas da queda dos
indices de desnutricao cronica. Perto de
dois tercos da reducdo podem ser atribui-
dos a quatro fatores: o aumento da escola-
ridade materna (25,7%), o crescimento do
poder aquisitivo das familias (21,7%), a me-
lhoria da atencao a saude (11,6%), e a ex-
pansao da cobertura de saneamento basico
(4,3%) - tanto do acesso a agua encanada
e quanto a rede de esgotamento sanitario.

Para considerar um periodo mais re-
cente, o monitoramento da desnutricao na
infancia pode ser feito pelo Sistema de Vigi-
lAncia Alimentar e Nutricional (Sisvan), do
Ministério da Saude. Esse sistema, desde
2008, passou a adotar as novas recomen-
dacoes da Organizacao Mundial da Saude
(OMS] quanto ao uso de curvas de referén-
cia para avaliacao do estado nutricional, di-
vulgadas em 2006. Os dados do Sisvan pro-

vém dos atendimentos na rede de atencao
basica do Sistema Unico de Salde (SUS) e
do acompanhamento das condicionalidades
do Programa Bolsa Familia.

A diferenca das curvas de referéncia faz
com que esses dados apresentem niveis dis-
tintos daqueles analisados anteriormente.
No caso da desnutricao aguda - déficit de
peso para idade -, as cinco regioes conver-
gem para valores inferiores a 5%, apenas
com o Norte ainda apresentando valores
superiores (7,43% em 2008 e 7,03% em
2012). Atente-se que a variacao dessas pre-
valéncias nao é um indicador problematico,
pois mesmo em uma populacdo saudavel é
de se esperar uma pequena parte dos in-
dividuos com baixo peso, nao por desnu-
tricdo, mas por outros motivos bioldgicos,
fisiologicos ou genéticos.

Quanto a desnutricdo crénica, medida
pelo déficit de altura para idade, novamente
a regiao Norte apresenta uma prevaléncia
substancialmente mais elevada que as de-
mais. Contudo, o Norte e o Nordeste apre-
sentaram a maior reducao desse indicador
ao longo do periodo, de 2,75 e 3,57 pontos
percentuais, respectivamente.

Como mencionado anteriormente, a pre-
valénciadedesnutricao cronicacaptaefeitos
de toda a histéria nutricional das criancas.
A medida que se garante alimentacdo ade-
quada as criancas ao longo de consecutivos
anos, a movimentacao do indicador pode
ser mais lenta ou observar melhoras.

No ambito das politicas publicas de sau-
de relacionadas ao combate a desnutricao,



a Acao Brasil Carinhoso, integrante do Pla-
no Brasil Sem Miséria, concentrou esforcos
em medidas dirigidas a primeira infancia.
Assim, foi ampliada a distribuicao de suple-
mentos de vitamina A para criancas entre
6 meses e 5 anos nas unidades basicas de
saude e a oferta de sulfato ferroso na rede
de atencdo basica de saude.

O Programa Nacional de Suplementa-
cdo de Vitamina A existe desde a década de
1980, mas era restrito a regido Nordeste.
Com o Brasil Carinhoso, ele foi estendido
para 3.034 municipios de todas as regioes,
beneficiando 3,7 milhdes de criancas em
2013. J& o Programa Nacional de Suple-
mentacao de Ferro é desenvolvido em todos

0s municipios e atendeu, em 2013, mais de
400 mil criancas.

A suplementacao com vitamina A reduz
em 24% o risco global de morte; em 28% a
mortalidade por diarreia; e em 45% os dbi-
tos por todas as causas em criancas HIV po-
sitivo. A suplementacao de ferro para crian-
cas com idade entre 6 e 24 meses contribui
para o pleno desenvolvimento infantil. Além
disso, fazem parte das iniciativas de salde
do Brasil Carinhoso a distribuicao gratui-
ta de medicamentos para asma - segunda
maior causa de internacdo e 6bito de crian-
¢as -, nas unidades do Aqui Tem Farmacia
Popular, e a ampliacdo do Programa Saulde
na Escola para creches e pré-escolas.
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O segundo Objetivo de Desenvolvimento
do Milénio (ODM 2] é a universalizacdo da
educacao primaria. De acordo com o Rela-
torio de Desenvolvimento do Milénio 2013,
da Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU),
o mundo ndo alcancarg, até 2015, a meta de
garantir que todos os meninos e as meninas
tenham a oportunidade de terminar o ensi-
no primario. Em algumas regides da Africa
e da Asia, o ritmo da expansao educacional
arrefeceu nos ultimos anos, e persistem
disparidades significativas, principalmente
em prejuizo das meninas e das criancas das
zonas rurais.

De qualquer forma, mesmo sem o al-
cance da meta, a ONU considera que o
progresso foi substantivo em relacdo a si-
tuacao de 1990. A percentagem de criancas
que frequentavam o ensino primario nos
paises em desenvolvimento passou de 80%
naquele ano para 90% em 2011. As taxas de
alfabetizacao dos jovens, outro indicador
destacado no Relatdrio, também melhora-
ram consideravelmente em todo o mundo,
com diminuicdo da desigualdade de género.

E importante ressaltar que a educacao
primaria de que trata a meta do ODM 2
corresponde ao primeiro nivel da Classi-
ficacao Padrao Internacional de Educacao
(/nternational Standard Classification of
Education - |ISCED). Esse nivel, denomi-
nado primary school, corresponde aos
seis primeiros anos do ensino fundamen-
tal brasileiro, que tem a duracao de nove
anos. A rigor, de acordo com o ISCED, o

ensino fundamental equivale aos seis
anos de primary schoolsomados aos trés
anos de lower secondary education.

Nas ultimas duas décadas, o Brasil se
empenhou em ampliar o acesso a educacao
obrigatéria. Até 2007, essa compreendia
apenas o ensino fundamental de oito anos
para a populacao de 7 a 14 anos. Em 2007,
comecou a transicao para o ensino funda-
mental com nove anos de duracao, para a
populacao de 6 a 14 anos. A partir de 2016,
a educacao infantil aos 4 e 5 anos também
passara a ser obrigatoria e o Estado terd o
dever de prové-la gratuitamente.

No Brasil, a tendéncia tem sido de pro-
gresso constante no cumprimento do ODM
2. A universalizacao do acesso ao ensino
fundamental foi atingida e houve melhoria
substantiva do fluxo, isto é, aumentou a
quantidade de criancas que estao no ensi-
no fundamental na série e idade certas. Em
2012, 81% dos alunos com 12 anos estavam
cursando o sétimo ou o sexto anos.

A percentagem de jovens de 15 a 24
anos com pelo menos seis anos de estudo
completos passou de 59,9%, em 1990, para
84%, em 2012. Ou seja, a percentagem de
jovens que nao tiveram a oportunidade de
completar um curso primario havia caido,
em 2012, a dois quintos do nivel de 1990.

Embora, em 2012, 23,2% dos jovens de
15 a 24 anos nao tivessem completado o
ensino fundamental, a evolucao foi enorme,
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pois essa era a situacao de 66,4% dos jo-
vens em 1990. Além disso, em 2012, pra-
ticamente todos os jovens de 15 a 24 anos
estavam alfabetizados.

ODM 2 META A
Até 2015, garantir que

meninos e meninas tenham

a oportunidade de terminar
0 ensino primario

artir

2>

O primeiro indicador da meta A do ODM
2 é a taxa de escolarizacdo liquida da popu-
lacaode 7a 14 anos no ensino fundamental,
que cresceu de 81,2% para 97,7%, de 1990 a
2012. O nivel é tao elevado que, para todos
os efeitos praticos, considera-se universa-
lizado o acesso ao ensino fundamental no
Pais. Como ja se encontra em um patamar
bastante alto, o indicador varia pouquissi-
mo quando desagregado por grupos. A me-
lhor situacdo é a das criancas que residem
em domicilios chefiados por pessoas com
curso superior, e a pior estd no outro ex-
tremo, a das residentes em domicilios de

S5 ‘%
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analfabetos. Porém, a distancia que sepa-
rava os dois grupos se reduziu, no periodo
1990-2012, de 32,5 pontos percentuais para
3,5 pontos percentuais (Grafico 2.1).

A universalizacao do ensino funda-
mental ndo seria possivel sem a reducao
das desigualdades de acesso entre gru-
pos. A diferenca de mais de dez pontos
percentuais que existia entre as taxas de
brancos e negros em 1990, por exemplo,
foi praticamente eliminada, sequer al-
cancando meio ponto em 2012. Em 1990,
0 acesso a educacdo era de 67,6% entre
0os 20% mais pobres contra 96,6% entre
0s 20% mais ricos; em 2012, a distancia
entre os dois grupos estava reduzida a 2,2
pontos percentuais. No meio rural, a se-
paracao de mais de 20 pontos percentuais
que havia em 1990, reduziu-se a menos
de 0,5 ponto percentual. Em 2012, nenhu-
ma das macrorregioes apresentava taxa in-
ferior a 97% (ver Anexo Estatistico).

Vé-se, portanto, que a desigualdade do
acesso a escola pelas criancas de 7a 14 anos
foi superada, gracas as sucessivas politicas
de universalizacao do ensino que reduziram
radicalmente as restricoes de oferta de ser-
vicos educacionais.
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Grafico 2.1

Taxa de escolarizacdo da populacdo de 7 a 14 anos de idade no ensino fundamental (em %)
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Um elemento que contribuiu para o

au-

mento do acesso e da permanéncia nos en-
sinos fundamental e médio foi o Programa
Bolsa Familia (PBF) e sua condicionalidade
de frequéncia a escola. As criancas e adoles-
centes de 6 a 17 anos das familias beneficia-
rias, além de frequentar escola, devem ter
frequéncia minima de 85% do ano letivo, para
0s que possuem até 15 anos, e 75% para os
adolescentes de 16 e 17 anos. Como decor-
réncia, em 2012, a taxa de escolarizacao liqui-
da, no ensino fundamental, das criancas de 7
a 14 anos extremamente pobres ficou apenas

40

2012

um ponto percentual abaixo da taxa nacional
(ver Anexo Estatistico).

Mas para atingir a meta, nao basta que
as criancas tenham acesso ao ensino fun-
damental, é preciso que o completem, ou
seja, que tenham uma trajetoria regular.
Nesse sentido, o segundo indicador do ODM
2, taxa de adequacao entre a idade e a sé-
rie, nos informa quantos estudantes tém
idade até um ano superior a adequada para
a série. Em 1990, apenas metade dos estu-
dantes de 9 a 17 anos frequentavam escola



Grafico 2.2

Taxa de adequacao da idade para a série (em %)
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em série adequada, mas em 2012, quatro
quintos dos estudantes estavam em série
adequada. A despeito da grande reducao
das desigualdades entre grupos, persis-
tem diferencas significativas no que toca
a este indicador, que se apresenta em
niveis mais baixos para homens, negros
e extremamente pobres (Grafico 2.2).
A importancia do nivel educacional do
chefe do domicilio é enorme para os re-
sultados educacionais das criancas, como
se pode ver neste e em todos os demais
indicadores de educacao.

A adequacdo entre a idade e a série ten-
de a piorar para os estudantes mais velhos,
por conta da repeténcia e de episéddios de
evasao e retorno (Grafico 2.2). Apesar disso,
ao longo do tempo, observou-se um cresci-
mento consideravel da taxa de adequacdo
entre idade e série em todos os grupos, de
modo especial entre os estudantes mais ve-
lhos. Ou seja, nao apenas o acesso melho-
rou, mas o fluxo dos estudantes no sistema
de ensino, o que contribuiu para o aumento
do indice de Desenvolvimento da Educacao
Bésica (ver Box 2.1).
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indice de Desenvolvimento da Educacéo Basica (em %)
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Nota Média Padronizada

2005 2011

Nota Média Padronizada - Anos Iniciais @ 44 52
Nota Média Padronizada - Anos Finais @ 43 4,7
Aprovacdo 1° ao 5° anos -@- 80,0% 90,2%

Aprovacdo 6° ao 9° anos @~ 75,0% 81,8%




Grafico 2.3

Educacao dos jovens de 15 a 24 anos (em %)
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O terceiro indicador da meta de univer-
salizacao da educacao primaria é a taxa de
alfabetizacao de jovens de 15 a 24 anos, que
passou de 90,3%, em 1990, para 98,6%, em
2012. Novamente, verifica-se uma baixissi-
ma desigualdade entre os grupos (Grafico
2.3). Em vérios estados da Federacao, o in-
dice supera 99%. Somente para os jovens
que residem em domicilios chefiados por
analfabetos, o percentual fica abaixo de
96%. Ainda assim, nesse grupo, a taxa de

2010
2011
2012

alfabetizacdo subiu de 72,8% para 93,5%
(ver Anexo Estatistico).

Esses indicadores mostram que o pro-
cesso de universalizacao da educacao fun-
damental no Brasil conseguiu resultados
expressivos nas Ultimas décadas. Dentre
as causas dessas melhorias figuram a
adocao de novas politicas publicas e o au-
mento dos recursos destinados a educa-
¢3o basica (ver Box 1.2).

1990 2012

Alfabetizados 90,3 98,7
59,9 84,0

BrasiL @ 33,6 768

Ext. pobre 6,9 529
Negros @ 22,8 70,7
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Mas o principal ponto a ser destacado ¢ a
reducao de desigualdades. As melhorias nos
indicadores nao refletem apenas mais criancas
e jovens a frequentar os estabelecimentos de
ensino. Elas demonstram que, cada vez mais,
a trajetdria escolar é trilhada na idade certa, de
maneira inclusiva e com maiores chances de
continuidade dos estudos nas etapas posterio-
res: ensinos médio e superior.

A quantidade de criancas e jovens que
tiveram a oportunidade de cursar e comple-

De 2000 a 2012, o investimento publico di-
reto em educacado passou de 3,9% para 5,5%
do Produto Interno Bruto (PIB). Em termos de
volume de recursos e de gastos por estudante,
em valores atualizados, o investimento publico
direto em educacao por aluno que, no inicio da
década, era de pouco mais de R$ 2.000,00, su-
biu para R$ 5.473,00 em 2012.

Investimento publico direto em educacao

44

tar um curso de ensino primario pode ser
representada pela percentagem de jovens
de 15 a 24 anos que completaram ao me-
nos seis anos de estudo. Essa percentagem
aumentou de 59,9%, em 1990, para 84% em
2012 (Gréfico 2.3). Ou seja, a percentagem
de jovens que nao conseguiu completar a
educacao primaria caiu de 41,1% para 16%,
0 que representa dois quintos do valor de

Ressalte-se que isso se deu em um con-
texto de maior equidade na destinacao dos
recursos, privilegiando a educacao basica
proporcionalmente em relacao ao ensino
superior. No ano 2000, a verba publica em-
pregada no ensino superior era 11 vezes o
valor destinado a educacao basica. Atual-
mente, o repasse para a graduacdo supe-
rior é apenas 3,7 vezes maior.



1990. Ao se desagregar o indicador por gru-
pos, nota-se que embora o acesso ao ensino
fundamental tenha sido universalizado, as
oportunidades de completd-lo continuam
desigualmente distribuidas. No que toca
ao ensino fundamental, a percentagem de
jovens de 15 a 24 anos que o completaram,
aumentou de 33,6%, em 1990, para 76,8%
em 2012 (Gréfico 2.3).

Uma série de medidas adotadas nos ul-
timos anos contribuem para o alcance dos
resultados relativos a meta do ODM 2. A ins-
tituicao do Fundo de Manutencao e Desenvol-
vimento da Educacdo Basica e de Valoriza-
cao dos Profissionais da Educacao (Fundeb),
como um substituto de maior amplitude do
Fundo de Manutencao e Desenvolvimento da
Educacao  Fundamental
(Fundef], aprimorou a dis-
tribuicao de recursos para
a educacdo basica, desde
a creche ao ensino médio,
entre todas as unidades
federadas.

Instituido em 2007, o

ENTRE 1995 E
2012, A TAXA DE
ESCOLARIZACAO

o foco equalizador que a educacao brasilei-
ra tem alcancado no periodo recente. Em
2013, a jornada integral ja fazia parte da
rotina de 49 mil escolas em todo o Brasil.

Em termos de politica para docentes,
houve a instituicao do piso salarial nacional
para os profissionais do magistério publico
da Uniao, dos estados, do Distrito Federal e
dos municipios. Embora algumas unidades
da Federacao aleguem problemas para res-
peita-lo, a medida foi um passo importante
para a valorizacao dos professores.

Destaca-se também o Programa Nacio-
nal de Reestruturacao e Aquisicao de Equi-
pamentos para a Rede Escolar Publica de
Educacdo Infantil (Proinfancia), que presta
assisténcia financeira
aos municipios visando
garantir o acesso de to-
das as criancas a creches
e escolas da rede publica.
Criado em 2007, o Proin-
fancia contribui para a
construcao de creches e
pré-escolas, assim como

Programa Mais Educacao
busca induzir a amplia-
cao da jornada escolar e
a organizacao curricular
na perspectiva da educa-

NA FAIXA ETARIA

DE O A 6 ANOS
CRESCEU CERCA
DE 20 PONTOS

para equipar essas insti-
tuicoes educacionais.

Entre 1995 e 2012,
a taxa de escolarizacao

cao integral, com o obje-
tivo de aumentar o tem-
po de permanéncia das
criancas e adolescentes
na escola publica. Des-
de 2012, a expansao do
programa foca as escolas
cujos alunos sejam, em sua maioria, bene-
ficidrios do Bolsa Familia. Por meio dessa
iniciativa, estende-se a educacao integral
nas redes de ensino publico para, no mini-
mo, sete horas diarias. Com isso, amplia-se

PERCENTUAIS,
ATINGINDO 51,4%

na faixa etaria de 0 a 6
anos cresceu cerca de
20 pontos percentuais,
atingindo 51,4% (Grafico
2.4). Um ponto positivo
é que nao ha diferencas
relevantes nos niveis de
escolaridade quando separados os percen-
tuais por sexo ou raca. No entanto, ainda
existem distorcées consideraveis entre as
regides e a depender da renda familiar (ver
Anexo Estatistico - indicador 2.1c).
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Grafico 2.4

Taxas de escolarizacdo em creche ou pré-escola, ensino médio
e ensino superior (em %)
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De 1990 a 2012, a evolucao do percen-
tual de adolescentes no ensino médio foi
substantiva. A taxa de escolarizacao liquida
da populacao de 15 a 17 anos nessa etapa
educacional passou de 16,9% para 57,9%
(Grafico 2.4). A presenca dos 20% mais
pobres no ensino médio, que no inicio dos
anos 1990 era muito proxima a zero (cer-
ca de 3%, saltou para 42%. No quinto mais
rico da populacao, praticamente metade
dos jovens de 15 a 17 anos ja frequentava o
ensino médio em 1990. Em 2012, a cobertu-
ra desse grupo chegou a 83,1%.

Apesar de persistir uma diferenca em
torno de 40 pontos percentuais entre as duas
faixas de renda (20% mais ricos e 20% mais
pobres), é importante observar que houve
uma melhora significativa da situacao, tendo
em vista que a proporcao de jovens de baixa
renda no ensino médio é hoje bem maior do
que em 1990 (Grafico 2.4).

A exemplo do que ocorreu com os
padroes de acesso a educacdo por ni-
veis de rendimento domiciliar, verifi-
cou-se um aumento consideravel da
escolarizacao entre os jovens negros
de 15 a 17 anos. A presenca dessa po-
pulacao no ensino médio que era infe-
rior a 10%, em 1990, chegou a 51,2%
em 2012 - evolucao superior a verifi-
cada entre a populacao branca (Gra-
fico 2.4). Na comparacao entre racas,
assim como nos recortes regionais ou
por local de residéncia (urbano ou ru-
ral], os avancos ocorreram com redu-
cao da desigualdade, haja vista que os
aumentos mais expressivos foram re-
gistrados nos grupos que estavam em
pior situacao (ver Anexo Estatistico).

O acesso ao ensino superior tem
passado por mudancas significativas,
sobretudo na ultima década. Apesar
da frequéncia hegemonica de jovens
mais abastados, das areas urbanas e



regioes mais ricas, as salas de aula
dos cursos superiores tém recebido,
nos Ultimos anos, um ingresso signi-
ficativo de estudantes com condicoes
econdmicas mais restritas.

O Programa Universidade para Todos
(Prouni), criado em 2004, tem contribui-
do bastante para a inclusao dos jovens de
baixa renda no ensino superior, com a con-
cessao de bolsas de estudo em instituicoes
privadas. As bolsas integrais sao ofereci-
das a estudantes com renda familiar bruta
mensal de até um saladrio minimo e meio
por pessoa; e as parciais, para jovens de fa-
milias com renda maxima de trés salarios
minimos por pessoa. Desde a criacdo do
Prouni até o processo seletivo do segundo
semestre de 2013, mais de 1,2 milhdo de
estudantes foram atendidos, sendo 69%
com bolsas integrais.

Paralelamente, houve expansao e me-
lhorias na alocacao das vagas em todo
o Pais. O Sistema de Selecdo Unificada
(Sisu) para as instituicdes publicas de
ensino superior ofereceu, por exemplo,
mais de 170 mil vagas em janeiro de 2014.
Essa medida amplia as possibilidades de
escolha dos estudantes, evita a fragmen-
tacao que havia no passado e confere ao
Exame Nacional do Ensino Médio (Enem])
a funcao de complementar, ou substituir,
o tradicional vestibular. Atualmente, cer-

ounl

" %

69%

com bolsas
integrais

ca de 500 instituicoes de ensino superior
utilizam o Enem na selecao de alunos.
Somente em 2013, 7,1 milhdes de candi-
datos se inscreveram para o exame.

0 aumento das oportunidades levou ao
incremento da taxa de escolarizacao dos
jovens de 18 a 24 anos. No periodo 1990-
2012, a presenca de estudantes dessa
faixa etaria no ensino superior subiu de
5,3% para 16,2%. Houve também reducao
da desigualdade entre os grupos. Se ape-
nas 1,8% dos jovens negros entre 18 e 24
anos frequentavam o ensino superior em
1990, 10,1% deles estavam na universida-
de em 2012 (Gréafico 2.4).

As politicas de acdo afirmativa também
tém contribuido para a reducdo da desi-
gualdade no acesso ao ensino superior.
Inicialmente adotadas de forma autdno-
ma por algumas universidades federais, a
partir de 2012 a lei federal dispds sobre
o sistema de cotas sociais e raciais para
0 ingresso nas universidades federais e
instituicoes federais de ensino técnico de
nivel médio. Essa normativa garantiu a
reserva de 50% das matriculas por curso
e turno para alunos oriundos do ensino
médio publico, com subcotas raciais. Es-
pera-se que tais medidas facam convergir
de forma mais acentuada as taxas de es-
colarizacao no ensino superior de jovens
negros e brancos.

Desde a criacao do Prouni até
o processo seletivo do segundo
semestre de 2013, mais de 1,2
milhao de estudantes foram
atendidos, sendo 69% com
bolsas integrais.

47

UNIVERSALIZAR A EDUCACAO PRIMARIA









50

O terceiro Objetivo de Desenvolvimento
do Milénio (ODM 3) é a promocdo da igual-
dade de género e da autonomia das mulhe-
res. Segundo o Relatério dos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio 2013, elabo-
rado pela Organizacao das Nacoes Unidas
(ONUJ, o mundo estaria muito préximo de
atingir a meta de eliminar, até 2015, as dis-
paridades entre os sexos em todos os ni-
veis educacionais. Todavia, o bom resultado
relativo aos ensinos secundario e superior
era motivado por uma estranha composi-
cao de desigualdades: enquanto em algu-
mas regioes do mundo as mulheres estao
sub-representadas, em outras, na América
Latina em particular, sao os homens que se
apresentam em menor nimero.

Esse é o caso do Brasil. Embora a socie-
dade brasileira ainda ofereca barreiras de
muitas ordens a autonomia das mulheres,
e as desigualdades de género em varias di-
mensoes normalmente sejam adversas a
elas, no campo educacional a desvantagem
é dos homens. No ensino fundamental, ndo
existem diferencas significativas no acesso,
mas a trajetéria dos meninos é mais aci-
dentada e, como a expectativa em relacao
ao trabalho é maior, muitos deles desistem
dos estudos.

Promover a igualdade entre os sexos e a
autonomia feminina requer muito mais que
a paridade no acesso ao ensino. Diante dis-
s0, 0s outros indicadores do ODM 3 dizem
respeito a participacdo feminina no merca-
do de trabalho e a representacdo politica

das mulheres. Nessas dimensoes, que nao
possuem uma meta associada, o mundo
tem progredido, e o Brasil também.

ODM 3 META A

Até 2015, eliminar as

disparidades entre os
sexos em todos os niveis
de ensino

O primeiro indicador do ODM 3 ¢ a pa-
ridade entre os sexos no acesso aos diver-
sos niveis de ensino. Para obté-lo, as taxas
de escolarizacdo liquida (ver ODM 2] das
mulheres sao divididas pelas taxas equi-
valentes dos homens. Valores menores do
que 0,97 indicam que, relativamente, faltam
mulheres; valores de 0,97 a 1,03 indicam a
paridade; e valores maiores que 1,03 indi-
cam a caréncia de homens.

A paridade entre os sexos dos estudantes
do ensino fundamental de 7 a 14 anos foi al-
cancada em 1990. Ja nos ensinos médio e su-
perior, percebem-se movimentos contrarios.
De 1990 a 2012, a escolarizacao dos homens
no ensino médio aumentou mais do que a
das mulheres, diminuindo a disparidade.
Enquanto em 1990, havia 136 mulheres para
cada 100 homens no ensino médio, em 2012,
a proporcao era de 125 para 100. Uma possi-
vel explicacdo para esse avanco é a melhoria



do fluxo dos alunos no ensino fundamental
(ver ODM 2] que, junto com o aumento da
oferta de vagas no ensino médio, possibilitou
a mais homens prosseguir nos estudos.

Porém, no ensino superior aumentou
a desvantagem masculina. Em 1990, para

Grafico 3.1

cada 100 homens frequentando escolas
superiores havia 126 mulheres e, em 2012,
136. Como as taxas de escolarizacao liqui-
das da populacao de 18 a 24 anos no ensino
superior aumentaram (ver ODM 2J, pode-se
concluir que a expansao do ensino superior
beneficiou mais as mulheres (Grafico 3.1).

Razao entre as taxas de escolarizacao liquida de mulheres e homens por nivel de ensino
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Grafico 3.2

O maior aproveitamento das oportuni-
dades de ingresso no ensino superior pe-
las mulheres estd relacionado ao melhor
desempenho delas na educacdo basica.
O sucesso educacional das mulheres, no
entanto, nao significa a superacao da desi-
gualdade de género. Género é um conceito
essencialmente relacional, ndo ha como
olhar apenas para as mulheres sem con-
siderar o que se passa entre os homens.
Os processos de socializacdo, nas familias
e nas escolas, desde cedo, definem traje-
torias escolares e profissionais diferentes
para homens e mulheres.

Os lugares sociais reservados para cada
um dos sexos determinam fortemente o
modo como meninas e meninos constroem
seus caminhos e depois, quando adultos,
fazem suas escolhas profissionais. Isso
produz a segmentacao sexual do conheci-
mento, que se manifesta principalmente
na escolha de um curso de ensino superior.
As mulheres, levadas pelas convencoes
tradicionais de género, escolhem em maio-
res proporcoes cursos considerados femi-
ninos, como os relacionados aos servicos
de cuidado, o que termina por segrega-las
em ocupacoes de remuneracao mais baixa.

Mulheres matriculadas no ensino superior, por grande area do conhecimento e cursos selecionados (em %)

Percentagem de mulheres no total de matriculas do ensino superior por curso
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Em 2012, por exemplo, as mulheres
respondiam por mais de 70% das matri-
culas de cursos das areas de Educacao e
de Saude e Bem-estar Social, mas ape-
nas por 30% das inscricdes nos cursos de
Ciéncias, Matematica e Computacao, e de
Engenharia, Producao e Construcao. Essa
distribuicao praticamente nao se alterou no
periodo entre 2009 e 2012 e evidencia uma
desigualdade estruturante da sociedade
brasileira, presente historicamente nos
mais diferentes espacos sociais e reforcada
entre meninos e meninas desde a primeira
infancia (Grafico 3.2).

Dentro das grandes areas, é possivel
identificar os cursos com maiores discre-
pancias. Essa analise considerou apenas
as graduacoes que, em 2012, contavam
com pelo menos 10 mil matriculados e cuja
proporcao de mulheres era maior que 80%,
ou menor que 20% (Grafico 3.2). As tur-
mas de Estética e Cosmética possuiam a
maior presenca relativa de mulheres, 98%
das matriculas. Em contraste, apenas 5,6%
dos matriculados em Automacao Indus-
trial eram mulheres. Tais cursos, porém,

Grafico 3.3

nao sao aqueles que, em termos absolutos,
mais concentram mulheres ou homens.
A graduacado superior que mais atrai as
mulheres é Pedagogia: de um total de 603
mil estudantes matriculados em 2012, 556
mil (92,3%) eram do sexo feminino.

Ainda que as mulheres tenham niveis
educacionais superiores aos homens, a
segmentacao do conhecimento, associada
a fatores como a distribuicao desigual das
tarefas domésticas, levam a um quadro de
persistentes distancias entre os dois sexos
no acesso a postos de trabalho, na renda e
na qualidade dos vinculos de emprego.

E exatamente essa a dimensao que o
indicador “percentagem de mulheres no
emprego assalariado nao agricola”, selecio-
nado pela Organizacao das Nacodes Unidas
para o ODM 3, pretende captar. Os empregos
assalariados no setor nao agricola costu-
mam ser de melhor qualidade e por isso a
baixa presenca de mulheres é um indicador
da existéncia de barreiras de género que di-
ficultariam o acesso delas aos melhores se-
tores do mercado de trabalho.

Percentagem de mulheres no emprego assalariado nao agricola
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Grafico 3.4

De acordo com o Relatério dos Objetivos
de Desenvolvimento do Milénio 2013 da ONU,
as mulheres representam 40% dos assala-
riados no setor nao agricola em todo o mun-
do. No Brasil, a forca de trabalho feminina
em atividades, fora a agricultura, ja era de
42,7% em 1992 e passou para 47,3% em 2012.
As mulheres chegam a 59,5% dos empregados
no setor nao agricola com educacao superior,
ou seja, entre os profissionais que ocupam 0s
melhores e mais bem remunerados postos de
trabalho assalariados (Grafico 3.3).

No caso brasileiro, a precariedade das
relacoes trabalhistas se manifesta na fal-
ta de formalizacao do vinculo profissional,
materializado pelo contrato da carteira de
trabalho para os empregados, ou pela con-
tribuicdo para a previdéncia social, para os
demais trabalhadores. A formalizacao dos
ocupados cresceu bastante no Brasil a par-
tir de 2005 (ver ODM 1),

Ao se desagregar a taxa por sexo, per-
cebe-se que houve grande convergéncia.
Em 1992, 40,7% das mulheres e 49,5% dos
homens tinham ocupacao formal. Em 2012,

Percentagem de trabalhadores formais na populacao ocupada

60

55

50

45

40

35

30

54

1992

1993

1994

1995

1996

1997

1998
1999
2000
2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011

2012

a distancia entre os sexos reduziu de dez
para menos de dois pontos percentuais,
com mulheres e homens apresentando ta-
xas de formalizacao de 57% e 58%, respec-
tivamente (Grafico 3.4).

Embora dentro do mercado de trabalho
a situacdo das mulheres tenha evoluido,
com ampliacao do acesso aos bons postos
de trabalho e franca convergéncia da for-
malizacdo ao nivel da verificada entre os
homens, a taxa de ocupacao de mulheres
em idade ativa permanece mais baixa que a
dos homens. Em 2012, 50,3% da populacao
feminina com 15 anos ou mais de idade es-
tava ocupada, em contraposicao a 74% dos
homens. Isso significa que metade das bra-
sileiras e apenas 26% dos brasileiros en-
contravam-se inativos ou desempregados.
Em 1992, a situacao nao era muito distinta: a
taxa de ocupacao feminina era de 48,4% e a
masculina, de 80,8% (ver Anexo Estatistico).

Dada a maior escolaridade média das
mulheres, a hipotese explicativa mais for-
te para a persistente distancia esta na res-
ponsabilizacao das mulheres pelos cuida-

1992 2012

Todos 46,0 57,8
Homens @ 49,5 584
Mulheres 40,7 56,9



dos dos membros da familia e da casa. Elas
respondem majoritariamente pelo trabalho
domeéstico ndo remunerado e tal atribuicao
condiciona as formas de insercao feminina
no mercado de trabalho (Grafico 3.5).

Uma evidéncia forte a favor dessa hipo-
tese é a taxa de ocupacdo entre mulheres
com uma ou mais criancas de 0 a 6 anos
em casa, sem frequentar escola ou creche.
Em 2012, somente 43,1% dessas maes em
idade ativa estavam ocupadas. Ao se consi-

Grafico 3.5

Taxa de ocupacdo da populacao em idade ativa (em %)

derar o subgrupo das que possuiam duas
ou mais criancas de 0 a 6 anos em casa, a
taxa de ocupacao em 2012 era ainda mais
baixa, 30% (Gréfico 3.5).

E preciso, porém, cautela na interpreta-
cao do indicador, pois a parcela das mulheres
nessa situacao — maes com criancas de 0 a 6
anos em casa, sem frequentar escola ou cre-
che - é cada vez menor, por causa da queda da
fecundidade e do aumento da escolarizacao de
criancas nessa faixa etaria (ver ODM 2J.
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Mesmo que parte dessas mulheres opte
por nao trabalhar para se dedicar aos filhos, o
aumento do acesso a escolas e creches para
as maes de baixa renda ajuda a remover parte
das barreiras da insercao feminina no merca-
do. A maternidade para as mulheres de baixa
renda implica mais encargos domésticos do
que para as que possuem renda mais elevada
que podem, inclusive, pagar pelos servicos de
uma trabalhadora doméstica.

