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Resumo

A area da saude tem assumido importancia crescente nos espagos de definicao das politicas
publicas, de aplicacdo dos recursos disponiveis e da propria concepgao de desenvolvimento que
orienta as formagdes sociais no contexto da sociedade atual. Com isso, ela se converte em area
na qual o planejamento, a aplicacdo eficiente dos recursos, a avaliagdo e a participag@o social
emergem como grandes desafios aos gestores, em especial nos espagos municipais. O presente
estudo tem como objetivo analisar a aplicagdo do fundo publico, disponivel pelo municipio de
Santa Rosa, Rio Grande do Sul (RS), na area da satde, comparando-os com os municipios de
Tjui, Cruz Alta e Santo Angelo, identificando tendéncias e possiveis repercussdes nas dindmicas
de desenvolvimento. Para a realizagdo deste estudo foram utilizados dados secundarios,
retirados da prestacdo de contas do municipio junto ao Tribunal de Contas do Estado do RS,
nos anos de 1991, 2000 e 2010. Como resultados, observou-se que o municipio de Santa Rosa
apresenta uma tendéncia crescente de investimentos, mantendo-se em patamares que a
diferenciam em mais de 25%, na relacdo com os demais, em todos os aspectos analisados.
Estudos como o proposto podem contribuir para um aumento na efetividade dos gastos publicos
em saude e consequentemente na melhoria do desenvolvimento regional.

Palavras-chave: Politica publica. Satde. Gestao em saude.

Introduciao

As vertentes regionalistas de desenvolvimento valorizam as politicas sociais como
elementos ativos e integrantes do processo de desenvolvimento, pois auxiliam tanto para a
criacdo das condigdes do crescimento econdmico quanto para efetivar mecanismos capazes de
ampliar a qualidade de vida da populagdo (ROTTA, 2007). Portanto, compreender o papel
atribuido as politicas sociais na dinamica de desenvolvimento das sociedades ¢ de extrema
importancia e tem sido o objeto de inumeras pesquisas (GADELHA et al, 2011; ROTTA, 2012).

Estudos em torno dos aspectos sociais, economicos e politicos, tem representado papel
fundamental na produg¢do de diagnodsticos mais claros a respeito dos problemas, na apresentacao
de propostas de superagdo e na mobilizacao dos diferentes atores para po-las em pratica. Dessa
forma, observa-se, com nitidez, o papel das politicas sociais e a dimensdo que elas possuem

como elementos ativos e integrantes do processo de desenvolvimento (ROTTA, 