Os desafios para as mulheres no mercado de
trabalho seguem relevantes quando elas conse-
guem romper as barreiras de entrada e galgar

Grafico 3.6

Trabalho doméstico (em %)

Percentagem das mulheres ocupadas no trabalho doméstico

25

uma ocupacao. De fato, a maior escolaridade fe-
minina nao se traduz diretamente em posicoes
mais vantajosas no mercado. As mulheres ainda
estao muito presentes em postos de trabalho
nao remunerados ou sem qualquer tipo de pro-
tecdo social, a exemplo de parte substantiva do
trabalho doméstico remunerado.

Aproximadamente 15% das mulheres
ocupadas no Pais em 2012 eram traba-
lhadoras domésticas. Enquanto 11% das
mulheres brancas atuavam no trabalho
domeéstico, entre as negras o percentual se
aproximou de 20% (Grafico 3.6).
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Grafico 3.7

Apesar de permanecer como uma ocupacao
bastante significativa para as mulheres, desde
2009 o trabalho doméstico tem perdido peso
entre as atividades femininas. Em 2012, atingiu
14,8%, o valor mais baixo desde 1992 (Grafico
3.4). Esse movimento pode ser recebido como
uma boa noticia, tendo em vista que, a despei-
to das melhorias recentes, as trabalhadoras
domeésticas ainda tém baixo acesso a protecao
social e aos direitos trabalhistas.

Os dados mais recentes apontam que so-
mente 36,8% da categoria estava protegida
pela previdéncia social, com carteira de traba-
lho assinada ou contribuindo individualmente
como auténoma. Isso significa que apenas es-
sas mulheres teriam direito a usufruir dos be-
neficios previdenciarios, como aposentadoria,
licenca-maternidade ou auxilio doenca. Entre
as mulheres negras, o indice cai para 34% e en-
tre as brancas, sobe para 42%.

Interessante destacar também que as
trabalhadoras residentes na regiao Norte
vivenciam dificuldades ainda maiores para
formalizar vinculos de emprego ou asso-
ciar-se individualmente a previdéncia so-
cial. Apenas 17% das trabalhadoras esta-
vam protegidas no ano de 2012.

No outro extremo estao as trabalhado-
ras da regiao Sul, cuja taxa de contribuicao
previdenciaria é de mais de 45% (Grafico
3.6). Considerando o periodo entre 1992 e
2012, contudo, a situacao melhorou com
o0 aumento da cobertura previdenciaria da
categoria (Gréfico 3.6). Os avancos sdo im-
portantes, mas é preciso ter em vista o de-
safio ainda a ser enfrentado, uma vez que
os indicadores de cobertura seguem muito
baixos e a categoria permanece majorita-
riamente desprotegida.

A presenca das mulheres em espacos
de poder e decisao é relevante para a ava-
liacao da situacao de desigualdade entre os
sexos, sendo uma dimensao que foi tam-
bém incluida pela ONU para o acompanha-
mento do ODM 3. Um marco nesse sentido
foi a eleicao, em 2010, da primeira mulher
presidenta do Brasil. O fato, entretanto, nao
repercutiu nos demais cargos, mostrando-
-se necessarias politicas que contribuam
para aumentar a representacdo das mu-
lheres em cargos eletivos e nos principais
postos dos poderes Executivo e Judiciario.

As mulheres representavam, em 2012,
51,7% do eleitorado brasileiro, mas o aces-

Percentagem de mulheres entre os eleitos para a Camara dos Deputados e para o Senado Federal
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so feminino a cargos eletivos permanece
baixo. Medidas legislativas foram tomadas
para reverter esse quadro, com destaque
para a Minirreforma Eleitoral de 2009, que
promoveu mudancas na Lei dos Partidos
Politicos e no Cdédigo Eleitoral. Além da pre-
visao de obrigatoriedade de um percentual
minimo de candidaturas femininas inscri-
tas por partido para as eleicoes proporcio-
nais, determinou-se dotacao de tempo na
propaganda eleitoral gratuita e de recursos
para a campanha.

Os primeiros resultados ja foram per-
cebidos nas eleicoes de 2012, quando a
legislacao passou a vigorar: as mulheres
passaram de 20,3% do total de postulantes
a cargos eletivos, em 2010, para 31,9% em
2012. Entretanto, a ampliacdo do nUumero
de candidaturas nao se traduziu no nimero
de eleitas. Nas eleicoes de 2012, somente
11,9% dos prefeitos e 13,3% dos vereadores
eleitos eram mulheres. Em 2008, haviam
sido eleitas mulheres para 9,1% das pre-
feituras e 12,5% das cadeiras das cdmaras
municipais, demonstrando uma evolucao
muito pequena entre as duas eleicoes.

Nos ultimos trés anos, dez dos 39
ministros nomeados sao mulheres

O indicador da dimensdo politica da
desigualdade entre os sexos previsto pelo
ODM 3 é a percentagem de mulheres no
Parlamento. Segundo o Relatério dos Ob-
jetivos de Desenvolvimento do Milénio 2013
da ONU, a média global estaria um pouco
acima de 20%. No Brasil, embora tenha au-
mentado o nimero de deputadas federais e
senadoras eleitas desde 1994, o percentual
de mulheres na Camara e no Senado per-
manece abaixo da média global. Além disso,
praticamente nao houve avanco nas ultimas
trés eleicdes. Na Camara dos Deputados, a
participacao feminina nao ultrapassa os 9%,
e no Senado Federal a situacdo é bastante
semelhante: desde as eleicoes de 2002, as
mulheres respondem por 14,8% do total de
senadores eleitos (Gréfico 3.7).

No Poder Executivo, a situacdo ¢ um
pouco melhor. As mulheres representam
45,9% da forca de trabalho e 43% dos car-
gos de confianca. Mas a analise da presen-
ca feminina por nivel hierarquico revela que
os obstaculos ainda estdo presentes. Quan-
to mais elevado o cargo na estrutura de po-
der, menor a proporcao de mulheres.

25,6"

do total

@0 0000000000000 0000000 00

De 2011 para ca foram nomeados
10 ministros do sexo feminino.
E um crescimento consideravel, se
comparado a apenas 18 nomeacoes
em 121 anos de Republica.

e e 0000000000000 00

ee 00000000000 00

.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.

@00 0000000000000 00000 00

=aiije =aiije =aiilje =)i)e
=aiije =aiije =aiilje =)i)e
=aiije =alilje =ailje =)i)e
=aiije =ailje =allje =)o




60

Em 121 anos de Republica, os 31 presi-
dentes anteriores haviam nomeado somen-
te 18 mulheres em pastas ministeriais. Nos
ultimos trés anos, dez dos 39 ministros no-
meados sao mulheres, 25,6% do total. No
entanto, essa transformacao no comando
dos ministérios ndo teve repercussdo se-
melhante nos cargos de
confianca. Desde 2009
nao ha mudancas na

lino e a incorporacao das mulheres nestes
espacos permanece incompleta.

Embora nao seja tratado explicitamen-
te no ODM 3 pela ONU, um tema de grande
relevancia para a promocao da igualdade
entre os sexos e a autonomia feminina, no
Brasil e no mundo, é o
enfrentamento a violén-
cia contra as mulheres
(ver Box 3.2).

proporcao de mulheres
que ocupam cargos DAS
6 e de Natureza Espe-
cial (os mais altos depois
dos ministros de Estado).
O percentual se manteve
em 20%, apos subir sete
pontos entre 1999 e 2009.

No Poder Judiciario,
houve um ligeiro au-
mento da presenca de
mulheres entre os mi-
nistros de tribunais su-

O LIGUE 180 E UM
SERVICO TELEFONICO
GRATUITO, DISPONIVEL
EM TODO O PAiS, QUE
OFERECE ORIENTACAO

E INFORMACOES
AS MULHERES
EM SITUACAO DE
VIOLENCIA SOBRE
SEUS DIREITOS

Ainda nao ha no Pais
pesquisas regulares ca-
pazes de fornecer es-
tatisticas para dimen-
sionar e acompanhar o
problema da violéncia
contra as mulheres.
Apesar das dificuldades
para estimar a magnitu-
de do fendmeno, a exis-
téncia de um conjunto
de registros administra-

periores. Elas passaram
de 17,5% dos postos, em
2009, para 20%, em 2014.
No Supremo Tribunal Federal, mantiveram-
-se duas mulheres entre os 11 ministros.

Fica claro, portanto, que, embora te-
nham sido tomadas medidas para ampliar
a presenca das mulheres nos espacos de
poder e decisdo, sdo necessarias mudan-
cas institucionais e comportamentais muito
mais profundas para acelerar a reversao
dessas desigualdades. O Estado e a socie-
dade devem enfrentar este desafio para
efetivamente estabelecer uma pratica igua-
litdria. A politica ainda é um reduto mascu-

tivos coletados pelos go-
vernos permite algumas
analises que, mesmo
limitadas, indicam caminhos para avaliar
as mudancas ocorridas no periodo ou para
construir um perfil do fendémeno.

Um importante registro nesse sentido
é o Ligue 180 - Central de Atendimento
a Mulher, mantido pela Secretaria de Po-
liticas para as Mulheres. Trata-se de um
servico telefonico gratuito, disponivel em
todo o Pais, que oferece orientacao e in-
formacoes as mulheres em situacdo de
violéncia sobre seus direitos e os servicos
publicos disponiveis para atendé-las.
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Nem todos os casos de violéncia contra
a mulher sdo registrados, mas é importan-
te destacar o expressivo aumento do total
de atendimentos realizados pela Central ao
longo dos anos. Desde a criacao do servico
em 2006, o numero de ligacdes validas re-
cebidas saltou de 46 mil para 732 mil em
2012 (Gréfico 3.8). Isso reflete o maior co-
nhecimento da populacao feminina a res-
peito do servico e de seus direitos, espe-
cialmente apo6s a promulgacao da Lei Maria
da Penha, que puniu com mais rigor os atos
de violéncia contra as mulheres. O investi-
mento em campanhas de conscientizacao e
0 aumento da capacidade de atendimento
da Central sdo também responsaveis pela
expansao identificada.

A grande maioria dos atendimentos
realizados pela Central Ligue 180 se re-
fere a prestacao de informacoes sobre
os direitos da mulher ou a respeito do
encaminhamento aos servicos existen-
tes na Rede de Atendimento as Mulheres
em Situacdo de Violéncia. A soma dessas
categorias representa, desde 2007, cerca
de 90% dos atendimentos realizados pela
Central. Esse é um indicativo de que o
servico tem se constituido, desde o inicio,
um importante instrumento de acesso a
informacodes e busca de alternativas para
romper as situacdes de violéncia. Cada

Ligue 180

vez mais mulheres tém procurado levar a
questao da violéncia - historicamente en-
tendida como um assunto privado - para a
esfera publica, buscando apoio e suporte
do Estado para enfrentar o problema.

A Central de Atendimento a Mulher tam-
bém registra informacoes sobre os tipos de
violéncia relatados pelas vitimas. Se nao
representam um retrato fiel do fenomeno
da violéncia no Brasil - pois nao tratam de
incidéncia -, os levantamentos produzidos
pela Central apontam questoes importan-
tes sobre o perfil da violéncia no Pais.

Entre os anos de 2010 e 2012, os rela-
tos de violéncia fisica dominaram os aten-
dimentos realizados, perfazendo mais de
55% do total de casos. Dos relatos regis-
trados, 25% referem-se a casos de violén-
cia psicoldgica e aproximadamente 10%,
a violéncia moral. Ainda que os registros
sejam reduzidos - até pelas dificuldades
que as mulheres envolvidas tém de aces-
sar o servico ou qualquer outro apoio do
Estado -, a Central recebeu, no periodo,
1.220 dendncias de carcere privado e 169
de tréfico de pessoas (Grafico 3.8). Impor-
tante registrar que, desde 2012, o Ligue
180 passou a atender também brasileiras
em situacdo de violéncia na Espanha, em
Portugal e na Italia.
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Grafico 3.8

Central de Atendimento a Mulher, Ligue 180
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O quarto Objetivo de Desenvolvimento do
Milénio (ODM 4), de reduzir a mortalidade na
infancia, leva em conta trés indicadores: a
taxa de mortalidade na infancia (menores de
5 anos), a taxa de mortalidade infantil (meno-
res de 1ano) e a proporcao de criancas de até
1 ano vacinadas contra o sarampo.

De acordo com o Relatério dos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio 2013, elaborado
pela Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU]J, a
taxa mundial de mortalidade na infancia caiu
47% em 22 anos. Entre 1990 e 2012, o indice
passou de 90 para 48 mortes por mil nasci-
dos vivos. Mesmo que essa evolucao signifi-
que que 17 mil criancas deixaram de morrer
a cada dia, muito ainda deve ser feito para
atingir a meta global de 75% de reducao na
taxa. Ressalta-se que, em 2012, 6,6 milhoes
de criancas menores de 5 anos morreram ao
redor do mundo por doencas evitaveis.

A frente de muitos paises, o Brasil ja al-
cancou a meta de reducao da mortalidade na
infancia. A taxa passou de 53,7 em 1990 para
17,7 obitos por mil nascidos vivos em 2011.
Tudo indica que os niveis vao continuar a cair,
apontando para um resultado, em 2015, supe-
rior a meta estabelecida para este ODM. Po-
rém, o nivel da mortalidade ainda é elevado.
Por esta razao, muita énfase tem sido dada as
politicas, programas e acoes que contribuem
para a reducao da mortalidade na infancia.

O principal indicador da meta A do ODM
4 é a taxa de mortalidade entre criancas
menores de 5 anos. Também referida como
taxa de mortalidade na infancia, a taxa ex-

pressa a frequéncia de dbitos nessa fai-
xa etaria para cada mil nascidos vivos; ou
seja, estima o risco de morte durante os
cinco primeiros anos de vida. E importante
nao confundi-la com outro indicador deste
ODM, a taxa de mortalidade infantil, que se
refere ao primeiro ano de vida.

Em 2011, o Brasil alcancou uma taxa de
mortalidade na infancia de 17,7 dbitos por mil
nascidos vivos. De 1990 a 2011, houve também
reducao na desigualdade regional. A taxa di-
minuiu em todas as regides do Pais, verifican-
do-se um ritmo mais acelerado no Nordeste
(reducdo de 76%, média de 6,6% ao ano). Em
1990, a mortalidade na regiao Nordeste era
2,5 vezes maior que a do Sul, diferenca que foi
reduzida para 1,6 vezes em 2011 (Gréfico 4.1).

A diferenca entre as regioes Norte e Sul,
no entanto, aumentou. Em 1990, a taxa de
mortalidade na infancia no Norte era 1,5
vez maior que a do Sul e em 2011 ficou 1,8
vez maior. Esse resultado deve-se ao ritmo
mais rapido de reducao da mortalidade ve-
rificado na regiao Sul em comparacao ao
Norte. Tanto o Norte quanto o Nordeste ain-
da apresentam taxas superiores a 20 dbitos
de criancas com menos de 5 anos por mil
nascidos vivos (Gréafico 4.1).
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O aleitamento materno promove a salde
fisica, mental e psiquica da crianca, além de
ser uma estratégia que previne 6bitos infan-
tis. Segundo estimativas, a amamentacao te-
ria o potencial de reduzir em 13% as mortes
em criancas menores de 5 anos. O reconheci-
mento da importancia do aleitamento mater-
no pelo Brasil data do comeco dos anos 1980.
Desde 1981, o Pais desenvolve o Programa
Nacional de Aleitamento Materno, que contri-
buiu para promover e ampliar o tempo médio
de aleitamento materno no Pais.

2007
2008
2009
2010
2011

Desde 1992, o Brasil aderiu a Iniciativa
Hospital Amigo da Crianca, criada pelo Fun-
do das Nacdes Unidas para a Infancia (Uni-
cef] e pela Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) em 1990, para promover, proteger e
apoiar a amamentacdo. Atualmente, o Pais
conta com uma complexa rede formada por
321 hospitais amigos da crianca, 212 ban-
cos de leite humano e 128 postos de coleta.
Todos os anos sao realizadas campanhas
nacionais alusivas a Semana Mundial da
Amamentacao e ao Dia Nacional de Doacao
de Leite Humano, visando a mobilizacao so-
cial em torno da tematica.

Referéncias: Gareth, J. et. al., How many child deaths can we prevent this year? The Bellagio Child Survival Study Group. The
Lancet, July 2003. Vol. 362, Issue 9377, Pages 65-71 2003.
Venancio, S. et al.A pratica do aleitamento materno nas capitais brasileiras e Distrito Federal: situacdo atual e avancos. J. Pedia-

tr. [Rio J. [online]. 2010, vol.86, n.4, pp. 317-324.

1990 2011

Norte 52,9 237
Nordeste 87,3 20,7
Sudeste @ 36,6 15,0

Sul @ 352 130
Centro-Oeste @ 41,0 17,9
Brasil @ 53,7 17,7

67

REDUZIR A MORTALIDADE NA INFANCIA



Grafico 4.2

Mais de 85% das mortes de criancas
com menos de 5 anos no Brasil ocorre no
primeiro ano de vida. A frequéncia de 6bitos
de criancas até 1 ano de idade por mil nas-
cidos vivos é expressa pela taxa de mortali-
dade infantil. A estimativa do risco de morte
durante o primeiro ano de vida é o segundo
indicador oficial do ODM 4.

Embora a meta dos Objetivos de De-
senvolvimento do Milénio diga respeito a
mortalidade na infancia, o Brasil também
ja atingiu a meta estabelecida em relacdo
as mortes de criancas com menos de 1 ano
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de idade. A taxa de mortalidade infantil no
Pais, de 1990 a 2011, caiu de 47,1 para 15,3
Obitos por mil nascidos vivos, superando a
meta de 15,7 6bitos estimada para 2015.

De 1990 a 2011, as diferencas entre as
taxas de mortalidade infantil das regioes
Nordeste e Sul foram diminuindo gradati-
vamente. O indice da regiao Nordeste, que
era superior a 70 dbitos de menores de
1 ano por mil nascidos vivos, reduziu em
meédia 6,6% ao ano, chegando a menos de
20 o6bitos por mil nascidos vivos em 2011
(Gréfico 4.2).

1990 2011

Norte 459 19,9
Nordeste 75,8 18,0
Sudeste @ 32,6 13,0

Sul @ 283 11,3
Centro-Oeste @ 34,3 155
Brasil. @ 47,1 153



No Relatério ODM 2013, a Organizacao
das Nacoes Unidas aponta que a preca-
riedade dos sistemas de estatisticas vitais
- registros de nascimentos e mortes - em
muitos paises tende a prejudicar as estima-
tivas, que podem subestimar o tamanho do
problema. Em funcao disso, a ONU estimu-
la as nacoes a aperfeicoarem tais sistemas
de informacao.

O Brasil tem adotado diversas estraté-
gias, acOes publicas e técnicas analiticas
para melhorar as estatisticas vitais, reduzin-
do o sub-registro e a subnotificacao de nas-
cimentos e dobitos. Em 2010, o Ministério da
Saude, por intermédio da Secretaria de Vigi-
lancia a Salde e da Fundacao Oswaldo Cruz
(Fiocruz), realizou pesquisa de busca ativa de
oObitos e nascidos vivos em 129 municipios do
Nordeste e da Amazonia Legal. Os dbitos ou
nascimentos sem registro nos cartdrios, em
unidades de saude ou nos sistemas de infor-

Taxa de mortalidade

macao do Ministério da Saude foram confir-
mados por meio de visitas domiciliares. Para
essas localidades foram calculados fatores
de correcdo do sub-registro, para dbitos e
nascidos vivos, depois generalizados utilizan-
do métodos estatisticos para todos os muni-
cipios brasileiros. Os fatores de correcao en-
contrados na busca ativa foram utilizados no
célculo das taxas de mortalidade na infancia
e infantil e de seus componentes.

As melhorias das condicoes sanitarias
e sociais, além das mudancas demografi-
cas, sao responsaveis por parte do sucesso
brasileiro no alcance da meta A do ODM 4.
Também foram relevantes a implantacao de
um sistema de saude universal, o Sistema
Unico de Saude (SUS), apés a Constituicao
Federal de 1988, e a ampliacao das cober-
turas de atencdo basica, principalmente
por meio da estratégia de Saude da Familia
(ver Box 4.2).

na infancia no Brasil (LQ’\ 7
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Além de possuir um sistema nacional
universal, integral e gratuito de saude, o
Brasil promoveu uma grande expansao da
atencao basica, por meio da estratégia Sau-
de da Familia.

0 Programa Saude da Familia (PSF) foi
desenhado para prestar assisténcia con-
tinua nas especialidades basicas, a uma
populacao adscrita, por meio de equipes
de salde da familia. Essa equipe multi-
profissional, composta por médico, enfer-
meiro, técnico ou auxiliar de enfermagem
e agentes comunitarios de saude, é res-
ponsavel pelas acoes basicas de promo-
cao, prevencao, diagnostico precoce, tra-
tamento e reabilitacao, caracteristicas da
atencao primaria.

Enquanto em 1995 a estratégia Saude
da Familia era adotada por 115 munici-
pios, em dezembro de 2013 j& estava pre-
sente em mais de 95% das cidades bra-
sileiras. As 34.185 equipes atendem 108
milhoes de pessoas, o0 equivalente a 56,4%
da populacao.

Essa estratégia tem contribuido bastan-
te para a reducao da mortalidade infantil.
Pesquisas apontam que, em 2002, os mu-
nicipios com mais de 70% de cobertura do
PSF tinham 34% menos criancas com baixo

peso ao nascer, além de melhor cobertu-
ra vacinal. Ampliacoes de 10% na popula-
cao atendida pelas equipes de Salde da
Familia respondiam por 4,5% da reducao
da mortalidade infantil entre 1990 e 2002.
A implementacao do PSF estava associada
a reducoes na mortalidade, principalmente
nas fases iniciais da vida.

Outro estudo mostra que, de 1995 a
2003, o impacto do PSF na mortalidade
infantil foi maior em municipios com pio-
res condicdes iniciais e nas regioes mais
pobres do Pais (Norte e Nordeste). As re-
ducdes estavam mais associadas as con-
dicoes perinatais, doencas infecciosas,
enddcrinas e respiratérias. Em avaliacdo
realizada em 2012, considerando somen-
te a regidao Nordeste, no periodo de 2005
a 2007, os resultados continuaram mos-
trando impacto significativo da estratégia
sobre a mortalidade infantil.

O Bolsa Familia, programa de transfe-
réncia de renda do governo brasileiro (ver
ODM 1), também vem contribuindo signifi-
cativamente para reducao da mortalidade
infantil no Pais. Estudo publicado em 2013
a respeito do impacto do Bolsa Familia esti-
ma uma reducao de 20% na taxa de morta-
lidade infantil no Brasil entre 2004 e 2009.
Nos casos de mortes por insuficiéncia nu-
tricional e problemas respiratdrios, a queda
chega a 60%.

Referéncias: Macinko, James, Frederico C. Guanais, Maria de Fatima M. de Souza. “Evaluation of the Impact of the Family Health
Program on Infant Mortality in Brazil, 1990-2002", Journal of Epidemiology and Community Health, 2006, 60, p. 13-19.

Rocha, R; Soares, R. Evaluating the Impact of Community-Based Health Interventions: evidence from Brazil's Family Health
Program. Institute for the Study of Labor [Iza), Discussion Paper, n. 4119, April 2009.

Duarte, GB; Mesquita, C. Avaliacdo do impacto do Programa Saude da Familia sobre a mortalidade infantil no Nordeste do Brasil.

Forum do Banco de Desenvolvimento do Nordeste, Ceara, 2012.

Rasella D., Aquino R., Santos C.A.T., Paes-Sousa R., Barreto M.L. Effect of a conditional cash transfer programme on childhood
mortality: A nationwide analysis of Brazilian municipalities. 2013. The Lancet, 382, issue 9886, pp. 57-64.8 Brasil, 2013.



A mortalidade infantil pode ser analisada
por seus componentes - neonatal precoce,
neonatal tardia e pds-neonatal. Em meados
da década de 1990, a mortalidade de criancas
de 0 a 6 dias de vida (periodo neonatal pre-
coce) passou a ser o principal componente
das mortes infantis e de criancas abaixo dos
5 anos. Em 2011, um em cada dois 6bitos em
menores de 1 ano aconteciam nos primeiros

Grafico 4.3
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seis dias de vida. Entre 1990 e 2011, a taxa de
mortalidade pds-neonatal (de 28 a 364 dias
apds o nascimento) reduziu 80,5%, passando
de 24 para 4,7 dbitos por mil nascidos vivos.
Nesse mesmo periodo, a taxa de mortalidade
neonatal precoce caiu de 17,7 para 8,1 ébitos
por mil nascidos vivo e a neonatal tardia (7 a
27 dias de vida), de 5,4 para 2,5 dbitos por mil
nascidos vivos (Gréfico 4.3).
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no periodo neonatal precoce, mais comple-
xo atuar sobre as causas das mortes e mais
importantes se tornam as acoes e 0s servi-
cos de saude relacionados ao pré-natal, ao
parto e ao puerpério.

Tendo em vista que, de acordo com os
dados de 2011, a mortalidade no periodo
pos-neonatal ainda responde por cerca de
30% dos dbitos infantis, intervir nas condi-
coes sociais e em outros determinantes da
salde continua sendo essencial.

Em 2011, as afeccdes perinatais, relacio-
nadas ao periodo que se estende das 22 se-
manas completas de gravidez até sete dias
completos apds o nascimento, respondiam
por 59% do total de 6bitos em menores de 1

ano no Brasil. O segundo principal grupo de
causas eram as malformacoes congénitas,
responsaveis por 20% do total de 6bitos nessa
faixa etaria. Observa-se menor participacao
das doencas infecciosas (4,4%) e do aparelho
respiratorio (5,3%). Esse padrao de distribui-
cao de causas esta relacionado ao processo
de desenvolvimento do Pais com melhoria
das condicdes socioecondmicas e sanitarias.

Dentre as afeccoes originadas no periodo
perinatal, a prematuridade, a maior parcela
das infeccées perinatais, a asfixia/hipdxia e
os fatores maternos eram as principais cate-
gorias de causas de 6bitos infantis no Brasil,
respondendo, respectivamente, por 18,6%,
12,2%, 10,4% e 9,2% do total de mortes regis-
tradas em 2011, segundo o Sistema de Infor-
macao sobre Mortalidade (SIM).
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Mortalidade infantil por causas (em %]
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Todavia, essa distribuicao ndo é ho-
mogénea para todas as criancas brasi-
leiras. As malformacdes congénitas, a
prematuridade, as infeccdoes perinatais,
a asfixia/hipoxia e os fatores maternos
respondiam por mais de 65% dos 6bitos
de criancas brancas menores de 1 ano
em 2011. Para as criancas pretas, os fa-
tores maternos, com uma participacao
pouco superior a 9%, sdo substituidos
pelas infeccoes da crianca no grupo das
cinco principais categorias de causas de
mortalidade, que somadas respondem
por mais de 65% dos o6bitos.

Em 2011, as infeccoes em criancas
ainda eram uma causa de morte muito
expressiva no segmento da populacao in-
digena, respondendo, sozinhas, por 25%
do total de dbitos nessa faixa etaria. Es-
sas infeccoes incluem, principalmente,
doencas do aparelho respiratério e algu-
mas doencas infecciosas e parasitarias.
As malformacdes congénitas e as afec-
coes perinatais somam menos de 40%
dos Obitos. Adicionalmente, observa-se
uma participacao acima da média nacio-
nal das causas mal definidas no total de
dbitos de criancas indigenas (Gréafico 4.4).

Além desses fatores, outros tém con-
tribuido para que a mortalidade infantil
da populacao indigena permaneca ainda
elevada, como os altos indices de des-
nutricao infantil. As explicacoes para a
participacao de todas essas causas estao
associadas ao acesso restrito a acoes de
atencao primaria nas aldeias, baixa co-
bertura vacinal, atencao pré-natal insu-
ficiente, baixa cobertura de saneamento
basico, entre outros. Por isso, o governo
tem desenvolvido um conjunto amplo de
acoes em varias frentes de atuacao, algu-
mas diretamente voltadas para melhorias
nas condicoes de salde das criancas indi-
genas (ver Box 4.3).



Com o objetivo de fortalecer a area de sau-
de indigena, em 2010 foi criada na estrutura
do Ministério da Salde uma secretaria espe-
cifica para cuidar das politicas de atencao aos
povos indigenas. Um dos desafios da Secre-
taria Especial de Saude Indigena é contribuir
para a reducao da mortalidade das mulheres
indigenas em idade fértil, materna, infantil e
fetal, que ainda apresentam indicadores su-
periores a média nacional.

Cabe destacar dentre as estratégias
multissetoriais para reducao da mortalida-
de materna, infantil e fetal na populacao in-
digena: a) aampliacao da assisténcia a sau-
de, com a realizacao de mais de nove mil
atendimentos de médicos e enfermeiros em
aldeias situadas em areas de dificil acesso,
em parceria com o Ministério da Defesa e

Em 1992, foi iniciado o Plano de Con-
trole e Eliminacao do Sarampo, com uma
bem-sucedida campanha nacional reali-
zada no primeiro semestre daquele ano
que alcancou 96% das criancas de 9 me-
ses a 14 anos de idade em todo o Pais.
O numero de casos se reduziu significa-
tivamente entre 1991 e 1992. Ocorreram
surtos entre 1992 e 1994, em sua maioria,
em pessoas maiores de 15 anos. Houve
ainda outro surto em 1996, além de al-
guns casos importados. O fortalecimento
das campanhas e da vigilancia produziu

com a Fundacao Nacional do indio (Funail;
b) a ampliacdo da cobertura de saneamen-
to basico; c) a definicdo de protocolos de
atencao direcionados a mulher e a crian-
ca indigena, incluindo praticas de cuidado
tradicionais que favorecem a qualificacao
da atencao ao pré-natal, parto e puerpério;
d) a capacitacdo dos profissionais da satude
indigena para deteccao precoce de agravos
na infancia; e} a intensificacao das estraté-
gias de vigilancia alimentar e nutricional,
em especial de incentivo ao aleitamento
materno exclusivo de bebés até 6 meses de
idade; f) a suplementacao de megadoses de
vitamina A para criancas indigenas de 6 a
59 meses e de sulfato para criancas de 6
a 24 meses; g) o aumento das coberturas
vacinais e a consequente reducao da mor-
bimortalidade por doencas imunopreveni-
veis de acordo com o Calendario Nacional
de Vacinacao dos Povos Indigenas.

um decréscimo dos coeficientes de inci-
déncia desde entao (Gréafico 4.5).

No Brasil, ndo houve notificacao da transmis-
sdo autdctone do virus do sarampo entre os anos
2000 e 2012. Contudo, em 2013, o Ministério da
Saude registrou 192 casos confirmados da doen-
ca. Ressalta-se que foram adotadas medidas
para interromper a cadeia de transmissao, in-
cluindo bloqueios vacinais seletivos, intensifica-
cao da rotina de vacinacao e campanhas contra o
sarampo, abrangendo toda a populacao na faixa
etaria de 6 meses até 5 anos.
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Grafico 4.5
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Avacina triplice viral (sarampo, rubéo-
la e caxumbal, que, em 2003, substituiu
a monovalente contra sarampo, alcancou
99,5% do publico-alvo em 2012. Para ana-
lisar as diferencas de cobertura, foi pro-
posto um indicador de homogeneidade,
que utiliza, como numerador, as cidades
com cobertura vacinal adequada em re-
lacdo ao total de municipios existentes.
Nesse ano, a homogeneidade da cobertu-
ra da triplice viral em criancas menores
de 1 ano ficou em 61% (Grafico 4.5).

Em 2013, o Programa Nacional de Imu-
nizacdes (PNI) completou 40 anos de uma
caminhada de bastante sucesso no controle
de doencas imunopreveniveis (ver Box 4.4).
Além da reducdo da incidéncia de saram-
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po, gracas as estratégias de imunizacao do
Brasil, diversos outros resultados impor-
tantes foram alcancados, nao necessaria-
mente restritos as criancas menores de 5
anos (Grafico 4.6).

A histéria que precede o PNI esta rela-
cionada ao éxito no controle e na erradica-
cao da variola. Em seguida, j& como parte
do Programa, outra conquista marcante: a
eliminacao da poliomielite em 1994. Nos
anos 2000, as campanhas de vacinacao
contribuiram para uma reducao significati-
va de varias doencas como difteria, tétano
neonatal, tétano acidental e rubéola congé-
nita. Mesmo diante de resultados tao posi-
tivos a vigilancia sobre essas doencas hoje
controladas precisa se manter constante.



Grafico 4.6

Numero de casos e coeficientes de incidéncia de doencas imunoprevenlvies por tipo doenca e ano
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Em 1973, foi implantado o Programa Na-
cional de Imunizacées (PNI] que completou
40 anos de uma bem-sucedida histdria no
controle de doencas imunopreviniveis. Além
de estabelecer e uniformizar o calendario
vacinal, o PNI ao longo de quatro décadas
introduziu novas vacinas e realizou campa-
nhas de imunizacao para diferentes grupos
populacionais, entre outras acoes de grande
impacto na salde dos brasileiros.

O primeiro calendario vacinal era vol-
tado para o publico infantil e previa quatro
vacinas: triplice bacteriana (DTP), contra
difteria, tétano e coqueluche; BCG (Baci-
lo Calmette-Guerin), contra tuberculose;
monovalente contra sarampo; e oral con-
tra poliomielite. Ao longo dos anos, novas
vacinas foram introduzidas e novos grupos
populacionais passaram a ser cobertos.

Referéncias: Barreto et. al., Sucessos e fracassos no controle de doencas infecciosas no Brasil: o contexto social e ambiental, politicas, intervencées e
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Esse processo se acelerou com a progressiva
implementac&o do Sistema Unico de Satde. Por
meio da descentralizacao, foram organizados
servicos de salde onde antes ndo existiam ou
eram muito incipientes. As elevadas coberturas
vacinais em todas as regides do Pais levaram ao
efetivo controle de varias doencas imunoprevini-
veis. Atualmente, o calendario vacinal conta com
14 vacinas e cobre todas as faixas etarias.

Em 2013, o Programa Nacional de Imuni-
zacoes disponibilizou gratuitamente a popu-
lacao 44 tipos diferentes de produtos, entre
soros, vacinas e imunoglobinas. As informa-
coes consolidadas para 2012 mostram que
96% das vacinas e 100% dos soros utilizados
pelo PNI sdo produzidos no Pais. Esse au-
mento da oferta sé foi possivel porque hou-
ve significativa ampliacao do financiamento
destinado ao Programa de R$ 290 milhées
em 1995 para R$ 1,9 bilhdo em 2013 (valores
corrigidos pelo IPCA - média anual).

necessidades de pesquisa. The Lancet, Series Saude no Brasil n.3, 50140-6736, May, 2011.
Brasil. Ministério da Sadde. 30 Anos do Programa Nacional de Imunizacées, Brasilia, 2003.
Brasil. Ministério da Sadde. 40 Anos do Programa Nacional de Imunizacées, Brasilia, 2013.
Domingues, CMAS; Teixeira, AMS. Coberturas vacinais e doencas imunopreveniveis no Brasil no periodo 1982-2012: avancos e desafios do Programa

Nacional de Imunizacées. Epidemiol. Serv. Sadde, vol.22, n.1, pp. 9-27, 2013.
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O quinto Objetivo de Desenvolvimen-
to do Milénio (ODM 5] é melhorar a salde
materna. Sao duas metas globais a serem
atingidas até 2015: A) reduzir a mortalidade
materna a trés quartos do nivel observado
em 1990; e B) universalizar o acesso a sau-
de sexual e reprodutiva.

De acordo com o Relatério dos Objetivos
de Desenvolvimento do Milénio 2013, divul-
gado pela Organizacao das Nacoes Unidas
(ONU), a despeito da reducdo ocorrida des-
de 1990, o mundo ndo alcancara a meta A.
Nos paises em desenvolvimento, a morta-
lidade materna caiu de 440 para 240 6bitos
por 100 mil nascidos vivos, uma reducao de
45% entre 1990 e 2010. Na América Latina,
que apresenta situacao consideravelmente
melhor, o percentual de queda foi seme-
lhante: 45%, passando de 130 para 72 6bi-
tos maternos por 100 mil nascidos vivos.

A meta B também nao sera alcancada,
pois a proporcao de partos atendidos por
profissionais de salde treinados - um dos
seus principais indicadores - estava por
volta de 66% no mundo em desenvolvi-
mento em 2011, e apenas 51% das ges-
tantes realizavam ao menos quatro con-
sultas de pré-natal.

O Brasil também enfrenta grandes de-
safios para alcancar a reducao da morta-
lidade materna na magnitude preconizada
pela meta A. Importante ressaltar, no en-
tanto, que o desempenho do Pais foi me-
lhor que as médias registradas nas nacoes
em desenvolvimento e na América Latina.
De 1990 a 2011, a taxa de mortalidade mater-
na brasileira caiu em 55%, passando de 141
para 64 6bitos por 100 mil nascidos vivos.

O alcance da meta B, contudo, esta
muito proximo. Em 2011, 99% dos partos
foram realizados em hospitais ou outros
estabelecimentos de salde; e por volta
de 90% das gestantes fizeram quatro ou
mais consultas pré-natais.

Para abarcar outras dimensdes da sau-
de da mulher, o Brasil estipulou para si
uma terceira meta: até 2015 deter e inver-
ter a tendéncia de crescimento da mortali-
dade por cancer de mama e de colo de Ute-
ro. O Pais ja atingiu a meta em relacao ao
cancer de colo de Utero, mas a mortalidade
por cancer de mama avancou. Em parte, o
aumento do indice foi motivado pelo recente
esforco para ampliar o registro das mortes
por esta doenca, habitualmente notificadas
como resultado de outras causas.



ODM5META A
Até 2015, reduzir a

mortalidade materna a trés
quartos do nivel observado
em 1990

O principal indicador da meta A do ODM 5 é
arazdo de mortalidade materna (RMM). A mor-
te de mulheres durante a gravidez, o parto ou o
puerpério (periodo de 42 dias ap6s o parto) tem
se reduzido de forma acentuada no Brasil. Dos
141 obitos por 100 mil nascidos vivos em 1990,
ataxa em 2011 ficou em menos de 64 6bitos por
100 mil nascidos vivos (Gréfico 5.1).

Contudo, a razdo de odbitos maternos
ainda permanece acima da meta estipulada
para 2015 de 35 ébitos por 100 mil nasci-
dos vivos, mesmo considerando estimativas
que colocam o Brasil em melhor situacao,
como as feitas pela Organizacao Mundial de
Saude (OMS) e pelo /nstitute of Health Me-
trics and Evaluation (IHME).

Grafico 5.1

A reducdao da RMM observada no
periodo se deve, em grande medida, a
queda da mortalidade materna por cau-
sas obstétricas diretas: resultantes de
complicacoes surgidas durante a gravi-
dez, o parto ou o puerpério; decorrentes
de intervencoes, omissoes, tratamen-
to incorreto ou de eventos associados
a qualquer um desses fatores (Grafico
5.1). A incidéncia dessas causas obsté-
tricas saiu de mais de 126 mortes por
100 mil nascidos vivos em 1990 para
menos de 43 mortes por 100 mil nasci-
dos vivos em 2011 - reducao de quase
67% em 21 anos, o que da um declinio
médio anual de quase 5,1%.

Ao analisar a mortalidade materna
segundo as causas obstétricas mais re-
levantes (Grafico 5.1), observa-se que-
da substancial na RMM em decorréncia
de todas as principais causas de morte
materna. A excecdo refere-se a mortali-
dade por doencas do aparelho circulato-
rio complicando a gravidez, o parto ou o
puerpério, que sofreu um ligeiro aumento
entre 2000 e 2011.

Mortalidade materna (nimero de dbitos por 100 mil nascidos vivos)

Mortalidade materna estimada por diversas fontes
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O segundo indicador da meta A do
ODM 5 é a percentagem de partos rea-
lizados em ambientes hospitalares ou
outro tipo de estabelecimento de salde.
No Brasil, 99% dos partos sao realiza-
dos em estabelecimento de saude, per-
centual que praticamente n3o variou de
1996 a 2011 (Grafico 5.2).

RMM direta
RMM indireta

1990
2000
2011 @

No Brasil, um fator que dificulta a re-
ducao da mortalidade materna é o elevado
numero de partos cesareos. A percentagem
de cesarianas tem se mantido em patama-
res muito altos e com tendéncia de cres-
cimento em todas as regides (Grafico 5.2).
O indice nacional de menos de 41% em 1996
subiu para quase 54% em 2011.



Grafico 5.2

Partos realizados em estabelecimento de satde (em %)
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A elevada percentagem de partos ce-
sareos representa um grande desafio para
a politica de saude. Isso porque a reali-
zacao indiscriminada de cesarianas en-
volve riscos desnecessarios tanto para a
mae quanto para a crianca, além de cus-
tos adicionais para o sistema de salde.
Para se ter uma ideia, mulheres submeti-
das a cesareas correm 3,5 vezes mais risco
de morrer (dados de 1992-2010) e tém cinco
vezes mais chances de contrair uma infec-
cdo puerperal (dados de 2000-2011); sem
contar a maior probabilidade de ocorréncia
de partos prematuros.

Por isso, a Organizacao Mundial de Sau-
de recomenda que o percentual de cesaria-
nas nao ultrapasse a faixa entre 5% e 15%
do total de partos.

A reducao da mortalidade materna
geralmente estd associada a atencao

Lancada em 2011 com o objetivo de re-
duzir a mortalidade materna e neonatal,
a Rede Cegonha organiza-se a partir dos
seguintes componentes: al pré-natal; b)
parto e nascimento; c) puerpério e atencao
a saude da crianca; e d) sistema logistico.
Os recursos destinados ao desenvolvimento
da estratégia sao empregados no reforco a
rede hospitalar convencional, especialmen-
te relacionada a obstetricia de alto risco, a
criacdo de novas estruturas de assisténcia,
a exemplo dos Centros de Parto Normal, e a
qualificacdo dos profissionais de saude.

qualificada ao parto e a assisténcia obs-
tétrica de emergéncia - dimensdes rela-
tivas a meta A - e também ao acesso a
servicos de atencdo pré-natal e de pla-
nejamento familiar, dimensoes relativas
a meta B do ODM 5. Além disso, a adocao
de intervencoes adequadas requer a dis-
ponibilidade de informacdes confidveis a
respeito de razoes e tendéncias de mor-
talidade materna.

0 Sistema Unico de Saude (SUS) tem
adotado medidas nessas duas frentes por
meio da regulamentacao da vigiladncia de
obitos maternos e de politicas voltadas
para melhoria da salde materna, dentre as
quais se destaca recentemente a Rede Ce-
gonha (ver Box 5.1).

Em 2013, 5.488 municipios aderiram a
Rede Cegonha, beneficiando 2,5 milhoes de
gestantes. No mesmo ano, foram criados 439
novos leitos neonatais (192 de terapia intensiva
e 247 de cuidados intensivos) e 861 receberam
custeio para qualificacao do cuidado neonatal.

Atualmente, o Brasil conta com 4.384 lei-
tos de terapia intensiva neonatal e 2.305 leitos
de terapia intensiva pediatrica. Adicionalmen-
te, o Ministério da Salde apoiou a elaboracao
e a pactuacao de planos da Rede Cegonha em
203 regioes de saude. Os Planos de Acao Re-
gionais tém o objetivo de reorganizar o cuida-
do de gestantes e criancas, a partir da légica
de suficiéncia e qualidade da atencdo basica
e hospitalar, regulacao e controle.



ODM 5 META B

Até 2015, universalizar o

acesso a salde sexual e
reprodutiva

O primeiro indicador da meta B é a taxa
de prevaléncia do uso de anticoncepcionais.
Como apontado no IV Relatério Nacional de
Acompanhamento dos ODM, de 2010, dados
da Pesquisa Nacional sobre Demografia e
Salde mostraram que o conhecimento a
respeito de métodos anticoncepcionais é
praticamente universal no Brasil, tendo
sido registrado um grande aumento do uso
desses métodos entre 1986 e 2006. Desde
entao, ndo ha razdes para supor que essa
situacao tenha piorado, tendo em vista a

Grafico 5.3

disponibilizacao gratuita de contraceptivos
pelo SUS, bem como o aumento do nivel
educacional da populacao, especialmente
das mulheres.

A taxa de fecundidade das adolescentes
é o segundo indicador da meta B. A questao
da gravidez na adolescéncia esta diretamente
relacionada ao uso de métodos anticoncep-
cionais. A maior disseminacao do uso de con-
traceptivos estd provavelmente correlacio-
nada a queda da taxa de fecundidade nessa
faixa etaria, entre 1996 e 2011 (Gréfico 5.3).
Essa reducao também ¢ explicada por outros
fatores, como a expansao do acesso a educa-
cao sexual, informacao e servicos adequados
de saude. A gravidez entre adolescentes vem
diminuindo em todo o Pais, sendo historica-
mente menor nas regides Sul e Sudeste. O
Norte, contudo, ainda apresenta um numero
elevado de gestacoes nessa faixa etéria.

Taxa de fecundidade das mulheres de 15 a 19 anos (por mil mulheres)
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Grafico 5.4

O terceiro indicador da meta B diz res-
peito a cobertura da atencdo pré-natal, le-
vando em conta as porcentagens de maes
que fizeram ao menos uma consulta e das
que estiveram no minimo em quatro con-
sultas. Praticamente todas as maes bra-
sileiras conseguem fazer ao menos uma

Cobertura da atencao pré-natal (em %)

2000

84

2001

ODM 5 METAC

Até 2015, deter e inverter a

tendéncia de crescimento da
mortalidade por cancer de
mama e de colo do Utero

O cancer de colo uterino e o de mama
estdo entre as principais causas de dbitos
de mulheres na faixa etaria de 30 a 69 anos
de idade por neoplasias.

Um dos indicadores da meta definida
pelo Brasil, aqui denominada meta C, a
taxa de mortalidade por cancer de colo

consulta de pré-natal: 98% das mulheres
desde 2004, sendo que a maior parte delas
é consultada mais de uma vez. O percen-
tual das gestantes que compareceram a
pelo menos quatro consultas de pré-natal
subiu de 83% em 2000 para 90% em 2011
(Gréafico 5.4).

Cobertura de
atendimento pré-natal
(pelo menos uma
consulta)
Coberturade @
atendimento pré-natal

[pelo menos quatro
consultas)

do Utero - altamente associado a infeccado
por subtipos oncogénicos do Papilomavi-
rus Humano (HPV] - tem se mantido es-
tavel no Brasil. O dado de 2011 (8,5 6bitos
por 100 mil mulheres] é ligeiramente in-
ferior ao patamar de nove dbitos por 100
mil mulheres observado em 2000 e 2005,
o que pode significar o principio da inver-
sdo da tendéncia, conforme preconizado
pela meta (Gréafico 5.5).

A taxa de mortalidade por cadncer de
mama, ao contrario, tem crescido ao lon-
go dos anos (Gréfico 5.5). No entanto, como
mencionado, tal avanco pode estar associa-
do a melhoria na qualidade da informacao e
ao esforco para aumentar a deteccao pre-
coce da doenca (ver Box 5.2).



Grafico 5.5

Taxa de mortalidade por cancer de mama e de colo do Utero entre mulheres de 30 a 69 anos (por 100 mil mulheres)

Cancer de Mama

Com a nova Politica Nacional de Atencao
Oncoldgica, deu-se inicio a reorganizacao
completa da atencao oncoldgica no Sistema
Unico de Saude. Apds um processo de ava-
liacao das redes estaduais, foram atualiza-
das as habilitacoes na alta complexidade,
com inclusao de novos hospitais e criacao
de nove complexos hospitalares, associan-
do servicos isolados, como os de radiotera-
pia e quimioterapia, a um Unico hospital de
modo a permitir o atendimento integral do
paciente oncoldgico.

Além de destinar recursos para a orga-
nizacao das redes de atencao, o SUS tem
priorizado acoes de rastreamento e diag-
ndstico precoce do cancer de mama e do
cancer de colo uterino para modificacao do
atual quadro epidemioldgico. Assim, foram
destinados recursos adicionais para a rea-

Cancer de Colo de Utero

lizacdo do exame cipatoldgico cérvico-va-
ginal/microflora e da mamografia bilateral
para rastreamento.

O Governo Federal tem investido cons-
tantemente na qualificacao das mamogra-
fias e dos exames citopatoldgicos ofertados
a populacao, por meio do Programa Nacio-
nal de Qualidade da Mamografia (PNMQ] e
da Qualificacao Nacional em Citopatologia.

Por fim, cabe destacar a campanha de
vacinacao gratuita contra o HPV nas escolas
e em postos de saude. O objetivo da mobili-
zacao nacional, iniciada em marco de 2014,
é reduzir a incidéncia do cancer de colo do
Utero pela imunizacao de meninas entre 9 e
13 anos de idade. A cada etapa, a campanha
vai focar em uma faixa etaria especifica: em
2014, serao vacinadas as meninas de 11 a 13
anos; em 2015, de 9 a 11 anos; e em 2016,
apenas as de 9 de idade. A meta do Ministério
da Saude é vacinar 80% do publico-alvo, com-
posto por 5,2 milhoes de meninas.

2000
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85

MELHORAR A SAUDE MATERNA









88

Para atingir o desafio proposto pelo
sexto Objetivo de Desenvolvimento do Mi-
lénio (ODM 6), os paises precisam alcan-
car trés metas especificas: interromper,
até 2015, a propagacao e diminuir a inci-
déncia de HIV/aids (meta A); universalizar
0 acesso ao tratamento do HIV/aids até
2010 (meta B); e reduzir a incidéncia de
malaria e outras doencas, como tubercu-
lose, até 2015 (meta C).

Os dados do Relatério dos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio 2013 da Orga-
nizacdo das Nacdes Unidas (ONU) mostram
que a meta A ja foi alcancada. Nos paises
em desenvolvimento, de 2001 a 2011, o na-
mero de novas infeccoes anuais por HIV
para cada 100 pessoas de 15 a 49 anos caiu
de 0,09 para 0,06. Apesar da reducao signi-
ficativa da disseminacao da doenca, a ONU
alerta para a infeccao de 2,5 milhdes de
pessoas todos os anos.

No Brasil, a taxa de deteccido de HIV/
aids se estabilizou nos dltimos dez anos,
em torno de 20 por 100 mil habitantes diag-
nosticados por ano, e o coeficiente de mor-
talidade pela doenca diminuiu. Os registros
entre criancas menores de 5 anos também
cairam consideravelmente, entre 2001 e
2012, passando de 5 para 3,4 por 100 mil
habitantes. A estabilidade da taxa de detec-
cao em um contexto de crescente aumento
da capacidade de diagndstico sinaliza, ao
mesmo tempo, a interrupcao da propaga-
cdo da doenca e a reducao da incidéncia, tal
como exigido pela meta A do ODM 6.

No Relatorio ODM de 2013, a ONU consi-
dera que o mundo nao conseguiu alcancar
a meta B, de universalizar até 2010 o trata-
mento de pacientes com HIV/aids. Em 2011,
nos paises em desenvolvimento, a terapia
chegava a apenas 55% das pessoas que
necessitavam. A Organizacao das Nacodes
Unidas reconhece, no entanto, a expansao
do acesso nos Ultimos anos e salienta que a
universalizacdo é possivel, desde que haja
disposicao politica para promové-la.

Estima-se que, em 2012, 718 mil bra-
sileiros tinham HIV/aids, o que representa
uma prevaléncia de 0,4% na populacao ge-
ral. Desse total, 574 mil haviam sido diag-
nosticados, 436 mil foram atendidos nos
servicos de salde e 313 mil (44%) estavam
em terapia antirretroviral.

Reduzir, até 2015, a incidéncia da malaria
e de outras doencas é a meta C do ODM 6.
De 2000 a 2011, a taxa global de mortalida-
de por malaria reduziu 25%, de acordo com o
Relatério ODM 2013. Isso significa que a meta
de reducdo da incidéncia da doenca ja foi al-
cancada. Segundo a ONU, a doenca era trans-
mitida em 99 paises, dos quais 50 estariam
se encaminhando para uma reducao de 75%
da incidéncia até 2015. Os indicadores tam-
bém apontam, em todo o mundo, a reducao
da incidéncia da tuberculose - outra doenca
relacionada as metas do ODM 6.

De 1990 a 2012, a incidéncia parasitaria
anual (IPA) de malaria no Brasil caiu de 3,9
para 1,3 casos por mil habitantes, e a de tu-
berculose de 51,8 para 37 casos por 100 mil
habitantes. Ou seja, o Pais alcancou antes
do prazo estipulado a meta de reduzir a in-
cidéncia das duas doencas monitoradas pe-
los indicadores oficiais da meta C do ODM é.

No caso da tuberculose, a Organizacao
Mundial de Satde (OMS) destacou o Brasil
como um dos sete paises, entre os 22 res-



ponsaveis pelo maior nUmero de casos da
doenca, a alcancar as metas de reducao da
incidéncia e dos o6bitos relacionados.

Como a meta C do ODM 6 nao especifica
outras doencas, além da malaria e da tu-
berculose, o Brasil decidiu, por conta pro-
pria, incluir indicadores para monitorar a
reducdo da incidéncia da hanseniase tam-
bém. Entre 1994 e 2012, a taxa de deteccdo
de hanseniase caiu de 21,6 para 17,2 novos
casos anuais por 100 mil habitantes.

ODM 6 META A

Até 2015, interromper a
propagacao e diminuir a
incidéncia de HIV/aids

Ao longo dos ultimos dez anos, a detec-
¢do do HIV/aids no Brasil se manteve estavel,
com uma média de 20 casos por 100 mil ha-
bitantes. Contudo, ocorreram mudancas re-
gionais significativas. Enquanto no Sudeste
houve tendéncia de reducdo, a taxa de detec-
cao na regiao Sul apresentou comportamen-
to errdtico, mantendo-se mais elevada que
as demais. Nas demais regioes, observou-se
incremento na incidéncia de novos casos.

A taxa de deteccdo de HIV/aids em me-
nores de 5 anos ¢ utilizada para representar
a taxa de transmissao vertical do HIV, que
ocorre de mae para filho, durante a gesta-
cao, parto ou amamentacao (Gréafico 6.1).

Em uma década, a taxa de deteccao de HIV/
aids em criancas com até 5 anos de idade di-
minuiu significativamente no Pais: de 5 para
3,4 casos por 100 mil habitantes entre 2001 e
2012. Essa reducao foi motivada pelo desem-
penho das regides Sudeste, Sul e Centro-Oes-
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te. Ao considerar todas as regioes, nota-se que
as diferencas das taxas registradas no Norte e
no Nordeste em relacdo as outras trés regices
se mantém estaveis desde 2007 (ver Anexo Es-
tatistico). Parte dessa distincao se explica pelo
nivel de cobertura da testagem de HIV duran-
te o pré-natal, que ainda é menor nas regides
Norte e Nordeste.

A raz&o entre os nimeros de casos de HIV/
aids detectados em homens e em mulheres
aponta maior incidéncia da doenca na popu-
lacao masculina. Contudo, até 2006, na faixa
etaria dos 10 aos 19 anos - que engloba a ado-
lescéncia -, a relacao era inversa, com mais
registros entre as mulheres. O quadro muda
de 2007 em diante, quando se observa um
crescimento dos casos entre os homens supe-
rior ao verificado entre as mulheres, inclusive
na populacao de 10 a 19 anos. O aumento da
razao entre os sexos denota também a mascu-
linizacdo da incidéncia (Gréafico 6.1).

As estatisticas mostram que a mortalida-
de por aids apresentou uma pequena reducao
no Pais na ultima década. A média nacional,
entretanto, oculta diferencas relevantes nas
tendéncias das grandes regides. O declinio
dos registros de 6bitos deve-se ao desempe-
nho da regiao Sudeste, que apresentou queda
continua da mortalidade no periodo. Esse fato
compensou a elevacao do coeficiente nas re-
gioes Norte, Nordeste e Centro-Oeste e sua
estabilidade no Sul em nivel mais elevado que
o das demais regides (ver Anexo Estatistico).

ODM 6 META B

Até 2010, universalizar o acesso

ao tratamento de HIV/aids

No Brasil, o acesso ao tratamento de HIV/
aids é universal e gratuito pelo Sisterna Unico
de Saude (SUS). Uma vez detectado e notifica-
do o caso, a pessoa infectada passa a acom-
panhar, na rede de salde, a variacao da carga
viral e monitorar o eventual surgimento de ou-
tras doencas. Sempre que necessario, inicia-
-se o tratamento com antirretrovirais.

O Ministério da Saude estimava, em 2012,
a existéncia de 718 mil pessoas com HIV/aids
no Brasil, correspondendo a uma taxa de pre-
valéncia de 0,4% da populacao. Dessas, 574
mil haviam sido diagnosticadas, 436 mil es-
tavam sendo monitoradas e 313 mil recebia a
terapia antirretroviral (TARV).

A area da pesquisa em saude tém se de-
dicado com afinco a busca de novos meios
para aprimorar os mecanismos de deteccao
e tratamento do HIV/aids. Nesse sentido, o
Ministério da Saude decidiu adotar um novo
protocolo de tratamento para os infectados
com HIV, visando estimular o uso da terapia
antirretroviral no contexto das intervencoes
de prevencao combinadas.



0 novo protocolo estimula o inicio ime-
diato da TARV para todas as pessoas vivendo
com HIV/aids, independentemente da conta-
gem de linfocitos LT-CD4+. O objetivo é, com
a reducao da carga viral, diminuir a transmis-
sibilidade do virus HIV, a morbidade e a mor-
talidade da doenca. As evidéncias mostram
que a supressao viral promovida pela TARV
também pode reduzir significativamente a
transmissao sexual do HIV. A adesdo a tera-
pia antirretroviral é voluntaria, mas uma vez
iniciada nao deverad ser interrompida.

Além das mudancas no protocolo de
tratamento, havera alteracées nos meca-
nismos de notificacao dos casos de infec-
cdo pelo HIV. Atualmente, a notificacao é
normatizada por legislacoes estaduais e
municipais. Para uniformizar o processo,
todos os casos de infeccao pelo HIV serao
incluidos na lista de agravos de notificacao
compulsdria nacional. Até entdo, s6 era
obrigatéria a notificacdo de criancas expos-
tas ao HIV e dos casos de aids e infeccao
por HIV em gestantes.

A notificacdo é seguida pelo monitora-
mento dos pacientes com HIV/aids, confor-
me o marco conceitual da “cascata”, cuja
denominacao espelha a série de fases, des-
de o diagnéstico das pessoas vivendo com
HIV/aids até o tratamento antirretroviral e a
supressao da carga viral. O monitoramento
é realizado mediante dados obtidos a partir
dos sistemas de Controle de Exames La-
boratoriais e de Controle Logistico de Me-
dicamentos. Essas informacdes envolvem
diagnéstico, encaminhamento de pacientes
para a rede publica de salde, retencao no
cuidado, inicio e retencao no tratamento

antirretroviral e monitoramento/supressao
da carga viral.

A expressao “retencao no cuidado” se
refere ao acompanhamento dos pacientes
diagnosticados com HIV/aids que ainda
nao estao tomando medicamentos antir-
retrovirais. A intencdo é monitorar a carga
viral e o desenvolvimento de outras doen-
cas. Jd a "retencdo no tratamento” se refe-
re a continuidade do tratamento daqueles
que ja comecaram a tomar os medicamen-
tos antirretrovirais.

ODM 6 METAC
Até 2015, reduzir a

incidéncia da malaria e de
outras doencas

Nas ultimas duas décadas, foram notifi-
cados, em média, 458,9 mil casos de malaria
por ano no Brasil. Em 2012, no entanto, o re-
gistro reduziu-se para 242 mil casos. De 1990
a 2012, a incidéncia parasitaria anual (IPA) de
malaria diminuiu de 3,9 para 1,3 casos por mil
habitantes (Gréafico 6.2), mas a queda nao foi
linear. Entre 1997 e 1999 houve um aumento
da IPA de 2,5 para 3,9 casos por mil habitantes.
A partir dai, a incidéncia reduziu-se até che-
gar a dois casos por mil habitantes em 2002,
quando iniciou um novo periodo de crescimen-
to alcancando 3,3 casos por mil habitantes em
2005. Desde entao a tendéncia tem sido de re-
ducao constante, chegando a 1,3 caso por mil
habitantes em 2012.
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Grafico 6.2

Maléria
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No Brasil, a incidéncia de malaria esta
concentrada na regidao amazonica, que re-
gistrou 99,9% dos casos em 2012. Em 1996,
121 municipios dessa regidao eram consi-
derados de alto risco para transmissao da
doenca (IPA 250 casos por mil habitantes),
112 de médio risco (IPA entre 10 e 49,9 ca-
sos por mil habitantes) e aproximadamente
500 de baixo risco (IPA <10 casos por mil
habitantes). Em 2012, apenas 45 municipios
dos seis estados da Amazonia Legal foram
considerados de alto risco (Grafico 6.2).

A estratégia de mosquiteiros impregnados
com inseticidas, adotada no Pais, abrange toda
a populacdo e ndo é direcionada para grupos
especificos. Dessa maneira, o Brasil ndo possui
estimativas para apurar o sétimo indicador defi-
nido pela ONU para o ODM 6: nimero de criancas
menores de 5 anos dormindo sob mosquiteiros
tratados com inseticidas. Todavia, inquérito reali-
zado, em 2012, nos trés municipios do Acre res-
ponsaveis pelo maior nimero de casos estimou
que, na noite anterior, 52% das pessoas dormiam
sob um mosquiteiro tratado com inseticida. Adi-
cionalmente, segundo informacoes do Ministério
da Saude, 96% das criancas com casos confirma-
dos de malaria receberam tratamento adequado.

Grafico 6.3

Tuberculose

0 numero absoluto de 6bitos por malaria
no Brasil caiu 93,5% entre 1990 e 2012, pas-
sando de 927 para 60. Assim, o coeficiente de
letalidade da doenca - proporcao de casos
que resultam em mortes - reduziu de 0,17
para 0,02 6bitos por 100 casos (Gréfico 6.2).

Quanto a tuberculose, em 2011 foram
notificados em torno de 71 mil novos ca-
sos, 0 equivalente a uma taxa de incidén-
cia de 37 casos por 100 mil habitantes.
Em relacao a 1990, isso representa uma
melhora significativa, pois naquele ano
a incidéncia foi de 51,8 novos casos por
100 mil habitantes. A mortalidade por tu-
berculose no periodo também apresentou
reducdo de 3,6 para 2,4 6bitos por 100 mil
habitantes (Grafico 6.3).

Quando analisada em separado a tuber-
culose pulmonar bacilifera - forma mais
grave da doenca -, também se observa re-
ducao dos casos entre 2001 e 2012, mas em
ritmo um pouco menor. Ha ainda tendéncia
de queda da incidéncia e aumento do per-
centual de cura, bem como da percentagem
de pessoas em tratamento diretamente ob-
servado (Grafico 6.3).
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Grafico 6.3 (continuacao)

Taxa de mortalidade (por 100 mil habitantes)
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Além de ampliar a cobertura do trata-
mento, para garantir sua efetividade, o diag-
nostico da doenca deve ser rapido e permitir
a avaliacao da eventual resisténcia as dro-
gas usadas. O método tradicional para diag-
nosticar a tuberculose pode levar até dois
meses para fornecer o resultado. Por isso,
o Brasil passara a adotar o teste molecular
rapido para diagnéstico da tuberculose pul-
monar (ver Box 6.1).

Seguindo a Estratégia Global para
Reducao Adicional da Carga de Morbi-
dade da Hanseniase, lancada pela OMS
para o periodo de 2011 a 2015, o Brasil
reassumiu o compromisso de eliminacao

2011 |

o~
=
o~
TDO @
Cura @
da hanseniase como problema de saul-

de publica até 2015. Alcancar essa meta
implica ter menos de um caso por 10 mil
habitantes. Os principais indicadores re-
comendados pela Estratégia Global para
0 acompanhamento do progresso da en-
demia sao: o coeficiente de casos novos
com grau 2 de incapacidade em cada 100
mil habitantes; o nUmero e o coeficiente
de casos novos detectados por 100 mil
habitantes; e a proporcao de cura.

0 coeficiente de prevaléncia de hanse-
niase no Brasil vem sofrendo reducao pro-
gressiva nos Ultimos anos, de forma que
a maior carga de doenca se manteve nas



regioes Centro-Oeste, Norte e Nordes-
te. Mas esse indicador prioritario para a
meta de eliminacdo da hanseniase nao é

suficiente para medir a queda da endemia.
Isso porque o indicador sofre influéncias
operacionais decorrentes do tempo de tra-
tamento e do fluxo para a atualizacao do
sistema de informacoes.

Diante disso, optou-se por agregar outros
indicadores para monitorar e avaliar a doen-
ca, como o coeficiente de deteccao de casos
novos, o coeficiente de deteccao de casos no-
vos em menores de 15 anos, o coeficiente de
casos novos com grau 2 de incapacidade e o
percentual de pacientes curados.

Os coeficientes de deteccao de casos novos
de hanseniase no Brasil apresentam o mesmo
padrdo espacial da prevaléncia. De 1994 até
2012, ha uma queda no coeficiente geral, con-
tudo ela nao foi continua, apresentando ele-
vacdo até 2003 (quando atingiu o valor de 29,4
novos casos por 100 mil habitantes) e decrés-
cimo nos anos posteriores. Em 2012, foram
diagnosticados no Pais 33.303 casos novos de
hanseniase, correspondendo a um coeficiente
de deteccao de 17,2 casos por 100 mil habitan-
tes. O coeficiente de deteccdo de hanseniase
em criancas de 0 a 14 anos de idade, que in-
dica a exposicao precoce ao agente etioldgico
da doenca, também caiu, embora com menor
intensidade, a partir de 2003 (Gréfico 6.4).
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A evolucao nacional do coeficiente de
casos novos com grau 2 de incapacidade
tem se dado de forma erratica. Apesar do
ligeiro aumento observado entre 2011 e
2012, a partir de 2008 ha uma tendéncia
de queda sustentavel do indicador, com
algumas diferencas entre as regides.
No Sul, a reducao comecou em 2008, en-
quanto no Sudeste, teve inicio em 2003.
Mesmo com as oscilacoes, na regiao Nor-
te também se observa tendéncia de que-
da dos casos novos com grau 2 de inca-
pacidade, sendo que nos ultimos anos o
coeficiente tem oscilado em torno de 2,5
casos por 100 mil habitantes. Nas regides
Centro-Oeste e Nordeste, o coeficiente
tem variado sem que haja uma definicao
clara de tendéncia.

Finalmente, a percentagem de pacien-
tes curados nas coortes de hanseniase
serve para medir a efetividade dos servi-
cos de salde em tratar e curar os casos
diagnosticados. Individuos diagnostica-
dos e ndo curados inflam a prevaléncia e
demonstram que a rede de assisténcia a
salde nao estd seguindo adequadamen-
te o protocolo terapéutico padronizado de
tratamento com a poliquimioterapia. Outra
possibilidade é que haja uma defasagem
temporal na informacdo relativa a cura
dos pacientes, ainda que os casos estejam
sendo tratados conforme recomendado.

Segundo os parametros desse indicador,
o Brasil apresenta valores considerados re-
gulares, com 85,9% de pacientes curados
em 2012. Verifica-se a reducao dessa per-
centagem no periodo de 2002 a 2004, pas-
sando de 75,8% a 67,3%. A partir de entao,
a tendéncia é de aumento no percentual de
cura (Grafico 6.4). No entanto, ainda que os
indicadores demonstrem reducao da ende-
mia, algumas regides demandam a intensi-
ficacdo de novas estratégias para alcancar
a eliminacao da hanseniase.
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0 sétimo Objetivo de Desenvolvimento do
Milénio (ODM 7] é assegurar a sustentabili-
dade ambiental. Para alcanca-lo, os paises
tém que atingir quatro metas: duas relativas
a protecdo dos recursos ambientais e da bio-
diversidade, e duas relacionadas ao acesso
a agua potavel e ao saneamento basico, e a
melhoria das condicdes de vida da populacao
urbana em assentamentos precarios.

As metas A e B do ODM 7 se confundem
e compartilham indicadores. Enquanto o
foco da primeira é integrar os principios do
desenvolvimento sustentavel nas politicas e
programas e reverter a perda de recursos
ambientais, a segunda visa reduzir a perda
da biodiversidade.

Apesar da dificil mensuracao de resul-
tados, o Relatdrio dos Objetivos de Desen-
volvimento do Milénio 2013, elaborado pela
Organizacdo das Nacdes Unidas [(ONU],
aponta o progresso global nessas duas me-
tas do ODM 7, a partir de alguns exemplos
de sucesso, como a reducao de 98% do con-
sumo de substancias que destroem a ca-
mada de ozonio. Contudo, também sao re-
gistradas tendéncias preocupantes, como a
superexplotacao dos estoques pesqueiros.

Com mais da metade do seu territdrio
coberto por florestas, o Brasil é um dos ce-
leiros da biodiversidade mundial e tem con-

tribuido para preserva-la, pois o desmata-
mento, em todos os biomas, da Amazénia
ao Pampa, tem caido significativamente nos
ultimos anos.

Das metas do ODM 7, a Unica que pos-
sui um critério objetivo e mensuravel para
determinar seu alcance é a C: reduzir pela
metade, até 2015, a proporcao da popula-
cdo sem acesso permanente e sustentavel
a agua potavel e ao esgotamento sanitario.
Segundo o Relatério ODM 2013, parte da
meta C foiatingidacincoanosantesdo prazo,
com reducao do percentual de pessoas sem
agua potavel de 24% para 11% da popula-
cao mundial entre 1990 e 2010. No entanto,
a expansao do acesso ao esgotamento sa-
nitario no patamar estabelecido pelo ODM 7
ainda nao foi alcancada. A ONU estima que
o ritmo teria que ser acelerado para o cum-
primento da meta até 2015. O Brasil, po-
rém, jd cumpriu integralmente a meta C:
em 2012, as porcentagens de pessoas sem
acesso a agua e sem acesso ao esgotamen-
to sanitario j& estavam abaixo da metade do
nivel de 1990.

Por ultimo, a meta D do ODM 7 visa al-
cancar, até 2020, uma melhora significati-
va na vida de pelo menos 100 milhoes de
habitantes de assentamentos precarios.
O Relatério ODM 2013 considera que essa
meta global foi atingida bem antes do prazo
e que mais de 200 milhoes de moradores de
assentamentos precarios ganharam acesso
a agua potavel e ao esgotamento sanitario,
ou passaram a viver em casas construi-
das com materiais durdveis ou com menor
adensamento. No Brasil, a populacao ur-
bana em condicoes de moradia inadequa-
da caiu de 53,3%, em 1992, para 36,6% em
2012, um avanco significativo.



ODM 7 META A

Integrar os principios do
desenvolvimento sustentavel

nas politicas e programas e
reverter a perda de recursos
ambientais

ODM 7 META B

Reduzir a perda

da biodiversidade,
atingindo, até 2010, uma
reducao significativa

A proporcao do territério terrestre cober-
ta por florestas é o primeiro indicador das
metas A e B do ODM 7. A vegetacao do Bra-
sil é predominantemente florestal. Em 2012,
4,63 milhoes de km?, ou 54,4% do territdrio
nacional, encontravam-se cobertos por flo-
restas naturais e plantadas. Desse total, 4,56
milhoes de km? (98,5%) se referiam a flores-
tas naturais, a maioria localizada no bioma
Amazoénia (3,25 milhées de km?, ou 77,5% das
florestas naturais). Os 70 mil km? (1,5%) res-
tantes correspondiam a florestas plantadas,
principalmente com espécies dos géneros
Eucalyptus e Pinus (Gréfico 7.1).

Em consonéncia com a meta A do ODM
7, o Brasil monitora a cobertura vegetal de
seu territorio usando tecnologias de sen-
soriamento remoto e geoprocessamento.
Os dados gerados pelo monitoramento re-

velam que o desmatamento tem caido bas-
tante nos ultimos anos em todos os biomas
(Grafico 7.1). Na Amazonia Legal, o desma-
tamento é monitorado desde 1988. As ta-
xas de desmatamento do bioma amazonico
brasileiro oscilaram bastante desde entao,
tendo atingido picos de 29,1 mil km? em
1995, e de 27,7 mil kmZ em 2004.

Desde o lancamento do Plano de Acao
para Prevencao e Controle do Desmata-
mento na Amazonia Legal, pelo governo
brasileiro em 2004, observa-se uma queda
consistente nas taxas anuais de desmata-
mento, chegando a 4,57 mil kmZem 2012, o
que representa uma reducao total de 83,5%
no periodo 2004-2012.

Os outros biomas terrestres - Caatinga,
Cerrado, Mata Atlantica, Pampa e Pantanal
- tém taxas de desmatamento monitoradas
desde 2002, com resultados anuais desde
2009 (Grafico 7.1). O monitoramento sis-
tematico da cobertura vegetal dos biomas
permite quantificar e localizar os desma-
tamentos de areas com vegetacao nativa.
As informacoes embasam acdes e politicas
de prevencao e controle de desmatamentos
ilegais, e de conservacao da biodiversidade
e mitigacao da mudanca do clima.

Entre os anos 2002 e 2008, o bioma Cer-
rado sofreu um desmatamento absoluto
de 85.075 km?, o que corresponde a uma
taxa média anual de 14.179 km?no periodo
considerado. Nos dois anos seguintes, hou-
ve quedas nas taxas de desmatamento do
bioma, observando-se valores de 7.637 km?
e 6.469 km? para 2009 e 2010, respectiva-
mente. Ainda assim, o Cerrado é o bioma
com maiores taxas de desmatamento da
atualidade, superando as encontradas para
o bioma Amazonia em periodos recentes.
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Grafico 7.1

Cobertura florestal e desmatamento
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0 segundo indicador das metas A e B do
ODM 7 sao as emissoes de CO, e de outros
gases de efeito estufa (GEE), medidos em
termos de sua equivaléncia ao CO, (CO,eq)
quanto ao potencial de sua contribuicao

para o aquecimento global (GWP). Fazem
parte das estimativas os gases de efeito es-
tufa direto ja considerados no Segundo In-

ventario Brasileiro de Emissdes Antrdpicas
por Fontes e Remocdes por Sumidouros
de Gases de Efeito Estufa ndo Controlados
pelo Protocolo de Montreal, ndo sendo es-
timados os gases de efeito estufa indireto.

Os dados de emissdes de GEE eviden-
ciaram profundas mudancas no periodo
2005 a 2010, tanto no que se refere ao
total de gases emitidos quanto ao per-
fil das emissoes, ou seja, a contribuicdo
especifica de cada GEE e de cada setor
econdmico para o total. Em 2005, o Bra-
sil emitiu o equivalente a dois bilhdes de
toneladas de CO,eq, quantidade que caiu
para 1,3 bilhao de toneladas de CO,eq em
2010, ou seja, uma reducao de 38,7% no
total de gases de efeito estufa emitidos
no periodo.




Grafico 7.2

Emissodes de gases de efeito estufa e contribuicao de cada gas (em %)
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Considerando todos os GEE, convertidos
para CO,eq, observa-se uma variacao de 11
para 6,6 toneladas de CO,eq por habitante
de 2005 a 2010. As emissdoes médias em
paises desenvolvidos estdo por volta de 11
toneladas por habitante ao ano, enquan-
to em paises em desenvolvimento, ficam
em torno de trés toneladas por habitante
ao ano, embora haja grande variacao en-
tre os paises. Ao relacionar as emissoes
de gases a atividade econdmica, perce-
be-se que de 2005 a 2010 houve uma re-
ducdo de 1,5 kg para 0,7 kg de CO.eq por
dolar produzido (PIB em US$ PPC 2005).
Segundo a ONU, em 2010, os valores mé-
dios de emissoes eram de 0,6 kg e 0,4 kg,
em paises em desenvolvimento e em paises
desenvolvidos, respectivamente.
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No que se refere a contribuicdo de cada
setor economico, em 2005 a principal fonte
de emissoes de GEE - 58% do total - era o se-
tor Uso da Terra e Florestas, principalmente
devido aos desmatamentos nos biomas Ama-
zbnia e Cerrado. Em segundo lugar, aparecia
a Agropecudria, responsavel por 20% e, em
seguida, o setor Energia, com 16% das emis-
soes, resultantes da queima de combustiveis
fosseis e emissoes fugitivas da indudstria de
petréleo, gas e carvao mineral.

Em 2010, a Agropecuaria passou a
responder por 35% do total de emissoes.
0 setor Energia, por sua vez, passou a ocu-
par o segundo lugar, com 32%, seguido
pelo setor Uso da Terra e Florestas, com
22% (Gréfico 7.2). Essa mudanca de perfil,



assim como a reducao em termos absolu-
tos do total de GEE emitido, ocorreu prin-
cipalmente devido ao declinio de 76,1% das
emissoes do setor Uso da Terra e Florestas
entre 2005 e 2010. Tal queda foi motivada
pela diminuicao das emissoes provenientes
do desmatamento da Amazénia e do Cerra-
do em 83,2% e 60,8%, respectivamente.

O setor Energia apresentou aumento
de 21,4% no total de emissoes entre 2005
e 2010, como resultado, principalmente, do
aumento do uso de combustiveis fdsseis.
As emissdes da Agropecudria aumenta-
ram 5,2% em termos absolutos no mesmo
periodo. Nesse setor, as principais fontes
emissoras de GEE sao a fermentacao en-
térica de animais (56% do total] e os solos
agricolas (35%). Outros setores que aumen-
taram o volume de emissdes no intervalo
2005-2010 foram Tratamento de Residuos
(16,4%) e Processos Industriais (5,3%).

Em relacdo a contribuicdo de cada gas de
efeito estufa para o total de emissoes brasilei-
ras, houve também alteracdes significativas
entre 2005 e 2010. Em 2005, 73% das emissoes
eram de dioxido de carbono, percentagem que
foi reduzida para 57% em 2010. O metano e o
oxido nitroso, por sua vez, aumentaram suas
participacoes relativas de 19% para 28% e de
8% para 14%, respectivamente (Grafico 7.2).
Novamente, o fato é resultado da grande redu-
cao na emissao de CO, no periodo considerado,
devido a acentuada queda nas taxas de desma-
tamento dos biomas Amazonia e Cerrado.

Quanto maior a participacao de fontes
renovaveis (biomassa de cana, hidroeletri-
cidade, lenha e carvado vegetal e outras) na
matriz energética, menor é a quantidade de
CO, gerada por atividades consumidoras de

energia. Embora tenha diminuido de 45,4%
em 2008 para 42,4% em 2012, a participa-
cao de fontes renovaveis na matriz energé-
tica brasileira continua bastante elevada,
quando comparada a média mundial (13,2%
em 2010) e a de paises integrantes da Or-
ganizacao para a Cooperacao e Desenvolvi-
mento Econémico (8,0% em 2010).

Em funcao disso, considerada apenas a
emissao de CO2 do setor Energia, ou seja,
excluindo a problematica do desmatamen-
to - presente no Pais, mas inexistente em
outras nacoes -, o Brasil apresentou uma
variacao da emissao de GEE de 1,7 tonelada
de CO,eq por habitante, em 2005, para 2,01
toneladas em 2010. De modo semelhan-
te, a economia brasileira emitiu 0,23 kg de
CO,eq para cada dodlar produzido, tanto em
2005 quanto em 2010.

0 terceiro indicador das metas A e B
do ODM 7 é o consumo de substancias
que destroem a camada de ozdnio, entre
as quais estao os CFCs. O Brasil reduziu o
consumo de CFCs de cerca de 10 mil tone-
ladas de potencial de destruicdo do ozobnio
(tPDO), em 1995, para zero em 2010. A li-
nha de base para os CFCs era de 10.525,8
tPDO, constituida pela média entre os anos
de 1995 a 1997. Dessa forma, a meta preco-
nizada pelo Protocolo de Montreal foi ple-
namente atingida (Gréfico 7.3).

Desde 2010, é proibida aimportacao dessas
substancias no Pais, sendo permitido apenas o
uso de CFC reciclado ou regenerado para ma-
nutencao de equipamentos antigos que ainda
o utilizam como fluido frigorifico. A eliminacao
dos CFCs tem efeitos benéficos tanto para a
protecdo da camada de ozbnio quanto para a
mitigacao do aquecimento global.
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Grafico 7.3

Consumo de substancias que destroem a camada de 0z6nio
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Vale lembrar que o Brasil ja havia ze-
rado o consumo do agrotdxico brometo de
metila, atingindo a meta com quase uma
década de antecipacdo. A linha de base
que era de 711,6 tPDO (média 1995-1998)
caiu para zero em 2006. O residual de uti-
lizacao do brometo de metila a partir de
2006 é exclusivo para tratamentos qua-
rentenarios e de pré-embarque que ain-
da nao possuem metas de eliminacao no
Protocolo de Montreal.

O Protocolo de Montreal também pre-
vé a eliminacdo do consumo dos HCFCs,
substitutos dos CFCs. A meta para paises
em desenvolvimento consiste no congela-
mento do consumo e da producao a partir
de 2013, reduzindo progressivamente o uso
em relacdo a linha base, dada pela média
de consumo registrada nos anos 2009 e
2010. Para o Brasil, essa média resultou
em uma linha de base de 1.327,30 tPDO.
Em relacao a ela, a reducao devera ser de
10% em 2015, 35% em 2020, 67,5% em 2025
e 97,5% em 2030, com o consumo residual
de 2,5% no setor de servicos, sendo elimi-
nado até 2040. Constata-se uma tendéncia
de queda entre 2009 e 2011 e um aumento

2012

em 2012, o qual se atribui ao incremento
da importacao para estoque, considerando
o congelamento do consumo em 2013 e as
posteriores reducoes.

O quarto indicador das metas A e B
do ODM 7 é a proporcao de estoques
pesqueiros dentro de limites bioldgicos
seguros. Os recursos pesqueiros com-
preendem as espécies de peixes, molus-
cos e crustaceos, entre outras, que sao
exploradas economicamente pela pesca.
A grande diversidade de espécies explo-
tadas caracteriza a pesca maritima e nas
adguas continentais brasileiras.

A partir do final dos anos 1960, o Es-
tado brasileiro passou a promover forte-
mente a atividade pesqueira, abrindo li-
nhas de crédito e oferecendo incentivos
fiscais para o desenvolvimento de uma
pesqueira nacional,
principalmente para o mercado externo.
O desenvolvimento da indUstria pesqueira

industria voltada

levou a um rapido aumento da producao.
No caso das pescarias maritimas, a produ-
cao passou de 294 mil toneladas para 760
mil toneladas entre 1965 e 1985. A partir



de 1985, a despeito do aumento do esforco
de pesca, a producao maritima comecou a
diminuir, atingindo 435 mil toneladas em
1990. Os valores, entao, comecaram a os-
cilar entre o minimo de 419 mil toneladas
em 1995 e 0 maximo de 540 mil toneladas
em 2007. Esse quadro indica um processo
de exaustao dos estoques pesqueiros mari-
nhos tradicionalmente explotados.

0 maior esforco nacional no levan-
tamento da situacao dos estoques pes-
queiros marinhos ocorreu entre 1995 e
2005, com o desenvolvimento do Progra-
ma Avaliacao do Potencial Sustentavel de
Recursos Vivos na Zona Econdmica Ex-
clusiva (Revizee). A execucao do Revizee
envolveu diversos 6rgaos governamentais
e contou com a participacao de mais de
300 pesquisadores de 60 universidades e
instituicoes de pesquisa. A ZEE foi subdi-
vidida em quatro regides, de acordo com
as caracteristicas oceanograficas, biolo-
gicas e o tipo de substrato dominante, e
buscou-se avaliar a situacao dos princi-
pais estoques pesqueiros (Grafico 7.4).

Grafico 7.4

De uma maneira geral, o estudo con-
cluiu que os principais recursos ja explota-
dos nao permitiam o aumento da producao
com o aumento do esforco de pesca, pois a
maioria ja se encontrava plenamente explo-
tada ou sobre-explotada. Alguns estoques
promissores, por sua vez, demandariam
estudos adicionais para o dimensionamen-
to de seu potencial, necessitando prova-
velmente de estratégias conservativas de
ordenamento pesqueiro. Em sintese, dos
153 estoques considerados, 11% nao eram
explotados, 4% eram subexplotados, 23%
estavam plenamente explotados, 33% es-
tavam sobre-explotados e 29% nao foram
avaliados de maneira conclusiva, deman-
dando estudos adicionais.

O governo brasileiro vem adotando di-
versas medidas de uso sustentavel dos re-
cursos pesqueiros, como a publicacao da
Lista Nacional das Espécies de Invertebra-
dos Aquaticos e Peixes Sobre-explotados
ou Ameacados de Sobre-explotacao. A lista
inclui 11 espécies de invertebrados aquati-
cos e 39 de peixes.

Percentagem de estoques pesqueiros por categoria de explotacao e por regido da Zona Econémica Exclusiva
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Medidas de controle da pesca tém sido
discutidas e elaboradas com a participacao
da sociedade. Esse processo de gestao par-
ticipativa ocorre em um Sistema de Gestao
Compartilhada para o uso sustentavel dos
recursos pesqueiros. Composto por comi-
tés permanentes de gestdo - de carater
consultivo e assessoramento -, cdmaras
técnicas e grupos de trabalho, o Sistema
tem por objetivo subsidiar a elaboracao e
a implementacao de normas, critérios, pa-
droes e medidas de ordenamento.

Ha ainda uma série de iniciativas pro-
movidas para garantir a conservacao e o
uso sustentavel dos recursos pesqueiros
juntamente com a protecao de ecossiste-
mas e habitats. A criacao e implementacao
de areas protegidas, especialmente uni-
dades de conservacdo e areas de exclusao
de pesca na zona marinha, deverao contri-
buir como forma de prover reflgios, areas
de procriacao e de reposicao de estoques.
Estao em execucao, ainda, projetos e acdes
de protecao a recifes de coral e manguezais
(ecossistemas marinhos altamente produ-
tivos) e de conservacao da biodiversidade
aquatica. Essas iniciativas, e outras com-
plementares, como a abordagem ecossis-
témica para a gestao da pesca, deverao for-
talecer a conservacdo e o uso sustentavel
de importante parcela da biodiversidade
aquatica, que corresponde aos recursos
pesqueiros do Brasil.

Outro indicador das metas A e B do ODM
7 é a proporcao de recursos hidricos totais
utilizados. Apesar de, em termos globais,
apresentar uma grande oferta hidrica, o Bra-
sil possui acentuada diferenca entre suas
regides hidrograficas no que diz respeito a
oferta e a demanda de dgua. Enquanto bacias
localizadas em areas caracterizadas pela
combinacao de baixa disponibilidade e gran-
de utilizacao enfrentam escassez e estresse

hidrico, outras estdo em situacao confortavel,
com oferta do recurso em abundancia. Cerca
de 80% da disponibilidade hidrica brasileira
concentra-se na regido hidrografica amazo6-
nica, onde se encontram o menor contingente
populacional e valores reduzidos de deman-
das consuntivas.

O balanco entre disponibilidade e deman-
da de recursos hidricos nas bacias hidrogra-
ficas brasileiras (razdo entre a vaz&o de reti-
rada e a disponibilidade hidrica) indica que a
situacdo se manteve estavel de 2006 a 2010. 0
indicador aponta que a situacao ainda é con-
siderada excelente para 70% da extensao dos
trechos analisados (Gréafico 7.5). No entanto,
como mencionado, a analise deve considerar
também a alta demanda concentrada em re-
gides especificas do Pais, que demonstram
maior estresse hidrico nas bacias da regido
semiarida, devido a baixa disponibilidade hi-
drica; na bacia do rio Tieté, por conta da alta
demanda para abastecimento urbano; e nas
sub-bacias do Uruguai e Atlantico Sul, em
decorréncia da elevada necessidade de agua
para irrigacao.

O sexto indicador das metas A e B do
ODM 7 é a proporcdo de areas terrestres e
marinhas protegidas. A criacao e a manu-
tencao de unidades de conservacao (UC), in-
tegradas no Sistema Nacional de Unidades
de Conservacdo (SNUC) continuam sendo
parte central da estratégia brasileira de pro-
tecao da biodiversidade. O SNUC, instituido
em 2000, abrange o conjunto de unidades de
conservacao federais, estaduais e munici-
pais, as quais se dividem em dois grandes
grupos: unidades de protecao integral, cujo
objetivo basico é preservar a natureza, sen-
do admitido apenas o uso indireto de seus
recursos naturais; e unidades de uso sus-
tentavel, que visam compatibilizar a conser-
vacao da natureza com o uso sustentavel de
parcela dos recursos naturais.



Grafico 7.5

Recursos hidricos

Situacdo das principais bacias brasileiras quanto a relacdo demanda versus Distribuicao da extensdo dos principais rios do
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Grafico 7.6

As informacdes relativas as UC sdo orga-
nizadas e disponibilizadas no Cadastro Na-
cional de Unidades de Conservacdo (CNUC).
Trata-se de um banco de dados oficiais do
SNUC, no qual sao apresentadas as caracte-
risticas fisicas, bioldgicas, turisticas, geren-
ciais e do georreferenciamento das unidades
de conservacao, de modo a permitir o acom-
panhamento, pela sociedade, dos resultados
das acoes governamentais de protecao do
patrimonio bioldgico nacional.

Os dados do CNUC, no intervalo 2000 a 2013,
indicam aumento consideravel tanto no nume-
ro quanto na area abrangida pelas UC. Nesse
periodo, o quantitativo de UC quase dobrou
(de 916 para 1.783] e a area protegida cresceu
mais de 110% (de 0,7 milhdo para 1,5 milhdo
de km?), conforme demonstra o Grafico 7.6.

Do total atual de unidades de conservacao,
1.224 (1 milhdo de km?) sdo de uso sustentavel
e 559 (520 mil km? de protecdo integral. A ex-
tensao territorial protegida por meio de UC nas
trés esferas da administracao publica corres-
ponde a aproximadamente 17% da area conti-
nental e a 1,5% das areas marinhas brasileiras.

A Amazonia é o bioma com maior co-
bertura de unidades de conservacao,
abrangendo 26,2% de sua area total.
Desse montante, 16,5% sao de uso sus-
tentavel e 9,4% de protecdo integral.
0 segundo bioma com maior abrangéncia
de UC, em termos percentuais, é a Mata
Atlantica, seguida por Cerrado, Caatinga,
Pantanal e Pampa. Em todos esses casos,
a maior percentagem refere-se as UC de
uso sustentavel (Grafico 7.6).

Percentagem de areas destinadas a UCs nos biomas, por grupo do SNUC (Protec&o integral - Pl e Uso Sustentavel - US)
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Grafico 7.6 (continuacao)
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Finalmente, o Ultimo indicador das me-
tas A e B do ODM 7 é a proporcdo de es-
pécies ameacadas de extincao. A tarefa de
apresentar uma estimativa das espécies
brasileiras ameacadas de extincdo é bas-
tante dificil, devido a grande diversidade e,
ao mesmo tempo, a magnitude daquilo que
ainda falta ser conhecido sobre a biodiver-
sidade brasileira.

Especialistas estimaram, a partir de in-
formacoes obtidas dos grupos taxondmicos
mais bem conhecidos e catalogados, que
existam no Brasil entre 1,4 milhdo e 2,4 mi-
lhoes de espécies, o que o torna o Pais com
maior biodiversidade no mundo. Desse to-
tal, contudo, apenas 10% a 20% referem-se
a espécies conhecidas e adequadamente
catalogadas na atualidade. As atuais listas
de espécies brasileiras ameacadas de ex-
tincdo, por sua vez, incluem 472 espécies
da flora e 627 da fauna.

O Brasil apresentou avancos nos ulti-
mos anos em relacao as medidas para con-
servacao e recuperacao da biodiversidade
ameacada de extincao, particularmente no
que se refere as espécies da fauna. A pri-
meira evidéncia disso é um maior conheci-
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mento das espécies da fauna presentes em
unidades de conservacao federais.

Segundo dados do biénio 2011-2012,
houve um aumento superior a 8% na pro-
porcao das espécies brasileiras amea-
cadas de extincao com registro de ocor-
réncia nas UC federais (Grafico 7.7). Isso
pode ser atribuido, essencialmente, a
melhoria nos processos de identificacao
e avaliacdo das espécies registradas nes-
sas unidades de conservacao.

Outro indicador de avanco na conservacao
da biodiversidade brasileira refere-se a pro-
porcdo de espécies ameacadas de extincdo
para as quais foram apresentados Planos de
Acao para a Recuperacao e a Conservacao, os
chamados Planos de Acdo Nacionais (PAN).
A série histdrica do periodo 2004-2012 evi-
dencia que, a partir de 2008, houve um cresci-
mento exponencial na proporcdo de espécies
da fauna brasileira ameacadas de extincao
dispondo de PAN.

Com efeito, na avaliacao do periodo
2008-2012, constata-se que o numero de
espécies ameacadas de extincao com PAN
aumentou mais de 13 vezes, alcancando,
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Grafico 7.7

em 2012, aproximadamente 49% das espé-
cies (Grafico 7.7). Esse resultado configura
uma ampliacao significativa das iniciativas
de combate as ameacas que afetam as es-

Espécies da fauna brasileira ameacadas de extincao ([em %)

Percentagem de espécies da fauna ameacadas de extincao representadas nas UCs Federais

2012

2011

pécies da fauna brasileira, em consonancia
com os objetivos de reduzir a perda de bio-
diversidade contidos no ODM 7.

Percentagem de espécies da fauna ameacadas de extincdo com Planos de Acdo Nacionais
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ODM 7 METAC

Reduzir pela metade,
até 2015, a proporcao da

populacao sem acesso
permanente e sustentavel
a agua potavel e ao
esgotamento sanitario

0O indicador brasileiro de acesso a agua
que mais se aproxima do indicador da meta
C do ODM 7 é o percentual de moradores em
domicilios particulares permanentes com
abastecimento de dgua potavel por rede geral
de distribuicao. A parcela da populacao brasi-
leira com abastecimento de dgua proveniente
de rede geral, independente da existéncia ou
nao de canalizacao interna, cresceu de 70,1%
em 1990 para 85,5% em 2012 (Grafico 7.8).
Essa reducao da percentagem de pessoas
sem acesso a agua de 29,9% para 14,5% de-
monstra que o Brasil ja atingiu uma parte da
meta C do ODM 7.

Nas dareas urbanas, a percentagem da
populacdo com abastecimento de agua pas-
sou de 89,6% no primeiro ano para 93,4% no
ultimo ano da série. No meio rural, em 2012
apenas 35,1% da populacao usufruia de agua
proveniente de rede geral. O crescimento do
acesso a dgua no meio rural, contudo, foi no-

tavel, uma vez que, em 1990, somente 15,9%
da populacao contavam com a rede geral de
abastecimento de agua (Gréfico 7.8). Além
disso, nas areas rurais, € comum o abasteci-
mento de agua a partir de nascentes e pocos.
No entanto, isso nao foi considerado no indica-
dor pois, como a fonte dos dados nao informa
a potabilidade da agua assim obtida, optou-se
pela estimativa conservadora.

As regides do Pais apresentam grandes
diferencas no acesso a dgua. A melhor per-
centagem encontra-se no Sudeste, onde
91,6% da populacao estdao abastecidos por
rede geral. Sul e Centro-Oeste vém a se-
guir, enquanto o Nordeste aproxima-se do
patamar de 80% da populacdo com aces-
so a rede geral de abastecimento de agua.
Com efeito, o Nordeste foi a regiao que teve
0 maior crescimento no periodo, partindo
de apenas 51,3% em 1990. Esse valor era
inferior ao registrado na regiao Norte, onde
em 2012 apenas 68,5% da populacao conta-
vam com acesso a rede geral (Grafico 7.8).

As estatisticas apontam disparidades
no acesso a agua a depender da renda.
Em 2012, 67,5% dos brasileiros extrema-
mente pobres tinham acesso a rede geral
de agua. O valor ainda é baixo, mas resulta
de crescimento substancial, tendo em vista
que, em 1990, apenas 32,6% contavam com
o servico. Ou seja, a meta também foi atin-
gida para esse grupo (Gréafico 7.8).
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Grafico 7.8

Acesso permanente e sustentavel a agua potavel (em %)
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O indicador de acesso ao saneamento
basico da meta C do ODM 7 requer a ade-
quacao do escoadouro de esgoto para que
os dejetos sejam higienicamente separados
do contato humano. As formas de esgota-
mento sanitario compativeis com esse cri-
tério sdo a rede geral de coleta e a fossa
séptica. A percentagem de brasileiros vi-
vendo em domicilios com escoadouro ade-

quado de esgoto vem crescendo a um ritmo
mais acelerado que a da populacao com
acesso a abastecimento de agua. De 1990
a 2012, o acesso ao esgotamento sanitario
passou de 53% para 77%. Logo, o Brasil
também ja cumpriu esta meta: a populacao
sem acesso ao saneamento basico caiu de
47% para 23%, menos da metade do nivel
de 1990 (Gréafico 7.9).



No entanto, assim como para o abasteci-
mento de agua, os contrastes entre urbano
e rural sdo expressivos para o esgotamen-
to sanitario. A diferenca fica sempre acima
de 50 pontos percentuais ao longo de todo
o periodo. Mesmo que tenha havido um re-
forco do atendimento rural nos Gltimos dez
anos, ndo houve convergéncia.

A regiao brasileira com a melhor cober-
tura de esgotamento sanitario adequado é
o Sudeste, também a Unica onde ha con-
vergéncia com a percentagem do abasteci-

Grafico 7.9

Acesso ao esgotamento sanitario (em %)

mento apropriado de agua. O Sul vem em
segundo lugar e as demais regioes apre-
sentam percentuais proximos, registrando,
em 2012, aproximadamente 60% da popu-
lacao atendida por esgotamento adequado.
Entre os extremamente pobres, verificou-
-se queda semelhante a observada para a
desigualdade no abastecimento de agua.
Assim, 2012 é o ano em que o Brasil ultra-
passa o patamar de 50% de esgotamento
adequado entre os extremamente pobres
(Grafico 7.9).
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ODM 7 METAD

Até 2020, ter alcancado
uma melhora significativa

na vida de pelo menos 100
milhoes de habitantes de
assentamentos precarios

O indicador da meta D do ODM 7 é a
percentagem da populacao urbana vivendo
em moradias inadequadas. Uma moradia é
considerada inadequada quando nao conta
com qualquer uma das seguintes caracte-
risticas: abastecimento de dgua adequado;
esgotamento sanitario adequado; paredes
em alvenaria ou em madeira aparelhada
e cobertura de telhas ou laje; densidade
habitacional de até trés moradores por c6-

nos ultimos
20 anos

modo servindo de dormitdrio; e seguranca
da posse da moradia (imével e terreno pro-
prios; imdvel financiado em terreno préprio
com prestacdo de até 30% da renda domi-
ciliar; ou imével com aluguel de até 30% da
renda domiciliar).

Segundo esse indicador, o Brasil conse-
guiu, nos ultimos 20 anos, reduzir em qua-
se 17 pontos percentuais a populacao ur-
bana que vive em domicilios com condicdes
inadequadas. A regiao Norte continua sen-
do aquela com a maior proporcao de pes-
soas em domicilios inadequados, seguida
do Centro-Oeste. O Nordeste encontra-se
em posicao intermediaria, mas é a regiao
que obteve a maior reducao de populacao
em domicilios inadequados - 26% a menos,
no periodo. No Centro-Oeste, por sua vez,
23% da populacao urbana deixou a situacao
de moradia inadequada (Gréfico 7.10).

da populacao urbana
que vive em domicilios
com condicoes inadequadas.
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Grafico 7.10

Percentagem da populacao urbana vivendo em moradias inadequadas
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O indicador da meta D do ODM 7 nao
leva em conta a insercao espacial em
assentamentos precarios, aglomerados
subnormais ou favelas. Contudo, parte
das moradias inadequadas ndo estd em
assentamentos precarios - pode ser o
caso das inadequacdes em decorréncia
de prestacao ou aluguel de valor alto em
relacdo a renda domiciliar.

O Brasil conta com estatisticas nacio-
nais de assentamentos precarios elabora-
das pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), que iniciou a construcao
do conceito na década de 1950. Novos le-
vantamentos tém sido feitos a cada censo
demografico e, a partir do Censo de 1991,
consagrou-se a denominacdo “setores sub-
normais” para designar os aglomerados
carentes de servicos publicos, em situacao
de irregularidade fundiaria e com ocupacao
desordenada ou densa.

Conforme o Censo de 2010, 323 muni-
cipios apresentavam aglomerados subnor-
mais. Quase metade da populacao residente
nesse tipo de moradia estava concentrada
na regiao Sudeste. O fendomeno é forte-
mente metropolitano: em 2010, as regioes
metropolitanas (RM) e as regides integra-
das de desenvolvimento (Ride) abrigavam
90,8% do total de moradores em aglomera-
dos subnormais do Brasil.

As RMs tém significativa populacdo em
aglomerados subnormais e, portanto, sao
um recorte prioritario para a politica habita-
cional brasileira. As trés regides metropoli-
tanas do estado de Sao Paulo (S3o Paulo,
Baixada Santista e Campinas), somadas a
RM do Rio de Janeiro, concentram 41,6% da

populacao em setores subnormais de todas
as RMs e Rides do Pais, e 37,8% da popula-
cao brasileira em setores subnormais.

Outra forma de mensurar o problema é
mediante estimativas do déficit habitacional.
Calculado pela Fundacao Jodo Pinheiro (FJP),
o déficit € um indicador fundamental para a
politica habitacional brasileira, estimando a
necessidade de novos domicilios. Sua espe-
cificacao tem algum grau de sobreposicao
com o indicador de moradias inadequadas,
uma vez que os componentes do déficit habi-
tacional compreendem: habitacdes precarias
(domicilios rusticos e improvisados); coabita-
cao familiar (cdmodos e familias secundarias
conviventes, com intencao de constituir domi-
cilio exclusivo); domicilios com énus excessi-
vo no pagamento do aluguel (acima de 30%
da renda, para familias com renda de até trés
salarios minimos); e domicilios alugados com
adensamento excessivo (mais de trés mora-
dores por cémodo utilizado como dormitério).
De modo complementar ao indicador 7.10,
que trata apenas dos domicilios urbanos, o
déficit habitacional apresenta informacoes
desagregadas também para os domicilios lo-
calizados em area rural.

Em 2010, o déficit habitacional urbano
no Brasil, calculado pela FJP com dados do
Censo Demogréfico, era de 5,9 milhdes de
domicilios; o déficit rural, no mesmo ano,
chegava a um milhdo de domicilios. A dis-
tribuicdo regional se assemelha a do indi-
cador de populacao urbana em moradias
inadequadas. Assim, as regioes Sudeste e
Nordeste concentram 69,8% do déficit ur-
bano. J& o déficit rural é mais intenso no
Nordeste, com mais da metade do déficit
habitacional rural do Brasil (Grafico 7.11).
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Os motivos para a grande participacao
do Sudeste no déficit habitacional total do
Brasil podem ser buscados na andlise in-
dividual dos seus componentes. Assim, so-
bressai no Sudeste a participacao dos do-
micilios com dnus excessivo no pagamento
de aluguel. No Centro-Oeste e no Sul, ainda

Grafico 7.11

Déficit habitacional e seus componentes (em %)
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Historicamente, o alto custo da terra ur-
banizada nas cidades brasileiras, somado a
baixa capacidade de pagamento das fami-
lias e a falta de alternativas habitacionais
acessiveis no mercado formal para a popu-
lacao de mais baixa renda, foram fatores
que levaram um significativo contingente
da populacao a viver em assentamentos
precarios e informais.

que o déficit absoluto seja menor, 0 6nus ex-
cessivo também é relativamente numeroso.
No Nordeste e no Norte, os domicilios pre-
carios configuram o segundo componente
mais numeroso, atrds apenas da coabi-
tacao familiar, como nas demais regides
(Gréafico 7.11).

Déficit Habitacional Rural
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— 22,5

Domicilios Precérios
Coabitacao Familiar

Onus excessivo com aluguel

Adensamento excessivo de
domicilios alugados

A estratégia de reversao desse quadro
passa pelo necessario investimento em ur-
banizacdo e regularizacdo fundiaria, com a
garantia de investimentos para producao
habitacional direcionada a populacdo de
renda mais baixa, além de novas alterna-
tivas de acesso a moradia. O programa Mi-
nha Casa, Minha Vida é o carro chefe dessa
estratégia (ver Box 7.3).



As intervencdes urbanas nos assenta-
mentos precarios atualmente em execu-
cao no Pais abrangem o conjunto de acdes
integradas para fazer frente as caréncias

diagnosticadas na area e necessarias a ele-
vacao dos patamares de qualidade urba-
nistica. Desse modo, os projetos preveem

o reordenamento territorial com a implan-
tacao de infraestrutura, construcao de
equipamentos publicos, além de promover
o desadensamento de forma a possibilitar
acesso a servicos publicos e melhoria das
relacoes funcionais da area de intervencao
com o tecido urbano no qual ela se insere.
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A formacao de uma parceria global para
odesenvolvimento € o compromisso estabe-
lecido no oitavo Objetivo de Desenvolvimen-
to do Milénio (ODM 8). As metas propostas
envolvem: mudancas no sistema financeiro
internacional; atendimento a demandas es-
pecificas dos paises menos desenvolvidos
com relacao a questdes comerciais e de
financiamento externo; atencdo as necessi-
dades dos paises insulares e daqueles sem
acesso ao mar; repactuacao das dividas das
nacoes altamente endividadas; e ampliacao
do acesso a medicamentos e a tecnologias
da informacao e de comunicacoes.

O ODM 8 ¢é voltado precipuamente aos
paises com maior grau de desenvolvimen-
to, histéricos doadores no campo da coo-
peracao internacional. Um dos principais
indicadores - a relacao entre a renda na-
cional bruta e o montante comprometido
por eles com cooperacdo e assisténcia in-
ternacional - tem apresentado queda. De
acordo com o Relatério dos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio 2013, esse va-
lor vem sendo reduzido desde 2010, quan-
do representava 0,32%. Em 2012, passou
para 0,29%. Entretanto, outros paises
como o Brasil, a Turquia e os Emirados
Arabes Unidos tém aumentado significati-
vamente suas iniciativas de assisténcia e
cooperacao internacional.

ODM 8 META A

Avancar no desenvolvimento
de um sistema comercial e

financeiro aberto, baseado
em regras, previsivel e nao
discriminatorio

0 Brasil vem participando ativamente, e
de forma propositiva, para garantir o éxito da
Rodada de Doha da Organizacao Mundial do
Comércio (OMC). Denominada oficialmente
de Rodada do Desenvolvimento, e em curso
desde 2001, a Rodada Doha tem como obje-
tivo central tornar o sistema multilateral do
comércio mais justo e equilibrado, de forma
a contribuir para a promocao do desenvolvi-
mento socioecondmico.

A demora nas negociacoes demonstra o
grau de dificuldade que a atuacao externa
dos paises em desenvolvimento enfrenta
quando se trata de reformar as regras de
funcionamento das instituicoes multilate-
rais. Contudo, o Brasil estd comprometido
com a superacao das divergéncias e com a
adocao de compromisso politico que seja
traduzido em ac¢odes concretas com vistas a
rapida conclusdo da Rodada Doha.



A diplomacia brasileira tem no mul-
tilateralismo comercial foco importante
de trabalho, tanto na perspectiva de re-
forma do sistema internacional quanto
na relevancia que desempenha para im-
pulsionar o desenvolvimento dos paises
mais pobres, visando ampliar os canais
de participacao das nacdes em desen-
volvimento na reconfiguracao da ordem
econdmica internacional.

Nessa perspectiva, a IX Conferéncia
Ministerial da Organizacdo Mundial do
Comeércio, realizada em Bali, Indonésia,
em dezembro de 2013, adotou decisdes
concentradas em trés grandes temas:
facilitacao de comércio, agricultura e de-
senvolvimento. A partir dai, foram apro-
vados os primeiros acordos multilaterais
negociados na OMC desde a sua criacao.

0 Brasil tem sido um participante ativo
no sistema de solucao de controvérsias
da OMC. Com 26 casos como membro de-
mandante, 15 como membro demandado
e mais de 79 participacdes como terceira
parte interessada em contenciosos so-
bre os mais variados temas, o Pais en-
contra-se entre os dez principais usua-
rios do sistema. Alguns dos casos com a
participacao brasileira sao considerados
emblematicos. Além de se revelarem
instrumentais para a defesa dos interes-
ses comerciais do Pais, por seu alcance
e impacto sistémico, contribuiram para a
consolidacao das regras do sistema mul-
tilateral de comércio.

Na avaliacao brasileira, o sistema de
solucdo de controvérsia da OMC configu-
ra instrumento central para assegurar

que o equilibrio de direitos e obrigacdes
dos paises no ambito da Organizacao
seja preservado em beneficio de todos. O
contencioso do algodao contra os Esta-
dos Unidos da América (EUA) - ainda em
aberto - é um exemplo concreto dos re-
sultados positivos do sistema para paises
em desenvolvimento.

No contencioso, o Brasil questionou o
apoio doméstico e os subsidios norte-a-
mericanos a exportacdo de algodao. Tal
subvencao distorcia o mercado interna-
cional e afetava principalmente os paises
menos desenvolvidos, sobretudo da Afri-
ca, que viram suas exportacoes de algo-
dao afetadas. Em consequéncia, os EUA
foram condenados a modificar seus pro-
gramas e a ajustar a legislacao nacional
as regras da OMC. Diante da demora em
dar cumprimento a essa decisao, Brasil e
EUA negociaram um arranjo provisdrio,
por meio do qual os norte-americanos se
comprometeram, entre outrasobrigacdes,
a estabelecer um fundo para financiar ati-
vidades de cooperacdo e assisténcia téc-
nica em beneficio do setor cotonicultor
brasileiro. Esse fundo ja recebeu mais de
US$ 500 milhdes desde 2010, sendo 10%
do montante destinado, especificamente,
para programas de cooperac¢ao interna-
cional do governo brasileiro na area do
algodao, em especial para capacitacao
técnica em paises da Africa subsaariana
e do Mercosul.

0 Brasil continuard a favorecer a for-
macao de uma nova geografia do comér-
cio mundial, com énfase na promocao do
comeércio Sul-Sul e na criacao de um sis-
tema comercial mais aberto, previsivel e
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menos discriminatoério, como prevé a meta
A do ODM 8. Outro exemplo foi a conclu-
sao de acordo entre paises em desenvolvi-
mento, na Rodada Sao Paulo, em 2010, no
ambito do Sistema Global de Preferéncias
Comerciais. Foram definidas margens de
preferéncia de pelo menos 20% sobre a ta-
rifa aplicada a mais de 47 mil produtos dos
11 paises signatarios (Argentina, Brasil,
Coreia do Sul, Cuba, Egito, india, Indonésia,
Malasia, Marrocos, Paraguai e Uruguai, os
quais concentram aproximadamente dois
bilhdes de habitantes e operam 9% do fluxo
de comércio mundial, ou 24% do comércio
dos paises em desenvolvimento.

Também com vistas ao aperfeicoamen-
to das regras do sistema financeiro inter-
nacional, entre 2010 e 2013, a participacao
no G20 permaneceu como um dos pilares
da atuacao do Brasil, com implicacoes em
areas como coordenacdo macroeconomi-
ca internacional, cooperacao para o de-
senvolvimento e reforma das instituicoes
financeiras. Esses temas, na agenda do
G20, apresentam impactos mais acentua-
dos sobre os desafios enfrentados pelos
paises em desenvolvimento em matéria de
crescimento e geracao de empregos, bem
como de acesso a poder de voz e voto nas
instituicoes internacionais.

O estabelecimento de uma agenda es-
pecifica para o desenvolvimento, centrada
na promocao do crescimento e das condi-
cOes sociais em paises de baixa renda, foi
um marco importante na atuacao do G20.
Nas Clpulas de Seul (2010) e Sao Peters-
burgo (2013), os membros do G20 acorda-
ram implementar uma série de iniciativas
em beneficio dos paises mais pobres,
em areas como seguranca alimentar, in-
fraestrutura, mobilizacao doméstica de
recursos e formacao de recursos huma-
nos. Essa agenda representou o reconhe-
cimento de que o desenvolvimento dos

paises de baixa renda tem importancia
sistémica na nova ordem internacional,
ao contribuir para a prépria recuperacao
do crescimento global.

ODM 8 META B

Atender as necessidades
especiais dos paises menos
desenvolvidos

A meta B propdoe o aumento da assis-
téncia oficial ao desenvolvimento. O Brasil
tem ampliado suas acdes de cooperacao
técnica com paises em desenvolvimento.
A estratégia para a conducao da politica
de cooperacdo Sul-Sul estd centrada no
fortalecimento, ou na criacao, de capaci-
dades humanas e institucionais. Sem fins
lucrativos e desvinculada de interesses co-
merciais, a cooperacao Sul-Sul brasileira
pretende compartilhar o acervo de éxitos
e de melhores praticas desenvolvidas no
Pais por centenas de instituicdes publicas
e da sociedade civil nas areas demandadas
pelos paises parceiros.

As vantagens comparativas do Brasil,
seja em termos de localizacdo geogra-
fica ou em funcao de heranca cultural
e linguistica e de desafios comuns no
campo social e econdmico, tém favo-
recido a ampliacao da cooperacao Sul-
-Sul. A conjuncao desses fatores, aliada
a disponibilidade de conhecimentos e de
tecnologias de facil adaptacao a reali-
dade de outros paises, tem possibilitado
as organizacdes brasileiras estabele-
cer parcerias com diversos governos no
campo da cooperacao internacional para
o desenvolvimento.



0 Brasil e outras nacoes em desenvol-
vimento tém defendido em foros multilate-
rais a incorporacao da cooperacao Sul-Sul
como uma das modalidades de execucao
das atividades operacionais para o desen-
volvimento pelos Fundos, Programas e
Agéncias Especializadas das Nacodes Uni-
das. O resultado dessas gestoes culminou
na incorporacao da cooperacao Sul-Sul em
diferentes documentos de planejamento de
agéncias multilaterais.

Entre 2010 e 2013, o Brasil executou
5.095 iniciativas de cooperacao técnica em
beneficio de cerca de uma centena de pai-
ses em desenvolvimento da América La-
tina, Caribe, Africa e Asia. Para o custeio
das operacodes vinculadas a esse conjunto
de iniciativas, foram mobilizados recursos
equivalentes a US$ 126 milhdes. Em termos

Grafico 8.1

setoriais, a cooperacao técnica Sul-Sul do
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A cooperacao técnica tem um papel cru-
cial no Mercosul por possibilitar a troca de
conhecimentos entre os membros, contri-
buindo diretamente para o desenvolvimento
técnico-cientifico conjunto e para a padroni-
zacdo e a harmonizacao de normas técnicas
e procedimentos. Esses fatores vém facilitar
tanto o comércio quanto a livre circulacao de
bens, pessoas e servicos dentro do bloco.

No periodo de 2010-2013, a cooperacao
técnica no &mbito do Mercosul atingiu R$
200 milhoes. A Uniao Europeia é a principal
parceira do bloco, sendo responsavel por
cerca de 30% deste montante, seguida da
Espanha, cujo programa bilateral no perio-
do 2008-2013 atingiu € 5 milhdoes. Também

Motivados pelos principios da cooperacao
técnica brasileira de horizontalidade, de reco-
nhecimento das praticas locais, de auséncia
de interesses comerciais ou financeiros e,
principalmente, de reacdo as demandas lo-
cais, diversos paises africanos fizeram che-
gar ao governo brasileiro propostas de coo-
peracdo em areas como agricultura, saude,
educacao, formacao profissional, pesca e po-
liticas publicas. A drea mais demandada pelo
continente africano no campo da cooperacao
técnica foi a agricola, diante dos bons resulta-
dos alcancados pelo Brasil na agricultura de

aparecem como parceiros importantes o
Banco Interamericano de Desenvolvimen-
to (BID), a Organizacdo Pan-americana da
Saude (Opas), a Corporacao Andina de Fo-
mento (CAF) e a Organizacido das Nacoes
Unidas para a Alimentacao e Agricultura
(FAO), além dos governos de Jap&o, Alema-
nha e Italia.

Afim de maximizar a cooperacao regional,
0 governo brasileiro vem mantendo o com-
promisso de potencializar os esforcos técni-
cos e financeiros, reforcando a sua contribui-
cao ao processo de integracao do Mercosul.
Nesse sentido, no periodo 2010-2013, foram
financiadas 16 acoes nas areas de agricultura
familiar, comércio, cultura, gestao da infor-
macao, atividades juridicas, politicas sociais,
salde e trabalho e emprego.

pequena e larga escala e em todo o espectro
de producdo, em areas desde politicas publi-
cas até pesquisa e extensao.

A cooperacdo técnica do Brasil focaliza a
formacao de recursos humanos, notadamen-
te na capacitacao de formadores, de modo a
garantir a sustentabilidade e a multiplicacao
do conhecimento compartilhado. As acdes
visam igualmente ao fortalecimento da agri-
cultura familiar, cujo objetivo maior é a segu-
ranca alimentar. Mais de 40 nacoes africanas
tomaram lugar nos cursos e seminarios,



considerando-se as atividades de longo e de
curto prazo organizados pelo Brasil.

Os paises de lingua oficial portuguesa
continuam a representar parcela importan-
te da cooperacao técnica Sul-Sul do Brasil.
A proximidade cultural, a histéria e a lingua
em comum sao fatores que determinam a
prioridade estabelecida pelo Brasil as par-
cerias para o desenvolvimento com os pai-
ses africanos de lingua oficial portuguesa
(Palop) - Angola, Cabo Verde, Guiné-Bis-
sau, Mocambique e Sdo Tomé e Principe -,
além do Timor-Leste, na Asia.

0 governo brasileiro, apds obter na Or-
ganizacao Mundial do Comércio ganho de
causa no contencioso do algodao contra
os Estados Unidos, passou a destinar 10%
dos recursos financeiros recebidos pelo
Instituto Brasileiro do Algodao a titulo de
reparacao para a execucao de projetos de
cooperacdo técnica com paises da Ameérica
Latina e da Africa subsaariana. Dessa ma-
neira, ganhou novo impulso a cooperacao
técnica na area do algodao, que ja contava
com o Projeto C4, envolvendo Benin, Bur-
quina Faso, Chade e Mali.

O Projeto C4, cuja primeira fase foi
concluida em dezembro de 2013, abarcou
nao apenas a formacao conjunta de pes-

As areas contempladas pelos proje-
tos de cooperacao variam de pais a pais,
mas as demandas concentraram-se nas
areas de educacdo, salde e seguranca
alimentar, com énfase para os projetos
de formacao profissional, os quais via-
bilizaram a instalacao e implantacao
de centros de formacao profissional em
todos os paises do grupo. Outras acdes
de cooperacao técnica do Brasil com os
Palop incluem geracao de emprego e
renda, inclusdo social, seguranca publi-
ca, trabalho, meio ambiente, agricultura
familiar e censo demografico.

quisadores dos quatro paises participan-
tes, mas também proveu cada instituicdo
dos meios e estruturas necessarios para
que o conhecimento adquirido pudesse
ser aplicado e difundido. lgualmente,
revitalizou-se a estacao de Sotuba, no
Mali, com laboratdrios e salas de aula.
A estacao, que funcionou como centro de
operacoes do projeto e palco das capaci-
tacoes, deve operar como polo difusor de
conhecimento para toda a regidao apés o
fim da iniciativa.

A segunda fase do Projeto C4 possibili-
tara a execucdo de iniciativas semelhantes
na Africa austral e oriental e na América
Latina. Tais projetos, que estao sendo si-
multaneamente elaborados e negociados,
terdo inicio em 2014.
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A pauta de cooperacdo técnica bilateral
com a Asia e a Oceania também se expandiu
em anos recentes, nao obstante as dificulda-
des com os idiomas, as diferencas culturais
e a presenca ja tradicional de agéncias de
cooperacdo de outros paises da regido. Ini-
cialmente circunscrita a algumas nacoes do
Oriente Médio, tais como Siria, Libano, Pa-
lestina e Israel, e ao Timor-Leste, a coope-
racio técnica brasileira na Asia ampliou-se
com acoes desenvolvidas com o Afeganistao,
Cazaquistao, Republica Popular Democrati-
ca da Coreia, Sri Lanka, Myanmar e Tailan-
dia. Na Oceania, firmaram-se estratégias de
cooperacao técnica com Fiji e Vanuatu.

O Programa Brasileiro de Cooperacao
com o Leste Europeu foi desenvolvido com
o objetivo de incentivar a dinamizacao das
relacdes do Brasil com os paises daquela
regiao. Entre 2010 e 2013, as acoes de coo-
peracao concentraram-se em cinco paises:
Albania, Arménia, Azerbaijao, Geodrgia e
Ucrénia. Na auséncia de acordo basico de
cooperacao com esses paises, a cooperacao
foi estruturada por meio de acoes pontuais.

Embora a cooperacao técnica Sul-Sul
na vertente bilateral seja uma prioridade
da politica externa brasileira, o Brasil ava-
lia que parcerias na modalidade triangular
contribuem para potencializar o impacto das
acoes de desenvolvimento. Em razao das
mesmas vantagens comparativas que criam
um ambiente internacional favoravel a atua-
cdo do Brasil na cooperacao Sul-Sul, o Pais
vem negociando, com organismos interna-
cionais e paises doadores tradicionais, me-
canismos de atuacao conjunta em beneficio
de paises em desenvolvimento. Nesse con-
texto, o desafio da cooperacao triangular é o
de articular as acoes de cooperacao Sul-Sul
com as da cooperacao Norte-Sul levada a
cabo pelos paises doadores, a partir de me-
canismos que sejam eficientes e valorizem
as contribuicoes de cada parceiro.

No ambito de acdes de cooperacdo téc-
nica trilateral na regiao do Caribe, merece
destaque o apoio a reconstrucao de oito
vias publicas na regidao de Porto Principe,
iniciativa implementada em parceria com
a Missao das Nacoes Unidas para a Esta-
bilizacdo do Haiti (Minustah). Também vale
registrar os treinamentos de oficiais da Po-
licia Nacional do Haiti para o fortalecimen-
to da seguranca publica haitiana. Cabe res-
saltar, igualmente, os projetos trilaterais
executados em parceria com o Fundo das
Nacdes Unidas para Populacdo (FNUAP)
em apoio ao desenvolvimento de capacida-
des locais para o recenseamento haitiano.
Ainda no Haiti, registre-se a execucao de
acoes trilaterais entre o Brasil e a Australia
envolvendo a construcao de cisternas e a
inclusao social de jovens por meio de prati-
cas esportivas.

Outra acao trilateral relevante é o progra-
ma estabelecido entre o governo brasileiro
e a Organizacao das Nacdes Unidas para a
Alimentac3o e Agricultura (FAQ) com foco na
América Latina e Caribe, composto por seis
projetos que associam o tema da seguranca
alimentar e nutricional a alimentacao es-
colar, ao desenvolvimento agrario, ao meio
ambiente e a agricultura familiar. Deve-se
ainda mencionar a parceira trilateral que
envolve instituicoes brasileiras e a Organi-
zacdo do Tratado de Cooperacao Amazonica
(OTCA) para a implementacao de acées con-
juntas em beneficio dos paises amazonicos.

Com a Organizacao Internacional do
Trabalho (OIT), os projetos de cooperacao
trilateral concentram-se principalmente
no combate e na eliminacao do trabalho
infantil e na area de seguridade social. A
aprovacao de projetos trilaterais entre o
Brasil e a OIT motivou acdes complemen-
tares patrocinadas pelos Estados Unidos
e pela Franca. Em 2013, foram firmados
instrumentos de cooperacao Sul-Sul tri-



lateral com o Fundo das Nacdes Unidas
para a Infancia (Unicef) e a Organizacdo das
Nacdes Unidas para a Educacao, Ciéncia e
Cultura (Unesco). A parceria visa compar-
tilhar experiéncias brasileiras nas areas
de protecao social voltada para criancas e
adolescentes, educacao, ciéncias naturais
e sociais e cultura, em beneficio de paises
da América Latina, do Caribe e da Africa, a
serem futuramente identificados por meio
de exercicios de programacao.

No tocante as iniciativas desenvolvidas
pelo Brasil por meio de programas de coo-
peracao técnica trilaterais com governos de
paises doadores tradicionais, destacam-se
as parcerias com o Japao, a Alemanha, a
Italia e os Estados Unidos, em diversos se-
tores, com énfase para o desenvolvimento
de capacidades e o fortalecimento institu-
cional. Entre 2010 e 2013, na cooperacao
trilateral executada em conjunto com a
Agéncia de Cooperacdo Internacional do
Japao (Jica), foram conduzidas acbes que
permitiram o treinamento, no Brasil, de 860
técnicos de 18 paises da América do Sul, da

2010e 2013

18

Paises

América Central e do Caribe, no &mbito de
projetos e do Programa de Treinamento
para Terceiros Paises. Tais acoes envolve-
ram instituicdes brasileiras nas areas de
agricultura, satde, desenvolvimento social,
meio ambiente, gestao, desenvolvimento
urbano e sistema de TV digital.

Outras acoes de cooperacao trilateral
do Brasil com esses paises incluem o forta-
lecimento da saude publica no Uruguai, em
parceria com a Alemanha; projetos da area
ambiental na Bolivia, em parceria com a Ita-
lia; o fortalecimento da administracao publi-
ca de paises da América Central e Caribe, no
campo da transparéncia e qualidade da ges-
tao de financas publicas, em parceria com os
Estados Unidos; e projeto de implantacao de
sistemas de esgotos condominiais na Nicara-
gua, por meio de acao conjunta entre o Bra-
sil e a Suica. Especificamente no campo da
formacao profissional, a cooperacdo técnica
brasileira também atua na modalidade trila-
teral em parceria com a Alemanha e o Peru
no estabelecimento de um centro de tecnolo-
gias ambientais.

tecnicos
treinados
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Desde o principio do processo de inte-
gracao regional, a infraestrutura foi com-
preendida como elemento essencial ao
desenvolvimento do espaco sul-americano.
Nesse sentido, criou-se em 2009 o Conse-
tho Sul-Americano de Infraestrutura e Pla-
nejamento (Cosiplan) da Unido das Nacdes
Sul-Americanas (Unasul). Composto pelos
ministros responsaveis pela matéria em
cada pais, o Cosiplan herdou os trabalhos
da Iniciativa para Integracao da Infraestru-
tura Sul-Americana (lirsa).

Foro prioritario do Brasil para tratar da
integracao da infraestrutura fisica regio-
nal no plano politico multilateral, o Conse-
lho busca constituir coordenacdo politica
de alto nivel e aprimorar as ferramentas
de planejamento territorial disponiveis na
regiao. Assim, visa superar os seguintes
desafios para a execucao das obras de in-

Na Africa, o Brasil mantém acordos tri-
laterais com a FAO e o Programa Mundial
de Alimentos (PMA] na érea de alimenta-
cao escolar. Em parceria com o PMA, sao
promovidas, desde 2011, estratégias para
criacao e aprimoramento de programas
nacionais de alimentacdo escolar sustenta-
vel em 16 paises africanos. No mesmo ano,
o governo brasileiro, com apoio do PMA,

tegracao: o elevado risco dos projetos; o
descasamento entre prioridades nacionais
e regionais; a separacao entre planejamen-
to territorial, estruturacao financeira e par-
ticipacao social; e a falta de mecanismos de
financiamento e garantias.

O Brasil exerceu a Presidéncia Pro Tem-
pore do Cosiplan em 2011. Uma das prin-
cipais contribuicoes do Pais foi a elabora-
cao, em conjunto com todos os membros,
do Plano de Acdo Estratégico para o hori-
zonte 2012-2022 e da Agenda de Projetos
Prioritarios, que nortearao as atividades
do Cosiplan na proxima década. O governo
brasileiro também promoveu, em 2011, a
criacao do Grupo de Trabalho sobre Meca-
nismos de Financiamento e Garantias, com
vistas a estimular a articulacao entre as po-
tenciais fontes de recursos para projetos de
infraestrutura em prol da integracdo fisica
sul-americana. Desde 2012, esse Grupo de
Trabalho é coordenado pelo Brasil.

estabeleceu, em Brasilia (DF), o Centro de
Exceléncia de Combate a Fome, com o ob-
jetivo de facilitar o treinamento e o desen-
volvimento de capacidades para governos
nacionais de paises em desenvolvimento,
a fim de compartilhar experiéncias exito-
sas relacionadas a alimentacdo escolar.
Com relacdo a FAO, em fins de 2012, foi
negociado e aprovado projeto regional que



prevé acoes de fortalecimento de progra-
mas especificos de alimentacao escolar,
inicialmente em beneficio da Etidpia, do
Malaui e de Sdo Tomé e Principe.

Com o Escritério das Nacoes Unidas
sobre Drogas e Crime (UNODC], o governo
brasileiro desenvolveu, entre 2010 e 2013,
parceria em beneficio da Guiné-Bissau na
area de seguranca publica, acdo que incluiu
a formacao de instrutores do referido pais,
bem como a adequacao da infraestrutura
para o funcionamento de centro de forma-
cao de forcas de seguranca. As atividades
praticas do centro somente iniciarao depois
de restaurada a normalidade institucional
no pais africano.

Também na Guiné-Bissau, parceria en-
tre o Brasil e a Unesco com organizacoes
nao governamentais brasileiras permitiu,
entre 2011 e 2013, a execucao de projeto
voltado a educacdo integral. J&4 na area do

combate as piores formas de trabalho in-
fantil, foram implementados projetos entre
o Brasil e a Organizacao Internacional do
Trabalho (OIT) em beneficio da Tanzania, no
mesmo periodo, e com paises africanos lu-
sofonos de 2012 a 2013.

Outra acao de peso & o programa PAA
Africa [Purchase from Africans for Africa),
desenvolvido em cinco paises da Africa
Subsaariana (Etiépia, Malaui, Mocambique,
Niger e Senegal]. A estratégia visa promo-
ver compras locais de alimentos para as-
sisténcia alimentar, por meio de projetos
conjuntamente concebidos e executados
com o engajamento da sociedade civil, dos
governos e das Nacdes Unidas (FAO e PMA).

Dois projetos trilaterais desenvolvidos,
de 2010 a 2013, entre o Brasil e a OIT no
Timor-Leste abrangeram as areas de segu-
ridade social e o combate as piores formas
de trabalho infantil.

tiveram seus
programas

escolar
aprimorados

de alimentacao
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A Cooperacao Internacional Descen-
tralizada (CID) é uma realidade concreta e
dindmica na atualidade. O Brasil se com-
prometeu internacionalmente com a CID,
por meio de tratados e protocolos bilaterais
(Franca e Italia) e em estruturas do proces-
so de integracao (Foro Consultivo de Muni-
cipios, Estados, Provincias e Departamen-
tos do Mercosul - FCCR), além de acordos
internacionais de gestao compartilhada de
recursos naturais, fronteiras e diversos te-
mas que demandam ou afetam os interes-
ses dos poderes locais - estados, munici-
pios e Distrito Federal.

No ambito dessa nova realidade que se faz
presente, a Agéncia Brasileira de Cooperacao
do Ministério das Relacoes Exteriores e a Sub-
chefia de Assuntos Federativos da Secretaria
de Relacdes Institucionais da Presidéncia da
Republica lancaram, em 2012, o Programa
de Cooperacao Descentralizada Sul-Sul. O
objetivo principal da iniciativa é aproveitar o
potencial estratégico brasileiro no fortaleci-

A cooperacdo humanitaria brasileira,
que busca contribuir para a prevencao, a
resposta, a mitigacao e a recuperacao so-
cioecondomica e ambiental das comunida-
des atingidas, pode contar, além do orca-
mento regular, com doacao de alimentos
aprovada pelo Congresso Nacional. A Lei
n® 12.429, de 2011, aprovou a maior doacao

mento dos governos subnacionais, apoiando
a articulacao de suas acoes internacionais
com a politica externa do Brasil e, ao mesmo
tempo, tornando-a mais acessivel ao conjun-
to da Federacao.

Por meio do Programa, municipios bra-
sileiros podem compartilhar boas expe-
riéncias com seus homdlogos em paises
em desenvolvimento. As acdes ja aprovadas
de cooperacao técnica descentralizada in-
cluem as cidades de Rosario e Mordn, na
Argentina, Cerro Largo, no Uruguai, e Xai-
-Xai, em Mocambique, abrangendo as areas
de governanca, seguranca cidada, patrimo-
nio historico e desenvolvimento territorial,
respectivamente. Outra acao de coopera-
cdo descentralizada trata-se do apoio a
qualificacdo e requalificacao técnica e pro-
fissional no Benim, nas areas de restaura-
cdo e conservacao do patrimanio histdrico e
cultural de Porto Novo. A parceria envolveu
as cidades de Porto Novo (Benin), Fortaleza
(Brasil) e Lyon (Franca), passando em 2013
a ser implementada bilateralmente em ra-
zao da retirada da parte francesa.

brasileira em géneros alimenticios, totali-
zando 710 mil toneladas de alimentos para
37 paises em situacado de inseguranca ali-
mentar, beneficiando aproximadamente
24,7 milhoes de pessoas.

O Brasil, que até 2009 nao havia feito
doacoes ao Programa Mundial de Alimen-



tos (sendo que dele recebera alimentos até
os anos 1990), passou a ser o 7° mais im-
portante doador do organismo em 2012.

Desde sua concepcao, a cooperacao hu-
manitaria brasileira caracterizou-se pela
busca da sustentabilidade social, econo-
mica e ambiental, sendo essa a sua maior
contribuicao no contexto internacional do
ponto de vista pratico e tedrico. Atualmente,
70% da cooperacao humanitaria brasileira
é estruturante e 30% estritamente emer-
gencial. Por isso, foi privilegiada a tecno-
logia social de recuperacdo pos-desastres
socioambientais, mediante compras locais
de alimentos, nos moldes do Programa de

Os Programas de Estudantes-Convénio
de Graduacdo (PEC-G) e Pés-Graduacao
(PEC-PG] s&o politicas publicas de coope-
racdo internacional desenvolvidas com pai-
ses com 0s quais o Brasil mantém acordo
de cooperacdo educacional, cultural e/ou
cientifica e tecnolégica. Os programas tém,
respectivamente, 50 e 32 anos de existén-
cia, durante os quais milhares de estudan-
tes oriundos de nacoes em desenvolvimen-
to obtiveram formacao de nivel superior em
universidades brasileiras. Representam,
assim, a maior e mais antiga iniciativa edu-
cacional do governo brasileiro em termos
de cooperacao Sul-Sul.

Aquisicao de Alimentos. Por meio des-
sa metodologia, sao feitas aquisicoes de
produtos de agricultores familiares para
a distribuicao em programas publicos,
como o de alimentacao escolar, com o ob-
jetivo de melhorar a situacao nutricional
e a capacidade cognitiva dos estudantes,
aumentar a frequéncia escolar e promo-
ver o desenvolvimento socioecondmico
das familias e comunidades.

Desde sua instituicao formal, em 2006, a
cooperacdo humanitaria brasileira benefi-
ciou aproximadamente 97 paises, por meio
de 650 acoes, que movimentaram cerca de
US$ 500 milhoes.

Entre 2010 e 2013, 55 paises participa-
ram do PEC-G e do PEC-PG. Os cursos com o
maior numero de vagas oferecidas no PEC-G
foram: Letras, Comunicacao Social, Adminis-
tracao, Ciéncias Bioldgicas e Pedagogia. Cabe
registrar que, ao longo da Ultima década, o
PEC-G selecionou mais de seis mil alunos. A
Africa foi o continente com maior niimero de
estudantes, com destaque para Cabo Verde,
Guiné-Bissau e Angola. Na Asia, os timoren-
ses responderam pelo maior nimero de sele-
cionados. Na América Latina, destacaram-se
Paraguai, Equador e Peru. J4 no ambito do
PEC-PG, nos ultimos dez anos, foram selecio-
nados mais de 1,6 mil estudantes de pds-gra-
duacao, especialmente da Colombia, do Peru
e de Mocambique. Essa cooperacao represen-
ta mais um importante esforco para fortalecer
parcerias internacionais que contribuem, em
longo prazo, para o alcance de objetivos de de-
senvolvimento nos paises beneficiados.
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Um componente importante da atua-
cao brasileira em prol dos paises de
baixa renda trata-se do apoio aos fun-
dos vinculados a bancos multilaterais e
regionais de desenvolvimento - que via-
bilizam o aporte de recursos em termos
concessionais para paises menos de-
senvolvidos. Relevante registrar que o
Brasil ndo se beneficia dessas “janelas
concessionais”.

Entre 2010 e 2013, o Brasil renovou o
apoio a Associacao Internacional de Desen-
volvimento (AID), braco
do Grupo Banco Mun-
dial que concede finan-
ciamento aos paises de
baixa renda, com vistas a
reduzir a pobreza e pro-
mover o desenvolvimen-
to. Nesse periodo, o Pais
repassou a AID montante
superior a US$ 162 mi-
lhoes. Também negociou
contribuic3o total de US$
200 milhoes, referentes
a sua participacao nas
162 e 172 recomposicoes
de recursos da Associa-
cao, discutidas em 2010
e 2013. Dentre os paises
em desenvolvimento, o
Brasil aponta como um
dos cinco maiores con-
tribuintes a AID.

Desde 2010, o governo brasileiro apor-
tou US$ 9,94 milhdes ao Fundo Africano de
Desenvolvimento (FAD) - “janela conces-
sional” do Banco Africano de Desenvolvi-
mento (BAD) -, no marco de suas 112 e 122
recomposicoes de recursos. Em 2011, com
a adocao de Resolucao que aprova a 122 re-
composicdo de Recursos do FAD (FAD-12),
o Pais oficializou seu compromisso de con-
tribuir com mais US$ 14,75 milhdes para
apoio ao combate a pobreza naquela regiao.

0 BRASIL
ASSINOU ACORDO (FOE), do Banco Interame-
PARA APOIO
AO FUNDO
FIDUCIARIO DE

COOPERACAO
SUL-SUL, TENDO
SIDO APROVADOS

O Brasil também assinou, em 2011,
acordo para apoio ao Fundo Fiduciario de
Cooperacao Sul-Sul, administrado pelo
BAD. O aporte brasileiro de US$ 6 milhdes
foi plenamente integralizado entre 2011 e
2013. Os recursos tém sido utilizados para
financiar atividades voltadas a estudos téc-
nicos, cooperacao técnica e capacitacdo em
areas como agricultura, energia, meio am-
biente e desenvolvimento social, em refor-
co a cooperacao Sul-Sul. No periodo, foram
aprovados 16 projetos de financiamento
pelo Fundo, totalizando US$ 5,2 milhdes.

0 governo brasilei-
ro destinou, ainda, US$
17,3 milhdes ao Fundo
para Operacdes Especiais

ricano de Desenvolvimen-
to (BID), fonte importante
de empréstimos subsidia-
dos para os paises mais
pobres da América Latina
e do Caribe. Essa contri-
buicao foi realizada nos
anos de 2012 e 2013, no
contexto do nono aumento
geral de recursos do Ban-
co (BID-9).

16 PROJETOS DE
FINANCIAMENTO importante da atua-

Outro componente

cao regional brasilei-
ra revela-se no apoio
ao Fundo para a Con-
vergéncia Estrutural do Mercosul (Fo-
cem). Criado pela Decisdo n° 45/2004
do Conselho do Mercado Comum, o Fo-
cem financia programas para promover
a convergéncia estrutural, desenvolver a
competitividade e incentivar a coesao so-
cial, em particular das economias meno-
res e de regioes menos desenvolvidas; e
apoiar o funcionamento da estrutura ins-
titucional e o fortalecimento do processo
de integracdo. O Brasil é o maior contri-



buinte, aportando 70% dos recursos do
Fundo para a Convergéncia Estrutural do
Mercosul. O Paraguai é o destinatario de
48% dos recursos e o Uruguai, de 32%.
Os demais 20% sao direcionados a proje-
tos no Brasil e na Argentina.

Desde sua entrada em operacao, em
janeiro de 2007, o Focem teve 44 projetos
aprovados. De 2010 a 2013, as contribui-
cdes anuais ordinarias do Brasil ao Fundo
totalizaram US$ 210 milhdes. Além disso,
foi efetuado pagamento de US$ 133 mi-
lhdoes, em contribuicdes voluntarias brasi-
leiras, no marco do projeto de construcao
da linha de transmissao entre Itaipu e Villa
Hayes, no Paraguai. Desde a implantacao
do Focem, as contribuicoes brasileiras to-
talizam mais de US$ 500 milhdes.

No ambito das Nacdes Unidas, o Brasil
continuou a apoiar a implementacao dos
diferentes compromissos estabelecidos na
Conferéncia de Monterrey sobre o Financia-
mento para o Desenvolvimento (2002) e na
Conferéncia de Seguimento de Doha (2008).
Atuando em coordenacdo com o G77/Chi-
na, o Pais tem ressaltado a importancia de
cumprir os compromissos internacionais
de ajuda oficial ao desenvolvimento, com
previsibilidade, bem como de direcionar es-
ses recursos para o objetivo prioritario de
combate a pobreza.

Com o apoio do Brasil, a Segunda Co-
missao da Assembleia Geral das Nacdes
Unidas adotou, em dezembro de 2013, a
resolucdo Seguimento da Conferéncia In-
ternacional sobre Financiamento ao De-
senvolvimento. Em cumprimento ao que
estabelece a Declaracao de Doha, a reso-
lucao convoca a realizacao de uma terceira
conferéncia internacional sobre o tema, em
2015 ou 2016, o que contribui para realcar,
na agenda internacional, a necessidade de
respostas aos desafios do financiamento
para o desenvolvimento.

ODM 8 METAC

Atender as necessidades

especiais dos paises sem acesso
ao mar em desenvolvimento e
dos pequenos estados insulares
em desenvolvimento

0 governo brasileiro presta cooperacao
técnica aos paises de menor desenvolvi-
mento relativo (PMDR) em diversas areas:
agricultura, seguranca alimentar, salde
publica, educacao, governanca e justica.

No tocante aos paises menos desenvolvidos
(LDC), aos pequenos Estados insulares em de-
senvolvimento (SIDS) e as nacdes sem acesso
ao mar - foco da meta C -, a atuacao da coo-
peracdo técnica brasileira nao contempla pro-
gramas geograficos especificos. O Brasil bus-
ca atender demandas desse grupo de nacoes
a medida que sdo manifestadas pelos canais
diplomaticos oficiais. Em alguns casos, as de-
mandas podem ser também avaliadas quando
canalizadas por organismos internacionais que
mantenham arranjos de cooperacao trilateral
com o Brasil. Paraguai e Bolivia, por exemplo,
tém merecido atencdo particular da coopera-
¢ao brasileira ha décadas, seja pela cooperacao
técnica tradicional, seja por outras modalidades
(Focem, integracao rodoviria, linhas de trans-
missao elétrica, apoio no campo da vigilancia
sanitaria e satide animal, etc.).

Destaca-se também a cooperacao finan-
ceira com o Haiti, na sequéncia do terremoto
que vitimou o pais em janeiro de 2010. O Bra-
sil foi o primeiro a efetuar aporte financeiro
ao Fundo de Reconstrucao do Haiti (US$ 55
milhdes) e apoiou a adocdo de diversas me-
didas excepcionais pelo Banco Mundial, como
a disponibilizacdo de US$ 579 milhdes em
doacoes, o cancelamento de divida e outras
formas de ajuda. No mesmo ano, iniciou-se
um dos maiores programas de cooperacao
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ja implementados pelo governo brasileiro na
area de salde. O Programa Fortalecimento
da Autoridade Sanitaria no Haiti possibilitou a
capacitacao de cerca de 340 agentes de sau-
de, a doacao de 30 ambulancias e de mais de
dez milhdes de doses de vacinas, e a constru-
cao de trés hospitais de referéncia e um ins-
tituto de reabilitacao na regiao metropolitana
de Porto Principe.

Outra iniciativa brasileira junto aos
PMDR vem sendo construida. Desde 2012,
a Agéncia Brasileira de Cooperacio (ABC],
a Agéncia de Cooperacao Internacional do
Japdo (Jica) e o Escritério das Nacdes Uni-
das para a Cooperacdo Sul-Sul [UNOSSC])
implementam o projeto trilateral intitulado
Desenvolvimento de Capacidades em Gestao
de Cooperacao Sul-Sul e Trilateral. O projeto
tem como objetivo facilitar o desenvolvimen-
to de capacidades de gestdo das instancias
responsaveis pelo planejamento, negocia-
cao e execucao da cooperacao internacional
nos governos de paises em desenvolvimen-
to, em especial os PMDR. Para isso, prevé a
formulacao e realizacao de cursos com base
no intercambio de experiéncias relativas a
gestao da cooperacao internacional entre os
paises participantes.

ODM 8 METAD

Tratar globalmente o problema
da divida dos paises em

desenvolvimento mediante
medidas nacionais e internacionais
de modo a tornar a sua divida
sustentavel a longo prazo

O Brasil tem participado dos esforcos da
comunidade internacional para renegociar a
divida dos paises pobres altamente endivida-
dos (HIPC - Heavily Indebted Poor Countries,

na sigla em inglés), de modo a permitir que
resgatem sua trajetoria de desenvolvimen-
to com sustentabilidade, como prescreve a
meta D. Os critérios para a reestruturacao da
divida sao definidos em conjunto com outros
credores e organismos internacionais mul-
tilaterais. Nesse contexto, foram renegocia-
das, entre 2010 e 2013, dividas com sete pai-
ses: Cabo Verde, Congo (Brazzaville), Gabao,
S3o Tomé e Principe, Senegal, Sudao e Suri-
name. O valor original das dividas totalizou
US$ 556,7 milhdes, com abatimento de US$
370 milhdes (reducao de 67% no estoque).

Ao implementar essa decisao, o governo
brasileiro atuou em estreita coordenacao
com a comunidade internacional, que reco-
menda as operacoes de reestruturacao de
divida para beneficiar os HIPC, segundo os
padroes do Clube de Paris e do Banco Mun-
dial. Nao obstante, o Brasil considera que
a iniciativa nao é suficiente para assegurar
a retomada do crescimento sustentavel
dos paises pobres altamente endividados.
S3o necessarias outras acdes por parte da
comunidade internacional, relacionadas a
promocao da mudanca do paradigma de in-
sercao dessas economias nas cadeias glo-
bais de producao.

ODM 8 METAE

Em cooperacao com as empresas

farmacéuticas, proporcionar
0 acesso a medicamentos
essenciais a precos acessiveis
nos paises em desenvolvimento

O governo brasileiro tem dado priorida-
de a iniciativas internacionais sobre o direi-
to a salde, em consonancia com os esfor-
cos nacionais de garantir as condicoes para
que a assisténcia a saude esteja ao alcance



de todos. As acoes a seguir apresentadas
estao relacionadas ao cumprimento da
meta E do ODM 8, que prevé acesso a me-
dicamentos essenciais a precos acessiveis
nos paises em desenvolvimento.

Desde a aprovacdo da Estratégia Global
sobre Saude Publica, Inovacdo e Proprieda-
de Intelectual, o enfrentamento de doencas
que afetam desproporcionalmente os paises
em desenvolvimento, particularmente os
mais pobres (conhecidas como doencas ne-
gligenciadas), firmou-se como prioridade nos
trabalhos da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS). A Estratégia Global corroborou o pa-
pel da OMS como provedora de apoio técnico
e politico a paises que pretendem fazer uso
das flexibilidades previstas no Acordo sobre
Aspectos dos Direitos de Propriedade Intelec-
tual (Trips) e reafirmadas pela Declaracao de
Doha sobre Trips e Salude Publica.

Em 2011, no quadro da Estratégia Glo-
bal, foi criado Grupo de Trabalho Consul-
tivo de Especialistas sobre Financiamento
e Coordenacdo de Pesquisa e Desenvolvi-
mento, que vem apresentando propostas no
sentido de desvincular os investimentos em
pesquisa e desenvolvimento do preco dos
produtos, de forma a incentivar as pesqui-
sas direcionadas a doencas negligenciadas.

Primeiro pais da América Latina a uti-
lizar o mecanismo da licenca compulso-
ria - direito previsto no Acordo Trips e na
Declaracao de Doha sobre Trips e Salde
Publica-, o Brasil desencadeou proces-
so que fortaleceu o desenvolvimento do
Complexo Econdmico e Industrial da Sau-
de. Desde 2010, a producao do medica-
mento Efavirenz, remédio licenciado com-
pulsoriamente para o tratamento do HIV/
aids, passou a ser inteiramente nacional.
Em maio de 2012, o governo brasileiro re-
novou por cinco anos a licenca compulso-
ria para o medicamento.

0 Férum de Dialogo Brasil-india-Africa
do Sul (Ibas) tem apresentado regularmente
projeto de resolucao intitulado Acesso a Me-
dicamentos no Contexto do Direito a Salde,
no Conselho de Direitos Humanos das Na-
coes Unidas (CDH). A ultima resolucdo sobre
o tema, aprovada em junho de 2013, contou
com 33 paises copatrocinadores e repre-
sentou vitdria para os paises em desenvol-
vimento. Pela primeira vez, uma resolucao
do CDH sobre o tema contém referéncias a
producdo local de medicamentos, a adocdo
de medidas regulatdrias com vistas a oferta
de remédios a precos baixos, a ideia de des-
vincular os custos de pesquisa e desenvolvi-
mento do preco dos produtos e ao conceito
de cobertura universal de saude.

Em outra iniciativa recente no ambito
multilateral capitaneada pelo Brasil, re-
solucao proposta pelo Grupo Saude Glo-
bal e Politica Externa (composto por sete
paises em desenvolvimento e desenvolvi-
dos, incluindo o Brasil), aprovada em de-
zembro de 2013 na 682 sessao da Assem-
bleia Geral da Organizacao das Nacoes
Unidas (ONU), reafirmou o direito ao uso
das flexibilidades do Trips.

Importante iniciativa inovadora para
viabilizar o acesso a medicamentos contra
o HIV/aids, a malaria e a tuberculose para
paises em desenvolvimento, a Central In-
ternacional de Compra de Medicamentos
(Unitaid) - criada com a participacdo de
Brasil, Franca, Chile, Reino Unido e Norue-
ga - tem contribuido para mudar o panora-
ma da saude global, ao demonstrar a viabi-
lidade de orientar o mercado em favor dos
objetivos de salde publica.

Nascido no interior da Unitaid, em 2010,
o Medicines Patent Pool (MPP) - hoje inde-
pendente - foi criado para ampliar o nimero
de medicamentos e produtores no mercado
internacional, sobretudo para abastecer
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paises em desenvolvimento. Resultado de
iniciativa do Brasil, o MPP tem por objeti-
vo promover a transferéncia de tecnologia
e capacitacdo para paises de menor nivel
de desenvolvimento, bem como incentivos
para a producao local de medicamentos.
Em quatro anos de existéncia, o MPP obteve
trés licenciamentos voluntarios e mantém
diversas linhas de negociacao com empre-
sas farmacéuticas.

As iniciativas brasileiras supracitadas, em
favor de maior acesso a medicamentos, estao
em linha com as diretrizes da Agenda para o
Desenvolvimento da Organizacao Mundial da
Propriedade Intelectual (OMPI). Lancada em
2004 por Brasil e Argentina, a Agenda é pa-
trocinada por mais 13 paises que formaram
o Grupo dos Amigos do Desenvolvimento. O
principal objetivo da Agenda para o Desen-
volvimento, adotada em 2007, por meio da
aprovacao de 45 recomendacoes da Assem-
bleia Geral da OMPI, era incluir a dimensao
do desenvolvimento de forma transversal nos
trabalhos da Organizacao.

O Grupo dos Amigos do Desenvolvimen-
to defende que a protecao aos direitos de
propriedade intelectual nao seja conce-
bida como um fim em si mesmo, mas um
meio para o desenvolvimento tecnoldgico,
econdmico e social. Desse modo, ressalta
a importancia de considerar os diferentes
niveis de desenvolvimento socioecondmico,
bem como a necessidade de garantir ade-
quada flexibilidade para que os membros
da OMPI possam adequar os compromissos
internacionais, em matéria de propriedade
intelectual, as politicas publicas e priori-
dades mais amplas, notadamente aquelas
relativas a promocao dos direitos a saude,
a cultura, a informacdo e a educacao. Para
o Grupo, a OMPI deve pautar-se primordial-
mente pelos amplos objetivos de desenvol-
vimento que as Nacoes Unidas estabele-
ceram e, em particular, pelos ODM. Além

disso, a Organizacao precisa levar em conta
todas as disposicoes pré-desenvolvimento
do Acordo Trips e subsequentes decisoes
do Conselho do Trips, como a Declaracao de
Doha sobre Trips e Saude Publica de 2001.

Um grande ndmero de paises tem de-
monstrado interesse em aprofundar o co-
nhecimento sobre a dindmica interna dos
programas de saude publica desenvolvidos
no Brasil, em especial a estruturacao e ges-
tao do Sistema Unico de Saude e dos pro-
gramas de atencao a mulher e a gestante,
bem como aqueles relacionados ao comba-
te a mortalidade infantil. Nesse sentido, é
grande a procura por iniciativas como a do
banco de leite e a do Programa de Atencao
a Crianca e a Gestante, executado com Ser-
ra Leoa e com a Guiné. Nao obstante, a me-
dicina de ponta também é contemplada nos
projeto de cooperacao. Iniciativas para a ca-
pacitacao de cirurgioes em procedimentos
cardiacos pediatricos e para o atendimento
de queimados, ambos com a Argélia, apre-
sentaram 6timos resultados.

No tema das grandes endemias, mais
de dez projetos com paises de todo o
continente africano ajudam a capacitar
funcionarios dos respectivos ministé-
rios da salde no que diz respeito a con-
cepcdo, a organizacao e a execucdo de
programas de combate a anemia falci-
forme, ao HIV e a malaria.

Também na area de saude, cabe enfati-
zar a implantacao, em 2012, na Cidade da
Praia, Cabo Verde, do primeiro banco de
leite humano da Africa, acao que contribuiu
para a politica publica cabo-verdiana de
reducao das taxas de mortalidade infantil.
Ademais, destacam-se as acoes desenvol-
vidas para a consolidacao da agéncia local
de vigilancia sanitaria e de alimentos, no
periodo de 2010 a 2013. Nessa mesma area,
em Sdo Tomé e Principe, durante o mesmo



periodo, ressaltam-se igualmente as acoes
de apoio aos programas de erradicacao da
maldria e da tuberculose.

Finalmente, a instalacao da Sociedade
Mocambicana de Medicamentos (SMM],
fabrica em Maputo que resultou da coope-
racao entre Brasil e Mocambique, trouxe
grande impacto no acesso das populacoes
de paises menos desenvolvidos a medica-
mentos com preco justo.

A SMM, que iniciou suas operacoes em
2012, produzird, inicialmente, trés tipos de
antirretrovirais, totalizando 226 milhoes de
unidades farmacéuticas por ano. Posterior-

mente, serao fabricados 21 tipos diferentes
de medicamentos em cerca de 371 milhoes
de unidades farmacéuticas por ano, sendo
sete antirretrovirais e 14 medicamentos es-
senciais.

A tecnologia para desenvolvimento e
producdo dos medicamentos sera transfe-
rida gradualmente pelo governo brasilei-
ro, por meio do Instituto de Tecnologia em
Farmacos (Farmanguinhos/Fiocruz), & So-
ciedade Mocambicana de Medicamentos. A
expectativa é que a fabrica seja certificada
internacionalmente pela Organizacao Mun-
dial da Saude e forneca medicamentos para
toda a Africa subsaariana.

141




142







A numeracao dos indicadores segue o guia oficial da ONU, segundo o qual os
indices nacionais recebem letras que os distinguem do internacional [ex.: 1.1 é o
primeiro indicador do ODM 1 e 1.1a, a versdo nacional). As dimensdes acrescenta-
das pelo Brasil, que nao constam nas metas originais - como o indicador 5.7 que
contabiliza a mortalidade de mulheres por cancer de mama ou colo do Utero -,
seguiram a numeracdo sem as letras, pela falta de referéncia internacional. Saltos
na sequéncia numérica correspondem aos indicadores nao incluidos.

ODM 1: ERRADICAR A EXTREMA

POBREZA E A FOME
META 1A GLOBAL
Até 2015, reduzir a INDICADOR 1.1
pobreza extrema a Percentagem da populacao vivendo com menos do que
metade do nivel de 1990 US$ PPC 1,25 por dia

Grafico 1.1 - Taxa de pobreza extrema (em %) , p.17
Anexo Estatistico, p. 178

META 1A BRASIL

. : INDICADOR 1.1A
Até 2015, reduzir a Percentagem da populacao vivendo com menos do que
pobreza extrema a um R$ 70 por més
quarto do nivel de 1990 Grafico 1.1 - Taxa de pobreza extrema (em %), p.17

Grafico 1.4 - Taxa de pobreza extrema — R$ 70,00/més (em %), p.21
Anexo Estatistico, p. 179

INDICADOR 1.2
Hiato de pobreza extrema (em %), US$ PPC 1,25 por dia

Grafico 1.2 - Hiato de pobreza extrema (em %), p.18
Anexo Estatistico, p.180
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INDICADOR 1.2A
Hiato de pobreza extrema (em %], R$ 70 por més

Grafico 1.2 - Hiato de pobreza extrema (em %), p.18
Anexo Estatistico, p.181

INDICADOR 1.3
Percentagem da renda nacional detida pelos 20% mais pobres

Grafico 1.3 - Desigualdade de renda, p.19
Anexo Estatistico, p.182

INDICADOR 1.3A
Percentagem da renda nacional detida pelos 20% mais ricos

Grafico 1.3 - Desigualdade de renda, p.19
Anexo Estatistico, p.182

INDICADOR 1.3B
indice de Gini

Grafico 1.3 - Desigualdade de renda, p.19
Anexo Estatistico, p.182

@

ODM 1 META B

INDICADOR 1.4 Assegurar trabalho decente
PIB por trabalhador ocupado (em R$) e pI“OdutiVO para todos,

Grafico 1.5 - Produtividade, PIB por trabalhador ocupado, p.25 promovendo a inclusao de

mulheres e jovens
INDICADOR 1.5

Taxa de ocupacdo da populacdo em idade ativa ([em %)

Grafico 1.6 — Taxa de ocupacao da populacao em idade ativa
(em %), p.27

Grafico 3.5 - Taxa de ocupacao da populacao em idade ativa (em %),
p.55
Anexo Estatistico, p.183

INDICADOR 1.6

Percentagem da populacao ocupada vivendo com menos do
que US$ PPC 1,25 por dia

Grafico 1.7 - Taxa de pobreza extrema dos ocupados e dos
ocupados formais (em %), p.28
Anexo Estatistico, p.184




ODM 1 METAC
GLOBAL

Até 2015, reduzir
a fome a metade
do nivel de 1990

ODM TMETAC
BRASIL

Até 2015,
erradicar a fome
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INDICADOR 1.6A
Percentagem da populacao ocupada vivendo com menos do
que R$ 70 por més

Grafico 1.7 - Taxa de pobreza extrema dos ocupados e dos
ocupados formais (em %), p.28
Anexo Estatistico, p.185

INDICADOR 1.6B
Percentagem da populacao ocupada e formal vivendo com
menos do que R$ 70 por més

Grafico 1.7 - Taxa de pobreza extrema dos ocupados e dos
ocupados formais (em %), p.28
Anexo Estatistico, p.186

INDICADOR 1.7

Percentagem de trabalhadores por conta propria e nao
remunerados sem contribuicdo para previdéncia na populacao
ocupada

Grafico 1.8 - Ocupacoes potencialmente precarias e
formalizacao (em %), p.28
Anexo Estatistico, p. 187

INDICADOR 1.7A
Percentagem de trabalhadores formais na populacao ocupada

Grafico 1.8 - Ocupacoes potencialmente precarias e
formalizacao (em %), p.29

Grafico 3.4 - Percentagem de trabalhadores formais na
populacao ocupada, p.54
Anexo Estatistico, p.188

INDICADOR 1.8
Percentagem de criancas menores de 5 anos com peso abaixo
do esperado para a idade

Grafico 1.9 - Desnutricdo na infancia (em %), p.32 e 33

INDICADOR 1.8A

Percentagem de criancas menores de 5 anos altura abaixo da
esperada para a idade

Grafico 1.9 - Desnutricao na infancia (em %), p.32 e 33



ODM 2: UNIVERSALIZAR A
EDUCACAO PRIMARIA

META 2A

Até 2015, garantir que

INDICADOR 2.1 . :
meninos € meninas

Taxa de escolarizacao liquida no ensino fundamental da
populacio de 7 a 14 anos (em %)

tenham a oportunidade
de terminar o ensino

Grafico 2.1 - Taxa de escolarizacao da populacao de 7 a 14 o
anos de idade no ensino fundamental (em %), p.40 primario
Anexo Estatistico, p.189

INDICADOR 2.1A
Taxa de escolarizacao liquida no ensino médio da populacao de
15a 17 anos ([em %)

Grafico 2.4 - Taxas de escolarizacdao em creche ou pré-escola,
ensino médio e ensino superior (em %), p.46
Anexo Estatistico, p.190

INDICADOR 2.1B

Taxa de escolarizacao liquida no ensino superior da populacdo
de 18 a 24 anos (em %)

Grafico 2.4 - Taxas de escolarizacao em creche ou pré-escola,
ensino médio e ensino superior (em %), p.46
Anexo Estatistico, p.191

INDICADOR 2.1C
Taxa de escolarizacao da populacdo de 0 a 6 anos ([em %)

Grafico 2.4 - Taxas de escolarizacao em creche ou pré-escola,
ensino médio e ensino superior (em %), p.46
Anexo Estatistico, p.192

INDICADOR 2.2

Taxa de adequacao da idade para a série frequentada dos
estudantes de 9 a 17 anos (em %)

Grafico 2.2 - Taxa de adequacao da idade para
a série ([em %), p.41
Anexo Estatistico, p.193
INDICADOR 2.3
Taxa de alfabetizacio da populacdo de 15 a 24 anos (em %)

Grafico 2.3 - Educacao dos jovens de 15 a 24 anos
(em %), p 43
Anexo Estatistico, p.194
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META 3A

148

Até 2015, eliminar as

disparidades entre os
sexos em todos os niveis
de ensino

INDICADOR 2.3A

Percentagem da populacao de 15 a 24 anos com ao menos o
ensino primario completo

Grafico 2.3 - Educacao dos jovens de 15 a 24 anos (em %), p.43
Anexo Estatistico, p.195

INDICADOR 2.3B

Percentagem da populacao de 15 a 24 anos com ao menos o
ensino fundamental completo

Grafico 2.3 - Educacao dos jovens de 15 a 24 anos (em %), p.43
Anexo Estatistico, p.196

ODM 3: PROMOVER A IGUALDADE ENTRE
0S SEXOS E A AUTONOMIA DAS MULHERES

INDICADOR 3.1

Razdo entre as taxas de escolarizacdo liquida no ensino
fundamental, médio e superior de mulheres e homens

Grafico 3.1 - Razao entre as taxas de escolarizacao liquida
de mulheres e homens por nivel de ensino, p.51
Anexo Estatistico, p.197, 198 e 199

INDICADOR 3.1A

Percentagem de mulheres no ensino superior por areas do
conhecimento e em cursos especificos

Grafico 3.2 - Mulheres matriculadas no ensino superior,
por grande area do conhecimento e cursos selecionados
(em%), p.52



INDICADOR 3.2
Percentagem de mulheres nas ocupacoes assalariadas nao
agricolas

Grafico 3.3 - Percentagem de mulheres no emprego
assalariado nao agricola, p.53
Anexo Estatistico, p.200

INDICADOR 3.2A

Taxa de ocupacao das maes com uma ou mais criancas de 0 a 6
anos de idade que nao frequentam escola ou creche (em %)

Grafico 3.5 - Taxa de ocupacao da populacao em idade
ativa (em %), p.55
Anexo Estatistico, p.201

INDICADOR 3.2B
Percentagem de mulheres ocupadas no emprego doméstico
Grafico 3.6 - Trabalho doméstico (em%), p.57
Anexo Estatistico, p.202

INDICADOR 3.2C
Percentagem de trabalhadoras domésticas com contribuicdo
para previdéncia
Grafico 3.6 - Trabalho doméstico (em%), p.57
Anexo Estatistico, p.203
INDICADOR 3.3

Percentagem de deputadas federais e senadoras por
legislatura

Grafico 3.7 - Percentagem de mulheres entre os eleitos para a
Camara dos Deputados e para o Senado Federal, p.58
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ODM 4: REDUZIR A MORTALIDADE

NA INFANCIA
META 4A
Até 2015, reduzir INDICADOR 4.1
a mortalidade na Taxa de mortalidade na infancia

infancia a dois tercos
do nivel de 1990

Grafico 4.1 - Taxa de mortalidade na infancia (por mil
nascidos vivos), p.67
Anexo Estatistico, p.204

Grafico 4.3 - Taxa de mortalidade na infancia (por mil
nascidos vivos), segundo componentes, p.71

INDICADOR 4.2
Taxa de mortalidade infantil

Grafico 4.2 - Taxa de mortalidade infantil (por mil nascidos
vivos), p.68

Grafico 4.4 - Mortalidade infantil por causas (em%), p.72
Anexo Estatistico, p.204

INDICADOR 4.3
Cobertura vacinal contra o sarampo

Grafico 4.5 - Sarampo, p.74

ODM 5: MELHORAR A SAUDE MATERNA
META 5A

Até 2015, reduzir a INDICADOR 5.1
mortalidade materna Razao de mortalidade materna

a trés quartos do nivel Grafico 5.1 - Mortalidade materna (niimero de ébitos por 100
observado em 1990 mil nascidos vivos), p.79 e 80

INDICADOR 5.2
Percentagem de partos realizados em estabelecimentos de salde

Grafico 5.2 - Partos realizados em estabelecimento de saude,
(em %), p.81
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INDICADOR 5.4
Taxa de fecundidade das mulheres de 15 a 19 anos

Grafico 5.3 -Taxa de fecundidade das mulheres de 15a 19
anos (por mil mulheres) p.83

INDICADOR 5.5

Cobertura da atencao pré-natal (pelo menos uma e pelo menos
quatro consultas)

Grafico 5.4 - Cobertura da atencao pré-natal (em %), p.84

INDICADOR 5.7

Taxa de mortalidade por cancer das mulheres de 30 a 69 anos
(de mama e de colo do Utero)

Grafico 5.5 - Taxa de mortalidade por cancer de mama e de
colo de Utero entre mulheres de 30 a 69 anos (por 100 mil
mulheres) p.85

@

META 5B

Até 2015, universalizar o
acesso a salde sexual e
reprodutiva

, META 5C

Até 2015, deter e
inverter a tendéncia
de crescimento da
mortalidade por
cancer de mama e de
colo do Utero




ODM 6: COMBATER O HIV/AIDS, A
MALARIA E OUTRAS DOENCAS

META 6A
Até 2015, | INDICADOR 6.1
te 2015, |~nterr<_)m_pera Taxa de deteccdo de HIV/aids (total e em menores de 5 anos)
propagacao e diminuira - _
incidéncia de HIV/aid Grafico 6.1 - HIV/aids, p.89
Incidencia de alds Anexo Estatistico, p.205
INDICADOR 6.2
Razao de sexos dos casos detectados de HIV/aids (total e de 10
META 6B a 19 anos)
: Anexo Estatistico, p.205
0 acesso ao tratamento
INDICADOR 6.3

de HIV/aids

Coeficiente de mortalidade por aids

Grafico 6.1 - HIV/aids, p.89
Anexo Estatistico, p.205

META 6C

Até 2015, reduzir a INDICADOR 6.6
incidéncia da malaria e Taxa de incidéncia parasitaria anual (IPA) de maléria e

de outras doencas coeficiente de letalidade
Grafico 6.2 — Maldria, p.92

INDICADOR 6.9
Taxa de incidéncia de tuberculose e mortalidade

Grafico 6.3 - Tuberculose, p.93

INDICADOR 6.10
Percentagem de novos casos de tuberculose curados e em
tratamento diretamente observado

Grafico 6.3 - Tuberculose, p.93

INDICADOR 6.11
Taxas de deteccao e cura de hanseniase

Grafico 6.4 - Hanseniase, p.96
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ODM 7: GARANTIR A
SUSTENTABILIDADE AMBIENTAL

INDICADOR 7.1
Cobertura florestal do territorio nacional

Grafico 7.1 - Cobertura florestal e desmatamento, p.102
INDICADOR 7.1A

Taxa de desmatamento dos biomas

Grafico 7.1 - Cobertura florestal e desmatamento, p.102

INDICADOR 7.2

Emissdes de CO2eq, total, per capita e por ddlar produzido (PIB
em US$ PPC 2005)

Grafico 7.2 - Emissoes de gases de efeito estufa e contribuicao
de cada gas, p.104

INDICADOR 7.3
Consumo de substancias que destroem a camada de ozonio

Grafico 7.3 -Consumo de substancias que destroem a camada
de ozonio, p.106

INDICADOR 7.4

Proporcao de estoques pesqueiros dentro de limites
bioldgicos seguros

Grafico 7.4 - Percentagem de estoques pesqueiros segundo
grau de explotacao, p.107

INDICADOR 7.5
Proporcao de recursos hidricos totais utilizados
Grafico 7.5 - Recursos hidricos, p.109

INDICADOR 7.6
Proporcao de areas terrestres e marinhas protegidas

Grafico 7.6 - Percentagem de areas destinadas a UCs nos
biomas, por grupo do SNU (Protecao integral - Pl e Uso
Sustentavel - US), p.110 e 111

INDICADOR 7.7
Lista de espécies ameacadas de extincao

Grafico 7.7 - Espécies da fauna brasileira ameacadas de
extincao, p.112

META 7A

Integrar os principios

do desenvolvimento
sustentavel nas politicas
e programas e reverter
a perda de recursos
ambientais

META 7B

Reduzir a perda de
biodiversidade, atingindo,
até 2010, uma reducao
significativa
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META 7C

INDICADOR 7.8

Reduzir pela metade, Proporcao da populacdo com acesso a agua potavel

ate 201 5~' = [Pl ale da Grafico 7.8 - Acesso permanente e sustentavel a agua
populacao sem acesso potavel, p.114

permanente e sustentavel Anexo Estatistico, p.206

a agua potavel e ao INDICADOR 7.9
esgotamento sanitario Proporcao da populacao com acesso ao esgotamento sanitario

Grafico 7.9 - Acesso ao esgotamento sanitario, p. 115
Anexo Estatistico, p.207

META 7D

INDICADOR 7.10

Até 2020, ter alcancado Percentagem da populacdo urbana vivendo em moradias
uma melhora inadequadas

significativa na vida Grafico 7.10 - Percentagem da populacao urbana vivendo em
de pelo menos 100 moradias inadequadas, p-118

s . Anexo Estatistico, p.208
milhoes de habitantes de .

assentamentos precarios LUl el

Populacao das regioes metropolitanas vivendo em
aglomerados subnormais

Grafico 7.11 - Déficit habitacional e seus componentes, p. 120

154



ODM 8: ESTABELECER UMA

PARCERIA MUNDIAL PARA O

DESENVOLVIMENTO

META 8A

Avancar no desenvolvimento de um sistema comercial
e financeiro aberto, baseado em regras, previsivel e
nao discriminatorio

META 8B

Atender as necessidades especiais dos paises menos
desenvolvidos

META 8C

Atender as necessidades especiais dos paises sem
acesso ao mar em desenvolvimento e dos pequenos
estados insulares em desenvolvimento

META 8D

Tratar globalmente o problema da divida dos paises
em desenvolvimento, mediante medidas nacionais e
internacionais de modo a tornar sua divida sustentavel
a longo prazo

META 8E

Em cooperacao com as empresas farmacéuticas,
proporcionar o acesso a medicamentos essenciais
a precos acessiveis nos paises em vias de
desenvolvimento

META 8F

Em cooperacao com o setor privado, tornar acessiveis
os beneficios das novas tecnologias, em especial das
tecnologias de informacao e de comunicacoes
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INDICADOR 1.1

E o indicador oficial - Proportion of po-
pulation below $1 [PPP] per day- para ave-
riguar o cumprimento do ODM 1. Alinha de
pobreza extrema internacional é medida
em délares internacionais, US$ PPC. Os
PPC sao fatores de Paridade de Poder de
Compra, uma taxa de conversao, calculada
pelo Banco Mundial, que diz quantos reais
S30 necessarios para comprar 0 mesmo
que um ddlar americano compraria nos
Estados Unidos. Sao consideradas em po-
breza extrema as pessoas que vivem com
menos de US$ PPC 1,25 por dia, ou US$
PPC 38 por més, considerando a duracdo
média de 30,4 dias por més. Essa linha é
nominal, isto é, ndo leva em conta a varia-
cdo do poder de compra do doélar interna-
cional, o que leva a sobre-estimacdo da
pobreza extrema no passado.

Para gerar este indicador a partir da
Pnad, é preciso calcular a renda domiciliar
per capita mensal, e depois converté-la de
reais, ou da unidade monetaria, do ano,
para dédlares internacionais, usando os fa-
tores PPC. O fator PPC de 2012 - 1,88819
- ainda ndo estava disponivel na série da
ONU para os ODM, e foi calculado a partir
das inflacoes anuais do Brasil e dos Es-

tados Unidos, seguindo o mesmo método
e 0s mesmos dados usados pelo Banco
Mundial para ajustar os PPC para os anos
posteriores a 2005. Os PPC disponibiliza-
dos pela ONU para antes de 1994 reque-
rem que os valores da unidade monetaria
da época sejam convertidos para real.

Além desta, todos os indicadores da
meta A do ODM 1 sao calculados com base
na renda domiciliar per capita levantada
pela Pnad, de 1990 a 2012. Esta mesma
pesquisa embasa as categorias de renda
para o calculo dos indicadores especificos
dos ODM 1, 2, 3 e 7: extremamente pobres
(pelo critério do Brasil Sem Miséria, ver
indicador 1.1a), ndo extremamente pobres
e quintos da distribuicdo de renda (20 %
mais pobres, 20-40%, 40-60%, 60-80%,
20% mais ricos).

No calculo da renda domiciliar per ca-
pita, pessoas cuja relacao com a pessoa de
referéncia do domicilio, os pensionistas,
empregados residentes e parentes de em-
pregados ndo sdo consideradas. Também
nao sao consideradas as pessoas residen-
tes em domicilios com renda ignorada.

Referéncias: Inflacao, Pnad, PPC.



INDICADOR 1.1A

PERCENTAGEM DA POPULACAO

VIVENDO COM MENOS DO QUE R$ 70

POR MES

E um indicador auxiliar recomendado
pela ONU, que sugere que a meta A tam-
bém deve ser acompanhada com base em
linhas de extrema pobreza nacionais. O
Plano Brasil Sem Miséria considera em po-
breza extrema as pessoas que vivem com
menos de R$ 70 por més, ou R$ 2,30 por
dia. Esse critério é o que mais se aproxima
de uma linha nacional de pobreza extrema.

Para gerar este indicador a partir da
Pnad, é preciso calcular a renda domici-
liar per capita mensal (ver indicador 1.1),
e depois converté-la de reais, ou outra
unidade monetaria, do ano, para reais de
2012, usando o indice Nacional de Pre-
cos ao Consumidor (INPC) do IBGE. Para
contornar os problemas do INPC no pe-
riodo pré-estabilizacdo macroeconémica,
e ajusta-lo ao do periodo de captacao das
rendas na Pnad, seguiu-se a metodologia
sugerida por Corseuil e Foguel (2002).
Referéncias: INPC Ajustado, Pnad.

INDICADOR 1.2

HIATO DE POBREZA EXTREMA (EM %),

US$ PPC 1,25 POR DIA

E um indicador oficial - Poverty gap ratio
- que representa a intensidade da pobreza
extrema, considerando a linha de US$ PPC
1,25 por dia. Para gerar este indicador a par-
tir da Pnad, é preciso calcular a renda domi-
ciliar per capitamensal, e depois converté-la
de reais, ou da unidade monetaria, do ano,
para dolares internacionais usando os fato-
res PPC (ver indicador 1.1). Com a renda em
US$ PPC, calcula-se como o indicador P1 de
Foster, Greer e Thorbecke (1984).
Referéncias: FGT, Inflacao, Pnad, PPC.

INDICADOR 1.2A

HIATO DE POBREZA EXTREMA (EM%),

R$ 70 POR MES

E um indicador auxiliar que representa
a intensidade da pobreza extrema, consi-
derando a linha de R$ 70 por més. Para
gerar este indicador a partir da Pnad, é
preciso calcular a renda domiciliar per ca-
pita mensal, e depois converté-la de reais,
ou outra unidade monetaria, do ano, para
reais de 2012 (ver indicador 1.1a). Com a
renda em reais de set/out. de 2012, calcu-
la-se como o indicador P1 de Foster, Greer
e Thorbecke (1984).
Referéncias: FGT, INPC Ajustado, Pnad.

INDICADOR 1.3

PERCENTAGEM DA RENDA NACIONAL

DETIDA PELOS 20% MAIS POBRES

E um indicador oficial - Share of poo-
rest quintile in national consumption — que
representa a desigualdade e, para o Bra-
sil, é calculado com base na renda e nao
no consumo. Como a desigualdade de
consumo costuma ser mais baixa do que a
de renda, cautela é recomendavel ao usar
este indicador para comparacoes entre
paises. Para gerar este indicador a partir
da Pnad, é preciso calcular a renda domi-
ciliar per capita mensal (ver indicador 1.1)
e seu total. Depois, a populacao é ordenada
dos mais pobres aos mais ricos, delimitan-
do-se os 20% mais pobres e sua renda, que
é dividida pela total e expressa em percen-
tagem para obter o indicador.

Referéncia: Pnad.
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INDICADOR 1.3A

PERCENTAGEM DA RENDA NACIONAL

DETIDA PELOS 20% MAIS RICOS

E um indicador auxiliar que representa
a desigualdade (ver indicador 1.3).

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 1.3B

iNDICE DE GINI

E um indicador auxiliar que representa
a desigualdade e, para o Brasil, é calcula-
do com base na renda e nao no consumo.
Como a desigualdade de consumo costuma
ser mais baixa do que a de renda, cautela é
recomendavel ao usar este indicador para
comparacdes entre paises. O indice de Gini
varia de zero, na situacao em que todas as
rendas sdo iguais a média e, portanto, nao
ha desigualdade (dispersao) na distribuicao;
a muito préximo de um, na desigualdade
maxima, quando apenas um individuo de-
tém toda a renda. Para gerar este indicador
a partir da Pnad, é preciso calcular a renda
domiciliar per capita mensal (ver indicador
1.1). Depois, o indice de Gini é calculado pela
formula geométrica, a partir da curva de
Lorenz, conforme descrito nos manuais de
analise de distribuicdo de renda, como o de
Hoffmann (1998).
Referéncias: GINI, Pnad.

INDICADOR 1.4

PIB POR TRABALHADOR OCUPADO

(EMR$)

E um indicador oficial - Growth rate of
GDP per person employed - que represen-
ta a produtividade, o Produto Interno Bruto
(PIB), por trabalhador ocupado. Os meta-
dados da ONU sugerem como indicador a
taxa de crescimento de um ano para outro

do PIB por ocupado, porém, optou-se por
apresentar o indicador em si e as taxas de
crescimento médio anual, uma vez que o
indicador proposto pela ONU nao permite
uma boa apreciacao da tendéncia ao longo
do periodo. Mas, a partir deste indicador,
a quantidade de reais de PIB que sao pro-
duzidos anualmente por cada trabalhador
ocupado, pode-se facilmente calcular a
taxa de crescimento de um ano para outro.

Para gerar o PIB por trabalhador ocu-
pado, a série do PIB das Contas Nacionais
Trimestrais do IBGE tem seus valores de-
flacionados, tendo como referéncia o ulti-
mo trimestre de 2012. Depois, os valores
sdo divididos pelo nimero de ocupados
obtido na Pnad, considerando apenas os
ocupados em idade ativa (ver indicador
1.5). As informacdes necesséarias sé esta-
vam disponiveis de forma comparavel para
o periodo 1995-2012.

Referéncias: PIB, Pnad.

INDICADOR 1.5

TAXA DE OCUPACAO DA POPULACAO

EM IDADE ATIVA (EM %)

E um indicador oficial - Employment-to-
-population ratio - que representa o grau de
ocupacao da populacdo em idade ativa (PIA),
composta pelas pessoas com 15 ou mais
anos. Este indicador, calculado para ambos
0S sexos, é discutido também no ODM 3. Ade-
finicdo dessa faixa etaria como idade ativa foi
seguida em todos os indicadores de trabalho,
por ser a mais usada nas estatisticas interna-
cionais. A definicao de ocupacao dos indicado-
res de trabalho é idéntica a da Pnad, a partir
de 1992. Logo, para gera-lo a partir da Pnad,
basta calcular o nimero de ocupados em ida-
de ativa, na semana de referéncia, e o tama-
nho da PIA, e dividir o primeiro pelo ultimo,
expressando o resultado como percentagem.

Referéncia: Pnad.



INDICADOR 1.6

PERCENTAGEM DA POPULACAO

OCUPADA VIVENDO COM MENOS DO

QUE US$ PPC 1,25 POR DIA

E um indicador oficial - Proportion of
employed people living below $1 [PPP] per
day -, que consiste no indicador 1.1, cal-
culado apenas para as pessoas ocupadas e
em idade ativa (ver indicador 1.5).

Referéncias: Inflacdo, Pnad, PPC.

INDICADOR 1.6A

PERCENTAGEM DA POPULACAO
OCUPADA VIVENDO COM MENOS DO
QUE R$ 70 POR MES
E um indicador auxiliar, que consiste
no indicador 1.1a, calculado apenas para
as pessoas ocupadas e em idade ativa (ver
indicador 1.5).
Referéncias: INPC Ajustado, Pnad.

INDICADOR 1.6B

PERCENTAGEM DA POPULACAO
OCUPADA E FORMAL VIVENDO COM
MENOS DO QUE R$ 70 POR MES
E um indicador auxiliar, que consiste
no indicador 1.1a, calculado apenas para
as pessoas ocupadas em idade ativa (ver
indicador 1.5), e que eram trabalhadores
formais (ver indicador 1.7a).
Referéncias: INPC Ajustado, Pnad.

INDICADOR 1.7

PERCENTAGEM DE TRABALHADORES

POR CONTA PROPRIA E NAO .

REMUNERADOS SEM CONTRIBUICAO

PARA PREVIDENCIA NA POPULACAO

OCUPADA

E um indicador oficial - Proportion of
own-account and contributing family wor-
kers in total employment - relativo a par-
cela dos ocupados que sdo conta propria
ou trabalhadores nao remunerado, que re-
presenta a precariedade dos vinculos com
o trabalho e com a protecdo social. Porém,
esse indicador nado é adequado a realidade
brasileira, na qual a precariedade é defini-
da principalmente pela nao formalizacao
(ver indicador 1.7a). Para gera-lo, primei-
ro identifica-se, na Pnad, os trabalhadores
que exerciam ocupacdo por conta propria,
0s que se dedicavam a construcdo para o
proprio uso ou a producdo para o proprio
consumo, e também pessoas que trabalha-
vam sem remuneracao em um empreendi-
mento familiar. Sao considerados apenas
0S que nao contribuiam para a previdéncia
social. Depois, é preciso dividir a quantida-
de de pessoas assim ocupadas pelo total de
ocupados expressando o resultado em per-
centagem, restringindo todo o processo as
pessoas em idade ativa (ver indicador 1.5).

Referéncia: Pnad.
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INDICADOR 1.7A

PERCENTAGEM DE TRABALHADORES

FORMAIS NA POPULACAO OCUPADA

E um indicador auxiliar, que aponta a
parcela dos ocupados que é formal, os ser-
vidores publicos civis e militares, os em-
pregados com carteira assinada (inclusive
domésticos) e os demais com contribuicio
para previdéncia. Sao considerados apenas
os ocupados em idade ativa (ver indicador
1.5). Este indicador, calculado para ambos
0s sexos, é discutido também no ODM 3.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 1.8

PERCENTAGEM DE CRIANCAS

MENORES DE 5 ANOS COM PESO

ABAIXO DO ESPERADO PARA A IDADE

E o indicador oficial - Prevalence of un-
derweight children under-five years of age -
para averiguar o cumprimento do ODM1. A
percentagem de criancas menores de 5 anos
com peso abaixo do esperado para a sua ida-
de — que representa a desnutricao aguda
— deve estar igual ou abaixo dos 2,3% ob-
servados na populacao de referéncia a partir
da qual foram elaboradas as curvas de cres-
cimento de criancas saudaveis e bem ali-
mentadas da Organizacao Mundial da Salde
(OMS), divulgadas em 2006.

O indicador é gerado a partir dos dados da
Pesquisa Nacional de Demografia e Saude,
cujas edicoes comparaveis por regidoes sao
as de 1996 e as de 2006 (dados de edicées
anteriores para o Brasil sao apresentados
no texto). Devido ao tamanho da amostra, as
variacoes temporais deste indicador para as
regioes Sul e Centro-Oeste, e para os 20%
mais ricos, nao sao significantes.

Referéncia: PNDS.

INDICADOR 1.8A

PERCENTAGEM DE CRIANCAS

MENORES DE 5 ANOS COM ALTURA

ABAIXO DA ESPERADA PARA A IDADE

E um indicador auxiliar, a percentagem
de criancas menores de 5 anos com altura
abaixo da esperada para a sua idade, que
representa a desnutricao cronica. O indica-
dor para o Brasil, para as regioes e para os
20% mais pobres e os 20% mais ricos é ge-
rado a partir dos dados da Pesquisa Nacio-
nal de Demografia e Sadde (ver indicador
1.8). Devido ao tamanho da amostra, as va-
riacoes temporais deste indicador para as
regioes Sul e Sudeste, e para os 20% mais
ricos, nao sao significantes.

INDICADOR 2.1

TAXA DE ESCOLARIZACAO LiQUIDA

NO ENSINO FUNDAMENTAL DA

POPULACAO DE 7 A 14 ANOS (EM %)

E um indicador oficial - Net enrolment
ratio in primary education - adaptado para
o Brasil. A primeira adaptacao é o uso de
informacodes sobre a escolarizacao a par-
tir de uma pesquisa amostral, a Pnad, e
nao de dados de matricula, os quais nao
seriam desagregaveis por grupos e nao
permitiriam uma série historica exten-
sa. Além disso, a meta do ODM 2 diz res-
peito ao ensino primario, o primeiro nivel
da Classificacao Padrao Internacional de
Educacdo (International Standard Classi-
fication of Education, ISCED), que corres-
ponde aos seis primeiros anos do ensino
fundamental brasileiro, de nove anos. Mas
dada a universalizacao do acesso ao ensino
fundamental, seria redundante apresentar
um indicador apenas para os seis anos ini-
ciais. Por este motivo optou-se por usar a
taxa de escolarizacdo liquida da popula-
cao de 7 a 14 anos no ensino fundamental.
Arazdo de se usar a faixade 7a 14 ao invés



de 6 a 14 é para compatibilizar a série com
os anos anteriores a 2007, quando o ensino
fundamental tinha oito anos de duracao e o
ingresso ocorria aos 7 anos de idade.

Para gerar este indicador a partir da
Pnad, seleciona-se a populacao de 7 a 14
anos de idade escolar. Este parametro,
usado em todos os indicadores de educa-
cao, é calculado em 30 de junho. Depois,
sdo excluidas as pessoas de 7 a 14 anos
que ja completaram o ensino fundamen-
tal, estejam ou nao frequentando um cur-
so mais elevado. Em seguida, calcula-se a
proporcao que estava frequentando escola
em curso de ensino fundamental regular,
expressa em percentagem.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 2.1A

TAXA DE E$COLARIZACAO LiQUIDA NO

ENSINO MEDIO DA POPULACAO DE 15

A 17 ANOS (EM %)

E um indicador auxiliar. E calculado da
mesma forma que o indicador 2.2, mas
considerando a proporcao das pessoas
com idade escolar de 15a 17 anos que ain-
da nao haviam completado, mas que esta-
vam frequentando o ensino médio.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 2.1B

TAXA DE ESCOLARIZACAO LiQUIQA NO

ENSINO SUPERIOR DA POPULACAO

DE 18 A 24 ANOS (EM %)

E um indicador auxiliar. E calculado da
mesma forma que o indicador 2.2, mas
considerando a proporcao das pessoas
com idade escolar de 18 a 24 anos que ain-
da nao haviam completado, mas que esta-
vam frequentando o ensino superior.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 2.1C

TAXA DE E~SCOLARIZACAO DA

POPULACAO DE 0 A 6 ANOS (EM %)

E um indicador auxiliar. E calculado da
mesma forma que o indicador 2.2, mas
considerando a proporcao das pessoas com
idade escolar de 0 a 6 anos frequentando
escola ou creche, independentemente do
tipo do curso. Como a informacao sobre as
caracteristicas educacionais das criancas
menores de 5 anos sd comecou a ser co-
letada em 1995, o indicador ndo pode ser
calculado para anos anteriores.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 2.2

PROPORCAO DE ALUNOS QUE

CONCLUEM 0 ENSINO PRIMARIO

E um indicador oficial - Proportion of
pupils starting grade 1 who reach last gra-
de of primary - que foi substituido pela
taxa de adequacao de idade para a série.
O indicador originalmente proposto, para
ser calculado de forma direta, exige o
acompanhamento dos alunos no sistema
de ensino, o que no Brasil sé se tornou
possivel a partir da individualizacdo dos
estudantes no Censo Escolar, em 2007. As-
sim, ndo é possivel calcular uma série his-
torica deste indicador. O obstaculo da au-
séncia de dados que permitem calcula-lo
diretamente se verifica em varios paises do
mundo, ao ponto de este indicador nao ter
sido incluido no Relatorio ODM 2013 elabo-
rado pela ONU.

Este é um indicador importante, pois a
afericao do cumprimento da meta do 0ODM
2 requereria sua apreciacao conjunta com
a dos indicadores 2.1 e 2.3: além de todas
as criancas deverem estar matriculadas
no ensino primario na idade correta (6 a
11 anos), a meta exigiria que todas termi-
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nassem o curso primario, e que todos os
jovens de 15 a 24 anos estivessem alfabeti-
zados (um resultado minimo que se espera
de um curso primario). Ou seja, para cum-
prir a meta, seria necessario levar os trés
indicadores para proximo de 100%.

O indicador 2.2 deste relatério — a taxa
de adequacao entre a idade e a série con-
templa a mesma dimensao e pode cum-
prir a mesma funcao. Se quase todas as
criancas tém acesso a escola e a taxa de
adequacao entre idade e série acumulada
até os 12 anos de idade é proxima a 100%,
pode-se considerar cumprida a meta. Con-
sidera-se a idade escolar adequada a série
quando esta permanece até um ano defa-
sada. Isto é, criancas no primeiro ano do
fundamental (de oito anos) devem ter idade
entre 7 e 8 anos, e assim por diante, sendo
que um estudante de 17 anos deve estar
no 11° ou no 12° ano. A taxa de adequacao
entre a idade e a série é calculada apenas
a partir de 9 anos de idade escolar [(ver in-
dicador 2.1), pois aos 7 e aos 8 anos nao é
possivel o aluno estar defasado.

Para gerar este indicador a partir da
Pnad, seleciona-se a populacao de 9 a 17
anos de idade escolar que frequentava cur-
sos regulares de ensino fundamental ou
médio. Em seguida, calcula-se a proporcao
que tinha idade até um ano acima da espe-
rada para a série. De 2007 em diante, para
compatibilizacdo com os anos anteriores,
o primeiro ano do ensino fundamental de
nove anos foi desconsiderado.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 2.3

TAXA DE A~LFABETIZA(;Z\0 DA

POPULACAO DE 15 A 24 ANOS (EM %)

E um indicador oficial - Literacy rate
of 15-24 year-olds, women and men - que
busca medir um resultado minimo espe-
rado da educacdo primaria, a alfabetiza-
cao. Nao se poderia considerar atingida a
meta do ODM 2 se as criancas entrassem
na escola e completassem o curso prima-
rio, mas permanecessem sem saber ler e
escrever. Para gerar este indicador a partir
da Pnad, basta calcular a proporcao dos jo-
vens de 15 a 24 anos de idade escolar (ver
indicador 2.1) que sabia ler e escrever, e
expressa-la como percentagem.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 2.3A

PERCENTAGEM DA POPULACAO DE 15

A 24 ANOS COM A0 MENOS 0 ENSINO

FUNDAMENTAL COMPLETO

E um indicador auxiliar. Para gerar este
indicador a partir da Pnad, basta calcular
a proporcao dos jovens de 15 a 24 anos de
idade escolar (ver indicador 2.1) que haviam
completado ao menos o ensino fundamental,
e expressa-la como percentagem.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 3.1

RAZAO ENTRE AS TAXAS DE

ESCOLARIZACAO LIQUIDA NO ENSINO

FUNDAMENTAL, MEDIO, E SUPERIOR

DE MULHERES E HOMENS

E o indicador oficial - Ratios of girls
to boys in primary, secondary and tertiary
education - para averiguar o cumprimento
da meta do ODM 3. Este indicador é com-
posto por trés razdes, todas construidas a
partir das taxas de escolarizacao liquida do
ODM 3 (ver indicadores 2.1, 2.1a, e 2.1b).



Para obté-los, basta dividir a taxa das mu-
lheres pela dos homens. Valores menores
do que 0,97 indicam que a taxa delas é
menor que a deles; valores de 0,97 a 1,03
delimitam a faixa de paridade; e valores
maiores que 1,03 indicam que a taxa das
mulheres é maior.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 3.1A

PERCENTAGEM DE MULHERES NO

ENSINO SUPERIOR POR AREAS

DO CONHECIMENTO E EM CURSOS

ESPECIFICOS

E um indicador auxiliar que represen-
ta a segmentacao de género das areas do
conhecimento. A classificacao dos cursos
de graduacdo em grandes areas do conhe-
cimento é realizada pelo Instituto Nacio-
nal de Estudos e Pesquisas Educacionais
(Inep), seguindo o padrao da Organizacao
para a Cooperacao e o Desenvolvimento
Econdmico (OCDE). Para gerar este indica-
dor, basta dividir a quantidade de mulheres
pelo total de matriculas.

Referéncias: Cursos Superiores.

INDICADOR 3.2

PERCENTAGEM DE MULHERES NAS

OCUPACOES ASSALARIADAS NAO

AGRICOLAS

E um indicador oficial - Share of women
in wage employment in the non-agricultu-
ral sector - que representa a presenca das
mulheres nos empregos assalariados do
setor nao agricola, que costuma ter postos
de trabalho de melhor qualidade. Ideal-
mente, deve se aproximar de 50%, indican-
do a paridade entre homens e mulheres
no acesso a estes postos de trabalho. Para
gera-lo a partir da Pnad, selecionam-se
as pessoas ocupadas em idade ativa (ver
indicador 1.5) no setor n3o agricola, cuja

posicao na ocupacao era a de empregado,
inclusive servidores publicos civis e milita-
res. Depois, calcula-se a proporcao de mu-
lheres, que é expressa em percentagem.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 3.2 A

TAXA DE OCUPACAO DAS MAES COM
UMA OU MAIS CRIANCASDE O A 6
ANOS DE IDADE QUE NAO FREQUENTA
ESCOLA OU CRECHE (EM %)

E um indicador auxiliar para represen-
tar a dificuldade de insercao no mercado
de trabalho das maes com filhos pequenos.
Consiste no calculo da taxa de ocupacdo do
ODM 1 (ver indicador 1.5) para o grupo de
maes que possuem criancas de 0 a 6 anos
em casa, sem frequéncia a creche ou pré-
-escola. Este indicador também foi calcu-
lado para o subgrupo das maes que pos-
suem dois ou mais filhos nessa situacao.
Para identificar o grupo de maes na Pnad,
inicialmente sao marcadas as criancas de
0 a 6 anos, e depois, usando as informa-
cOes sobre a mae, a mesma ¢ identificada
entre os componentes do grupo doméstico.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 3.2B

PERCENTAGEM DE MULHERES

OCUPADAS NO EMPREGO DOMESTICO

E um indicador auxiliar que repre-
senta o peso do emprego doméstico na
ocupacao das mulheres. Para gera-lo a
partir da Pnad, selecionam-se as mulhe-
res ocupadas em idade ativa (ver indica-
dor 1.5), e depois calcula-se a proporcao
ocupada em empregos domeésticos, ex-
pressa em percentagem.

Referéncia: Pnad.
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INDICADOR 3.2C

PERCENTAGEM DE TRABALHADORAS

DOMESTICAS COM CONTRIBUICAO

PARA PREVIDENCIA

E um indicador auxiliar que represen-
ta a cobertura da protecao social ligada
ao trabalho para as trabalhadoras domés-
ticas. Para gera-lo a partir da Pnad, se-
lecionam-se as mulheres trabalhadoras
domésticas em idade ativa (ver indicador
1.5), e depois calcula-se a proporcao que
contribui para a previdéncia, como autdno-
ma ou por ter a carteira assinada, expressa
em percentagem.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 3.3

PERCENTAGEM DE DEPUTADAS

FEDERAIS E SENADORAS POR

LEGISLATURA

E um indicador oficial - Proportion of
seats held by women in national parliament
- da existéncia de barreiras de género para
a participacdo politica das mulheres. Seu
calculo considera a quantidade de mulheres
eleitas para a Camara dos Deputados e para
o Senado Federal, tendo como total o nime-
ro de vagas em cada casa. Ao longo de uma
legislatura, este indicador pode se modificar
tanto pela saida de mulheres eleitas quanto
pela substituicao de parlamentares homens
por suplentes mulheres.
Referéncia: TSE.

INDICADOR 4.1

TAXA DE MORTALIDADE NA INFANCIA

E o indicador oficial - Under-five mortality
rate- para averiguar o cumprimento da meta
do ODM 4. Para gera-lo, divide-se o nUmero
de obitos de criancas que nao chegaram a
completar 5 anos de idade pelo nimero de
nascidos vivos, e o resultado é multiplicado

por mil, para que a taxa seja expressa em
obitos de menores de 5 anos por mil nas-
cidos vivos. Os dados de 6bitos provém do
SIM, e os de nascimentos do Sinasc, e sao
corrigidos para mitigar o problema da sub-
notificacdo de nascimentos e de dbitos (ver
indicador 4.2). A correc3o foi realizada pelo
Ministério da Sadde (SVS/DASIS/CGIAE).
Referéncias: BUSCA, SIM, Sinasc.

INDICADOR 4.2

TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL

E um indicador oficial - /nfant mortality
rate - do ODM 4. Para gera-lo, divide-se o
numero de 6bitos de criancas que nao che-
garam a completar um ano de idade pelo
nimero de nascidos vivos, e o resultado é
multiplicado por mil, para que a taxa seja
expressa em obitos de menores de um ano
por mil nascidos vivos. A taxa de mortali-
dade infantil é parte da taxa de mortalida-
de na infancia (ver indicador 4.1). A taxa de
mortalidade infantil é usualmente decom-
posta segundo o tempo de vida até o 6bi-
to: neonatal precoce, de 0 a 6 dias de vida;
neonatal, de 7 a 27 dias de vida; pds-neo-
natal, de 28 a 364 dias de vida.

Os dados de obitos provém do SIM e
os de nascimentos do Sinasc. Ambos sao
corrigidos para mitigar o problema da sub-
notificacao de nascimentos e de o6bitos. A
correcao é feita a partir dos resultados da
pesquisa de busca ativa de 6bitos e nasci-
dos vivos em 129 municipios do Nordeste
e da Amazodnia Legal. Fatores de correcao
para obitos e nascidos vivos foram calcu-
lados para esses municipios e, para ge-
neralizar os resultados a todos os munici-
pios brasileiros, foram estimados modelos
multivariados.

Referéncias: Busca de obitos, SIM, Sinasc.



INDICADOR 4.3

E um indicador oficial - Proportion of
one year-old children immunised against
measles - do ODM 4. No Brasil, conside-
ram-se as criancas de até um ano imuni-
zadas pela vacina monovalente e de um
ano pela vacina triplice viral. Os dados de
criancas imunizadas do SIPNI sao divididos
pelo nimero de criancas obtido do Sinasc
e multiplicados por 100 para que a cober-
tura vacinal contra sarampo seja expressa
em percentagem das criancas com um ou
menos anos de idade.

Referéncias: Sinasc, SIPNI.

INDICADOR 5.1

E o indicador oficial - Maternal morta-
lity ratio - para averiguar o cumprimento
do ODM 5. Para gerar a razao de mortalida-
de materna (RMM), divide-se o nimero de
Obitos maternos pelo nimero de nascidos
vivos, e o resultado é multiplicado por 100
mil, para que a taxa seja expressa em 0bi-
tos maternos por 100 mil nascidos vivos.
S3o considerados o6bitos maternos todas
as mortes de mulheres durante a gravidez,
o parto, ou o puerpério (periodo de 42 dias
apds o parto). Os dados de 6bitos provém
do SIM e os de nascimentos do Sinasc, mas
devido aos problemas de sub-registro des-
sas fontes de informacao, para o calculo da
RMM, os dados sao corrigidos por técni-
cas estatisticas pelo Ministério da Saude.
0 uso de modelos é frequente no calculo
da RMM para comparacdes internacionais
e por essa razao foram incluidas RMM
para o Brasil, calculadas pela Organizacao
Mundial de Satde (OMS) e pelo /nstitute of
Health Metrics and Evaluation (IHME).
Referéncias: RMM, SIM, Sinasc.

INDICADOR 5.2

E um indicador oficial - Proportion of bir-
ths attended by skilled health personnel - da
meta A do ODM 5. O indicador original se re-
fere a partos atendidos por profissionais de
salde treinados, mas o indicador brasileiro é
ligeiramente distinto, pois se refere a partos
realizados em hospitais ou em outros esta-
belecimento de sadde. Assim, nao registra
partos feitos por profissionais treinados fora
dos estabelecimentos de salde, ao mesmo
tempo que assume a assisténcia de profis-
sional treinado em todos os partos em esta-
belecimentos. Para obté-lo, considera-se o
total de nascidos vivos e calcula-se a propor-
cao destes que foi feita em estabelecimen-
tos, usando as informacodes do Sinasc, mul-
tiplicada por 100 para expressar o indicador
em percentagem.

Apresenta-se, também, a percentagem
de partos cesareos realizados em estabe-
lecimentos de salde, devido ao risco au-
mentado de mortalidade materna.

Referéncia: Sinasc.

INDICADOR 5.4

E um indicador oficial - Adolescent birth
rate - da meta B do ODM 5. Para gera-lo,
calcula-se a razao entre o nimero de nas-
cidos vivos de mulheres de 15 a 19 anos,
obtido a partir do Sinasc, e o nimero de
mulheres dessa faixa etaria na populacao,
obtido a partir das projecoes de populacao
do Datasus. O resultado é multiplicado por
mil. Este indicador é calculado pelo Minis-
tério da Saude.

Referéncias: Datasus, Sinasc.
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INDICADOR 5.5

COBERTURA DA ATENCAO PRE-NATAL

E um indicador oficial - Antenatal care
coverage - at least one visit and at least
four visits - da meta B do ODM 5. Para
gera-lo, calcula-se, a partir do Sinasc,
a proporcao de nascidos vivos cuja mae
passou por ao menos uma, e a0 menos
quatro, consultas de pré-natal. A propor-
cao é multiplicada por 100 para expres-
sar o indicador em percentagem.

Referéncia: Sinasc.

INDICADOR 5.7

TAXA DE MORTALIDADE POR CANCER
DAS MULHERES DE 30 A 69 ANOS (DE
MAMA E DE COLO DO UTERO)

E o indicador da meta C brasileira. Para
gera-lo, calcula-se a razdo entre o nime-
ro de obitos, por neoplasias malignas de
mama e de colo do Utero, em mulheres
de 30 a 69 anos, obtido a partir do SIM, e 0
numero de mulheres dessa faixa etaria na
populacao, obtido a partir das projecoes de
populacao do Datasus.

Referéncias: Datasus, SIM.

INDICADOR 6.1

TAXA DE DETECCAO DE HIV/AIDS

(TOTAL E EM MENORES DE 5 ANOS)

Este indicador substitui o oficial sugeri-
do para a meta A, a taxa de prevaléncia de
HIV entre jovens - H/V prevalence among
population aged 15-24 years. Nota-se que
também no Relatorio ODM 2013, elaborado
pela ONU, um indicador de novos casos é
apresentado, o que se deve as dificulda-
des de ordem pratica para estimar a pre-
valéncia (estoque de casos) de HIV/aids.
Mas a incidéncia de novas infeccdes por

HIV também oferece dbices a mensuracao.
De fato, como as pessoas infectadas por
HIV podem demorar para ser diagnostica-
das como tal, e devido a defasagem tempo-
ral que por vezes ocorre entre o diagndstico
e a notificacao, o Ministério da Salde opta
por trabalhar com o conceito de deteccao
por ano de diagndstico. A taxa de deteccao
se assemelha bastante a uma taxa de inci-
déncia. A principal diferenca é que nao se
esta lidando com a data da infeccdo, mas
do diagndstico. Os dados permanecem
preliminares para os Ultimos cinco anos da
série, pois casos diagnosticados neste pe-
riodo e ainda ndo notificados serdo inclui-
dos em revisoes futuras dos dados. Para
gerar este indicador o nimero de casos de
HIV/aids por ano de diagndstico, registra-
dos no SIM até 2012, e no Sinan e no Sis-
cel até 30/06/2013, sendo que os dados do
Ultimo sao validados pelo Siclom, sdo so-
mados e dividos pela populacdo (total e de
menores de 5 anos), usando as estimativas
de populacado do Datasus.

Referéncias: Datasus, Siclom, SIM, Sinan, Siscel.

INDICADOR 6.2

RAZAO DE SEX0S DOS CASOS
DETECTADOS DE HIV/AIDS (TOTAL E
DE 10 A 19 ANOS)

Este indicador substitui o indicador
oficial - Condom use at last high-risk sex
- apenas do ponto de vista da numera-
cdo. Expressa o quanto os novos casos se
apresentam em numero distinto segundo
0 sexo. Para gera-lo, o niUmero de novos
casos de HIV/aids detectados por anos de
diagndstico (ver indicador 6.1) em homens
é dividido pelo numero em mulheres. Ra-
zoes maiores que 1 indicam haver mais ca-
sos masculinos.

Referéncias: Datasus, Siclom, SIM, Sinan, Siscel.



INDICADOR 6.3

TAXA DE MORTALIDADE POR AIDS

Este indicador substitui o indicador oficial
- Proportion of population aged 15-24 years
with comprehensive correct knowledge of
HIV/aids. Para gera-lo, o nimero de obitos
por aids registrados no SIM é dividido pela
estimativa de populacao do Datasus e mul-
tiplicado por 100 mil, fazendo com que o in-
dicador seja apresentado na unidade dbitos
por aids, por 100 mil habitantes.

Referéncias: Datasus, SIM.

INDICADOR 6.6

TAXA DE INCIDENCIA PARASITARIA

ANUAL (IPA) DE MALARIA E

COEFICIENTE DE LETALIDADE

E um indicador oficial - /ncidence and
death rates associated with malaria - para
o monitoramento do ODM 6. A taxa de inci-
déncia parasitaria anual (IPA] é o nimero
de casos de malaria registrados no Sinan,
no Sismal e no Sivep-Malaria, dividido pelo
total de populacao do Datasus e multipli-
cado por 1000, para que o indicador seja
expresso em casos por 1000 habitantes. O
coeficiente de letalidade expressa a per-
centagem de casos que resultaram em
obitos, considerando os falecimentos por
malaria registrados no SIM.

Referéncias: Datasus, SIM, Sinan, Sismal, Sivep-
Malaria.

INDICADOR 6.9

TAXA DE INCIDENCIA DE

TUBERCULOSE E MORTALIDADE

E um indicador oficial - /ncidence, pre-
valence and death rates associated with
tuberculosis - para o monitoramento da
meta C. A taxa de incidéncia é gerada a

partir das notificacoes de novos casos no
Sinan, cujo ndmero é dividido pelas esti-
mativas de populacao e multiplicado por
100 mil, para que o indicador seja expres-
so em novos casos por 100 mil habitantes.
O Sinan permite a distincao dos casos de
tuberculose pulmonar bacilifera. A taxa de
mortalidade por tuberculose é calculada
de forma semelhante a de incidéncia, mas
ao invés do nimero de novos casos, consi-
dera no numerador da fracao os obitos por
tuberculose registrados no SIM.

Referéncias: Datasus, SIM, Sinan.

INDICADOR 6.10

PERCENTAGEM DE NOVOS CASOS

DE TUBERCULOSE CURADOS E

EM TRATAMENTO DIRETAMENTE

OBSERVADO

E um indicador oficial - Proportion of tu-
berculosis cases detected and cured under
directly observed treatment short course
- para o monitoramento da meta C. Ambos
os dados sao proporcoes dos novos casos
expressos em porcentagens, construidos a
partir dos dados de tuberculose do Sinan.

Referéncia: Sinan.

INDICADOR 6.11

TAXAS DI'E DETECCAO E CURA DE

HANSENIASE

A taxa de deteccao corresponde ao nu-
mero de casos de hanseniase (codigo A30
da CID-10) em curso de tratamento, por 10
mil habitantes, existentes na populacao re-
sidente em determinado espaco geogréfico,
na data de referéncia do ano considerado.
A definicao de caso em curso de tratamento
de hanseniase baseia-se em critérios ado-
tados pelo Ministério da Salde para orien-
tar as acoes de vigilancia epidemioldgica e
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controle da doenca em todo o Pais. A taxa de
cura é um indicador que corresponde a per-
centagem de casos diagnosticados ao longo
de um dado periodo e que completaram o
tratamento adequadamente.

Referéncias: Datasus, Sinan.

INDICADOR 7.1

COBERTURA FLORESTAL DO

TERRITORIO NACIONAL

E um indicador oficial para o monito-
ramento do ODM 7. Para gera-lo, a area
coberta por florestas é dividida pela area
total do territdrio, sendo o resultado ex-
presso em percentagem. O calculo tam-
bém é realizado para cada bioma.
Referéncia: SFB.

INDICADOR 7.1A

TAXA DE DESMATAMENTO DOS

BIOMAS

E um indicador auxiliar relativo a cober-
tura vegetal do territério. O Brasil realiza
o monitoramento da cobertura vegetal dos
biomas usando tecnologias de sensoria-
mento remoto e geoprocessamento. A area
desmatada em cada bioma é expressa em
milhares de quilémetros quadrados [(mil
km?), e é obtida a partir da analise de ima-
gens de satélite para a identificacdo das
areas que sofreram corte raso no periodo
de um ano. Os biomas nao amazdnicos sé
contam com estimativas anuais a partir de
2009.
Referéncias: Prodes, PMDBBS.

INDICADOR 7.2

EMISSOES DE CO,eq, TOTAL, PER
CAPITAE POR DOLAR PRODUZIDO
(PIB EM US$ PPC 2005)

E um indicador oficial para o monitora-
mento do ODM 7. O indicador apresenta-
do considera, além do didxido de carbono
(CO,), outros gases de efeito estufa (GEE)
- metano (CH,); éxido nitroso (N,0J; cloro-
fluorcarbonos (CFCs); hidrofluorcarbonos
(HFCs); hidroclorofluorcarbonos (HCFCs);
perfluorcarbonos (PFCs); e hexafluoreto de
enxofre (SF,) - que, em fungao do seu po-
tencial de contribuicao para o aquecimento
global, sao convertidos para o equivalente
em CO,. Assim, as emissdes sao apresen-
tadas em bilhoes de toneladas anuais de
CO, equivalente (CO,eq). Para obter o va-
lor em toneladas per capita, as emissoes
totais foram divididas pela projecao de
populacao usada pelo Tribunal de Contas
da Unido disponivel no Datasus. Para ob-
ter o valor em quilos por délar (US$ PPC
2005), as emissoes totais foram divididas
pelo PIB, calculado a precos de 2005 pelo
seu préprio deflator, e convertido para US$
PPC pelo fator PPC de 2005.

Referéncias: PIB, Datasus, GEE, PPC.

INDICADOR 7.3

CONSUMO DE SUBSTANCIAS QUE

DESTROEM A CAMADA DE 0ZONIO

E um indicador oficial para o monitora-
mento do ODM 7. E considerado o consumo
de CFCs, HCFCs e do Brometo de Metila. O
consumo de substancias que destroem a ca-
mada de 0zo6nio é medido em toneladas de
potencial de destruicdo do ozdnio (tPDO). Os
dados originais do IBAMA em toneladas mé-
tricas sao convertidos em tPDO pela Secre-
taria do Protocolo de Montreal.
Referéncia: MMA.



INDICADOR 7.4

PERCENTAGEM DE ESTOQUES

PESQUEIROS SEGUNDO GRAU DE

EXPLOTACAO

E um indicador que melhor reflete o in-
dicador oficial - Proportion of fish stocks
within safe biological limits - para o moni-
toramento do ODM 7. Os dados relativos a
situacao dos estoques pesqueiros marinhos
foram obtidos principalmente pelo Progra-
ma Avaliacdo do Potencial Sustentavel de
Recursos Vivos na Zona Econdmica Exclusiva
(REVIZEE), cuja execucao envolveu diversos
orgaos governamentais e contou com a par-
ticipacao de mais de 300 pesquisadores de
60 universidades e instituicoes de pesquisa.
Nao existe um estudo semelhante ao REVI-
ZEE para os estoques pesqueiros em aguas
continentais brasileiras.
Referéncia: MPA.

INDICADOR 7.5

PROPORCAO DE RECURSOS HiDRICOS

TOTAIS UTILIZADOS

E um indicador oficial para o monitora-
mento do ODM 7, que aborda o balanco en-
tre disponibilidade e demanda de recursos
hidricos (razio entre a vazdo de retirada e
a disponibilidade hidrica) nas bacias hidro-
graficas brasileiras.
Referéncia: ANA.

INDICADOR 7.6

PROPORCAO DE AREAS TERRESTRES

E MARINHAS PROTEGIDAS

E um indicador oficial para o monito-
ramento do ODM 7. Para gera-lo, a area
coberta por Unidades de Conservacao fe-
derais, estaduais e municipais (somadas) é
dividida pela area total do territdrio, sen-

do o resultado expresso em percentagem.
O calculo também é realizado para cada
um dos seis biomas terrestres (Amazénia,
Caatinga, Cerrado, Mata Atlantica, Pampa
e Pantanal] e para a area marinha sob ju-
risdicao brasileira. Os dados encontram-
-se atualizados até outubro de 2013.
Referéncia: CNUC.

INDICADOR 7.7

LISTA DE ESPECIES AMEACADAS DE

EXTINCAO

E um indicador alternativo ao indicador
oficial, que trata da proporcao de espé-
cies ameacadas de extincao - Proportion
of species threatened with extinction -, o
qual nao é adequado para se analisar o
atual estado de conservacao da biodiversi-
dade brasileira. Isto ocorre principalmente
devido a grande diversidade de espécies no
Brasil (estimadas entre 1,4 e 2,4 milhdes
no total), quando comparadas ao nimero
de espécies que atualmente integram as
listas oficiais de espécies da fauna (627)
e da flora (472) brasileiras ameacadas de
extincao. Adicionalmente, sao apresenta-
dos dados relativos a proporcao das espé-
cies ameacadas de extincao com registro
de ocorréncia nas UCs Federais, e ainda a
proporcao de espécies ameacadas de ex-
tincao para as quais foram apresentados
Planos de Acao para a Recuperacao e a
Conservacao. Ambos sao indicadores de
avanco na conservacao da biodiversidade
brasileira, em consonancia com os objeti-
vos do ODM 7.
Referéncias: MMA, ICMBio.

169

ANEXO ESTATISTICO



170

INDICADOR 7.8

PROPORCAO DA POPULACAO COM

ACESSO A AGUA POTAVEL

E um indicador que utiliza o conceito
adotado pela Pnad no questionario relati-
vo as caracteristicas do domicilio, corres-
pondendo ao percentual de domicilios com
agua canalizada de rede geral de distribui-
cdo para a propriedade, a qual é a Unica
forma considerada adequada. O indicador
busca se aproximar a especificacao de
“agua canalizada no domicilio ou no lote”
(" piped water into dwelling, plotoryard”, no
originall, ndo discriminando, assim, os do-
micilios que possuem canalizacdo interna
ouU 0s que ndo a possuem. A existéncia de
canalizacao interna, permitindo que a dgua
da rede esteja disponivel em pelo menos
um cémodo do domicilio, é sem duvida,
uma caracteristica importante, mas que
pode ser considerada como um melhora-
mento habitacional que vai além do abas-
tecimento adequado em sentido restrito.
Ressalta-se que pocos e nascentes pro-
tegidos (“protected dug well’ e “protected
spring’, no original] também poderiam ser
considerados adequados, mas nao ha, na
fonte de dados utilizada, informacdes so-
bre a existéncia de protecdo ou de potabi-
lidade da agua, razao pela qual ndo foram
considerados no indicador.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 7.9

PROPORCAO DA POPULACAO

COM ACESSO A0 ESGOTAMENTO

SANITARIO

E um indicador que utiliza o conceito
adotado pela Pnad, no questionario rela-
tivo as caracteristicas do domicilio, cor-
respondendo ao percentual de domicilios
com escoadouro de esgoto por rede cole-

tora ou em fossa séptica, as duas formas
consideradas adequadas. O indicador de
escoadouro adequado de esgoto pede que
os dejetos sejam “higienicamente separa-
dos” do contato humano (“an improved sa-
nitation facility is defined as a facility that
hygienically separates human waste from
human contact’, no original). Ressalta-se
que “rede geral” ndo distingue se o esgo-
to é escoado por rede exclusiva (sistema
separador absoluto] ou se compartilhada
com as aguas pluviais, o que seria impor-
tante para dimensionar o impacto ambien-
tal, assim como conhecer se o esgoto es-
coado é ou ndo submetido a tratamento.
Contudo, deve-se lembrar que, para o in-
dicador em exame, é fundamental o afas-
tamento do esgoto em relacao as pessoas.
Quanto a fossa séptica, trata-se de solucao
individual, com ou sem conexao a rede, por
meio da qual o esgoto é retido por tempo
suficiente para seu tratamento primario.
Supondo-se que a fossa séptica receba
manutencado periddica, com a retirada e
afastamento do excesso de lodo acumula-
do, ela também pode ser considerada uma
solucao adequada.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 7.10

PERCENTAGEM DA POPULACAO

URBANA VIVENDO EM MORADIAS

INADEQUADAS

E um indicador que utiliza conceitos ado-
tados pela Pnad, relativos as caracteristicas
de domicilios e pessoas. O indicador é me-
dido por uma proxy de domicilios com con-
dicoes de moradia inadequadas, obtida pela
proporcao da populacao urbana que vive em
domicilios que ndo tenham ao menos uma
das seguintes caracteristicas: (i) abasteci-
mento de dgua adequado (Indicador 7.8); (ii)
esgotamento sanitario adequado (Indicador



7.9); (iii) paredes em alvenaria ou em madei-
ra aparelhada ou cobertura de telhas ou laje;
(iv) até trés moradores por comodo servindo
de dormitério; e (v] seguranca da posse da
moradia - considerando-se como posse se-
gura qualquer uma das seguintes situacoes:
imovel e terreno proprios; imovel financiado
em terreno proprio com prestacao de até
30% da renda domiciliar; ou imdvel com alu-
guel de até 30% da renda domiciliar. Desse
modo, busca-se contemplar a especificacao
original: “a slum household is defined as a
group of individuals living under the same
roof lacking one or more of the following
basic services: access to improved drinking
water source; access to improved sanitation
facilities; durability of housing; sufficient [i-
ving area; security of tenure”.

Referéncia: Pnad.

INDICADOR 7.10A

E um indicador calculado pela Fun-
dacao Joao Pinheiro a partir de dados da
Pnad ou do Censo Demografico, sendo que
a primeira permite desagregacoes apenas
para Brasil, grandes regioes, unidades da
federacdo, regides metropolitanas (nove)
e areas urbanas e rurais. O déficit habita-
cional aqui apresentado foi calculado ape-
nas com dados da Pnad e, em sua especi-
ficacao mais recente, compreende quatro
componentes: (i) as habitacbes precarias
(domicilios rusticos e improvisados); (ii)
a coabitacao familiar (c6modos e familias
secundarias conviventes, com intencao de
constituir domicilio exclusivo); (iii) os do-
micilios com dnus excessivo no pagamento
do aluguel (acima de 30% da renda, para
familias com renda de até trés salarios mi-
nimos) e (iv] os domicilios alugados com
adensamento excessivo (mais de trés mo-
radores por comodo utilizado como dor-

mitdrio). Quanto as familias secundarias
conviventes, ressalta-se que somente a
Pnad permite a identificacao da intencao
de constituir um domicilio exclusivo, pois
ha uma pergunta especifica. No Censo
Demografico, como nao ha tal pergunta, o
respectivo componente é estimado de for-
ma indireta, com base em porcentuais ob-
servados na Pnad.

Referéncias: Pnad e Censo Demografico.
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Busca de obitos

Busca ativa de Obitos e nascimentos
para correcao dos registros.

O Brasil tem adotado diversas estraté-
gias, acoes publicas e técnicas analiticas para
melhorar a completude das informacoes so-
bre estatisticas vitais, reduzindo o sub-re-
gistro e a subnotificacdo dos nascimentos e
dos obitos. Em 2070, o Ministério da Saude,
por intermédijo da Secretaria de Vigilancia a
Saude e da Fundacdo Oswaldo Cruz, realizou
pesquisa de busca ativa de obitos e nasci-
dos vivos em 129 municipios do Nordeste e
da Amazénia Legal. Esses municipios foram
selecionados a partir de uma amostra estra-
tificada por regido, porte populacional e nivel
de adequacao das estatisticas vitais. As pes-
quisas foram feitas em cartorios; secretarias
de acdo social; hospitais; unidades basicas
de sadde; servico de verificacao de odbitos e
instituto médico legal; servicos de transpor-
te de pacientes [ambuléncias, SAMU, corpo
de bombeiros): cemitérios oficiais e ndo ofi-
cials (locais de sepultamento); funerdrias;
delegacias de policia; parteiras tradicionais;
grejas e farmacias. Em casos de obitos ou
nascimentos encontrados na busca ativa,
mas sem registro nos cartorios, em unida-
des de saude ou nos sistemas de informacao
do Ministério da Saude, houve confirmacao
por meio de visita aos domicilios.

Para esses municipios foram calcu-
lados fatores de correcdo para obitos e
nascidos vivos. Para generalizar os resul-
tados para todos os municipios brasileiros,
foram estimados modelos multivariados,
relacionando os indicadores da busca ativa
com os dados diretamente informados nas
bases nacionais do Sistema de Informacao
sobre Mortalidade [SIM] e do Sistema de
Informacdo sobre Nascidos Vivos [Sinasc].
Entre os resultados observa-se uma boa
cobertura nacional do SIM e do Sinasc es-
timados, respectivamente, em 93% e 95%,
mas com grandes diferencas por porte po-
pulacional. Nos pequenos municipios [me-
nos de 20 mil habitantes/ com informacées
de mortalidade inadequadas das regioes
Nordeste e Amazénia Legal, apenas a me-
tade dos dbitos foram informados ao SIM.
Os fatores de correcdo encontrados na
busca ativa foram utilizados no calculo da
taxa de mortalidade infantil e de seus com-
ponentes apresentadas nesse relatorio.

Szwarcwald, CL. et. al. Busca ativa de
obitos e nascimentos no Nordeste e na
Amazonia Legal: Estimacdo das cober-
turas do SIM e do Sinasc nos municipios
brasileiros. /n. Sadde Brasil 2010. Brasilia:
Ministério da Saude, 201717.

Szwarcwald, CL. et. al. Busca ativa de
Obitos e nascimentos no Nordeste e na



Amazonia Legal: Estimacdo da mortalida-
de infantil nos municipios. /n: Sadde Brasil
2070. Brasilia: Ministério da Saude, 201717.

Censo Demografico

Instituto Brasileiro de Geografia e Esta-
tistica (IBGE), Censo Demografico.

0 Censo Demogréfico corresponde ao le-
vantamento populacional realizado decenal-
mente pelo IBGE, com o objetivo de avaliar
o0 tamanho da populacao e detalhar algumas
de suas caracteristicas socioeconémicas.

Cursos Superiores
Matriculas femininas em cursos superiores.

Matriculas em cursos superiores, Insti-
tuto Nacional de Estudos e Pesquisas Edu-
cacionais [INEP).

CNUC

Ministério do Meio Ambiente, Cadastro Na-
cional de Unidades de Conservacdo (CNUC].

0 CNUC é um sistema integrado de banco
de dados com informacées padronizadas das
unidades de conservacao geridas pelos trés
niveis de governo e por particulares.

Datasus

Estimativas de populacdao por sexo e
idade usadas pelo Ministério da Saude.

Os indicadores calculados pelo Minis-
tério da Saude empregam estimativas de
populacdo do Datasus [www.Datasus.gov.
br), cujas fontes sgo:

1980, 1991, 2000 e 2070: IBGE - Cen-
sos Demograficos, 1996: IBGE - Conta-
gem Populacional;

1981-1990, 1992-1999, 2007-2006: IBGE
- Estimativas preliminares para os anos
intercensitarios dos totais populacionars,
estratificadas por idade e sexo pelo MS/
SGEP/Datasus;

2007-2009: IBGE - Estimativas elabo-
radas no @mbito do Projeto UNFPA/IBGE
(BRA/4/P31A) - Populacdo e Desenvolvi-
mento. Coordenacdo de Populacao e Indi-
cadores Sociais;

2011-2012: IBGE - Estimativas popula-
cionais enviadas para o TCU, estratificadas
por idade e sexo pelo MS/SGEP/Datasus.

FGT
Indicadores de pobreza.

Foster, J.; Greer, J.; Thorbecke, E. A class of
decomposable poverty measures. Econometri-
ca Vol. 52, No. 3 [May, 1984), pp. 761-766.

GEE

Segundo Inventério Brasileiro de Emis-
sdes Antrdpicas por Fontes e Remocdes por
Sumidouros de Gases de Efeito Estufa nao
Controlados pelo Protocolo de Montreal.

Em 2010, como forma de cumprir seus
compromissos assumidos perante a Con-
vencdo-Quadro das Nacoes Unidas sobre
Mudanca do Clima (CANUMC), na condicdo
de pais parte, o Brasil publicou sua Sequn-
da Comunicacdo Nacional a Convencao.
Trata-se de um documento dividido em
cinco secoes, uma das quais o Segundo In-
ventario Brasileiro de Emissoes Antropicas
por Fontes e Remocoes por Sumidouros
de Gases de Efeito Estufa ndo Controlados
pelo Protocolo de Montreal.

0 Segundo Inventario resultou da con-
solidacdo de 18 relatorios setoriais de refe-
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réncia, e abrangeu dados relativos as emis-
soes dos seguintes gases de efeito estufa,
GEE, ocorridas no periodo de 1990 a 2005:
dioxido de carbono, CO2: metano, CH4, oxi-
do nitroso, N20: clorofluorcarbonos, CFCs;
hidrofluorcarbonos, HFCs,; hidroclorofluor-
carbonos, HCFCs, perfluorcarbonos, PFCs;
e hexafluoreto de enxofre, SFé6. As emissoes
foram inventariadas e relatadas segundo
suas fontes, ou setores de atividade econé-
mica, a saber: energia, processos industriais,
agropecuaria, mudanca do uso da terra e flo-
restas e tratamento de residuos.

Durante a elaboracao do Segundo Inven-
tario, em funcao de sua abrangéncia e espe-
cificidade, foram envolvidos diversos setores
geradores de informacdo e participaram es-
pecialistas de diversos ministérios, institui-
coes federais, estaduais, associacoes de clas-
se da industria, empresas publicas e privadas,
organizacoes nao governamentais, universi-
dades e centros de pesquisas. Assim como na
Comunicac3do Inicial do Brasil, considerando
que, em muitos casos, os fatores de emis-
s3o default do Painel Intergovernamental de
Mudanca do Clima, IPCC, para estimar as
emissées antropicas de gases de efeito estufa
nao sdo adequados para paises em desenvol-
vimento, foi realizado um grande esforco de
obtencdo de informacées correspondentes as
condicoes nacionais.Como exemplo, pode-se
citar o caso do setor de mudanca do uso da
terra e florestas. No caso deste setor no Bra-

sil, a elaboracdo do Inventario é sempre um
exercicio de consideravel esforco, devido a
complexidade da metodologia utilizada, en-
volvendo a interpretacdo de um numero muito
grande de imagens de satélite.

Mais recentemente, em 2013, o Brasil
divulgou as Estimativas Anuais de Emissoes
de Gases de Efeito Estufa. Isso foi resultado
de lei de 2012 que tornou obrigatoria a publi-
cacao anual dessas estimativas, em forma-
to apropriado, para facilitar o entendimento
dos segmentos interessados da sociedade,
e de modo a acompanhar o cumprimento
do compromisso nacional voluntario para a
reducdo das emissoes até o ano de 2020. As
Estimativas Anuais avancaram a partir dos
resultados do Segundo Inventario Brasileiro,
de 1990 a 2005, realizando correcoes quando
necessario e estendendo o periodo analisado
para atée 2010.

Fazem parte das Estimativas Anuais to-
dos os gases de efeito estufa direto ja con-
siderados no Sequndo Inventario Brasileiro,
nao sendo estimados os gases de efeito es-
tufa indireto. Para compara-los e soma-los,
a fim de se chegar a unidade comum - o
equivalente de dioxido de carbono, CO2eq -
foi utilizada a métrica usual do Potencial de
Aquecimento Global (Global Warming Poten-
tial, GWP), atualmente utilizada para inven-
tarios nacionais como fator de ponderacéo,
para se chegar a unidade comum, COZeq:

GWP

Diéxido de carbono - CO2 7
Metano - CH4 21
Oxido nitroso - N20 310
Hidrofluorocarbonos

HFC-152a 140
HFC-134a 1.300
HFC-125 2.800
HFC-143a 3.800
HFC-23 11.700
Perfluorcarbonos

CF4 6.500

C2Fé6 9.200
Hexafluoreto de enxofre - SFé 23.900
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GINI
Célculo do indice de GINI.

Hoffmann, R. Distribuicao de renda:
medidas de desigualdade e pobreza. S3o
Paulo, Edusp, 1998.

Inflacao

Inflacao anual nos Estados Unidos e
no Brasil.

Banco Mundial, World Development
Indicators, Inflation, consumer prices (an-
nual %)/data.worldbank.org - download em
Jjaneiro de 2014).

INPC Ajustado
Deflatores para os dados de renda da Pnad.

Corseuil, C. H.; Foguel, M. N. Uma su-
gestao de deflatores para rendas obtidas a
partir de algumas pesquisas domiciliares
do IBGE. Rio de Janeiro, Instituto de Pes-
quisa Econémica Aplicada, julho de 2002
(Texto para Discussao, 897).

Sistema Nacional de Indices de Precos
ao Consumidor, Indice Nacional de Precos
ao Consumidor [INPC), Instituto Brasilei-
ro de Geografia e Estatistica (IBGE] [www.
ibge.gov.br).

PIB
Produto Interno Bruto.

Contas WNacionais Trimestrais, |IBGE
(www.ibge.gov.br].

Pnad

Pesquisa Nacional por Amostra de Do-
micilios em Microdados.

Buscou-se, sempre que possivel, usar
como fonte para os indicadores ODM os
dados da Pesquisa Nacional por Amostra
de Domicilios [Pnad), realizada pelo IBGE,
como fonte dos dados. Além de cobrir o pe-
riodo 1990-2012, a Pnad permite o calculo
dos indicadores segundo varias caracteris-
ticas dos individuos e dos grupos domésti-
cos, por situacao rural ou urbana, por ma-
crorregiées, e por estados. Mas a Pnad so
passou a cobrir todo o territorio nacional a
partir de 2004, entdo, para gerar uma série
compativel com os anos anteriores, as es-
tatisticas apresentadas ndo consideram as
dreas rurais dos estados da regido Norte,
exceto Tocantins. Como a Pnad nao € rea-
lizada nos anos censitarios, ndo ha dados
para os anos de 1991, 2000 e 2010, nem
para 1994, ano em que a pesquisa nao foi
a campo. Nos graficos deste Relatorio com
indicadores produzidos a partir da Pnad,os
dados para esses anos foram imputados
pela média aritmética do ano anterior e do
posterior. Foram usadas as ultimas ver-
soes da Pnad, com as reponderacoes para
o periodo 2007-2012, divulgadas pelo IBGE
em marco de 2014 (www.ibge.gov.br/.

PNDS
Pesquisa Nacional de Demografia e Salde.

Ministério da Saude, Pesqguisa Nacio-
nal de Demografia e Saude da Crianca e da
Mulher [PNDS] 2006: dimensées do pro-
cesso reprodutivo e da saude da crianca.
Brasilia: Ministério da Saude, 2009.

Prodes

Programa de Calculo do Desfloresta-
mento da Amazdnia.

O Instituto Nacional de Pesquisas Espa-
ciais [INPE] vem obtendo dados regulares
sobre o desmatamentona Amazénia Legal,
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primeiro bioma brasileiro a ser monitora-
do, desde 1988, por meio do Prodes. Este
mede dreas superiores a 6,25ha nas quais
a vegetacdo sofreu corte raso, isto é, onde
houve supressdo total da vegetacao.

PMDBBS

Programa de Monitoramento do Desma-
tamento nos Biomas Brasileiros por Satélite.

Os biomas terrestres, a excecdo da
Amazénia, vém tendo suas taxas de des-
matamento monitoradas desde 2008 por
meio do PMDBBS, concebido sob deman-
da do Ministério do Meio Ambiente [MMA]
e executado tecnicamente pelo Centro de
Sensoriamento Remoto do Instituto Brasi-
leiro do Meio Ambiente e dos Recursos Na-
turais Renovaveis [CSR/IBAMAJ. O objetivo
do PMDBRBS é monitorar sistematicamente
a cobertura vegetal dos biomas Caatinga,
Cerrado, Mata Atldntica, Pampa e Panta-
nal, a fim de quantificar desmatamentos
de areas com vegetacdo nativa. O monito-
ramento tem como referéncia os Mapas de
Cobertura Vegetal dos Biomas Brasileiros,
produzidos pelo MMA/PROBIO, em 2007,
0s quais utilizaram imagens de satélite ob-
tidas em 2002.

PPC
Fatores PPC para os ODM.

ONU, UNdata, Purchasing power pari-
ties [PPP) conversion factor, local currency
unit to international dollar, Millennium De-
velopment Goals Database, United Nations
Statistics Division [data.un.org - download
em janeiro de 2014).

RMM

Estimativas da razao de mortalidade
materna.

Ministério da Saude, CGIAE/SVS. Saude
Brasil 2011.

Organizacdo Mundial de Sadde (OMS].
Trends in maternal mortality: 1990 to 2008.

Hogan MC, Foreman KJ, Naghavi M, et al.
Maternal mortality for 181 countries, 1980-
2008: a systematic analysis of progress to-
wards Millennium Development Goal 5. Lan-
cet 2010; 375: 1609-1623. Institute of Health
Metrics and Evaluation (IHME].

Siclom

Informacdes sobre a logistica dos me-
dicamentos antirretrovirais.

O Siclom registra as informacoes sobre
0s medicamentos antirretrovirais distri-
buidos aos pacientes em terapia antire-
troviral, para controle dos estoques e da
distribuicao.

Ministério da Saude, Sistema de Con-
trole Logistico de Medicamentos (Siclom).

SIM

Informacoes sobre dbitos.

0 SIM € a base de dados que contém as
informacdes sobre os obitos, tal qual infor-

madas na Declaracdo de Obito.

Ministério da Saude, Sistema de Infor-
macéo sobre Mortalidade (SIM).



Sinan

Informacoes de doencas de notificacao
compulsoria.

O Sinam registra casos de doencas e
agravos que constam da lista nacional de
doencas de notificacao compulsdria, € fa-
cultado a estados e municipios incluir ou-
tros problemas de sadde importantes em
sua regigo.

Ministério da Saude, Sistema de Infor-
macao de Agravos de Notificacdo [ Sinan].

Sinasc

Informacoes sobre nascimentos.

O Sinasc € a base de dados que contém as
informacoes sobre os nascimentos, tal qual in-

formadas na Declaracao de Nascido Vivo.

Ministério da Saude, Sistema de Infor-
macdo sobre Nascidos Vivos [Sinasc).

SIPNI

Informacoes sobre imunizacoes.

Ministério da Saude, Sistema de Infor-
macao do Programa Nacional de Imuniza-
cgo [SIPNI).

Siscel

Informacoes sobre infeccao por HIV.

0 Siscel é o sistema de controle dos
processos de cadastramento de pacientes

e armazenagem do historico dos exames
realizados.

Ministério da Saude, Sistema de Con-
trole de Exames Laboratoriais da Rede
Nacional de Contagem de Linfdcitos CD4+/
CD8+ e Carga Viral [Siscel).

Sismal

Informacdes sobre infeccao por malaria.

0 Sismal era o sistema de registro eletro-
nico dos casos de malaria entre 1996 e 2003.

Ministério da Saude, Sistema de Infor-
macao do Programa Nacional de Controle
da Maldria (Sismall.

Sivep-Malaria

Informacoes sobre infeccao por malaria.

0 Sivep-Malaria € o sistema de registro
dos casos de malsdria, tendo substituido o
Sismal em 2003.

Ministério da Saude, Sistema de Infor-
macoes de Vigilancia Epidemiologica da
Malaria (Sivep-Malaria).

TSE

Deputadas e Senadoras eleitas.

Tribunal Superior Eleitoral [TSE).
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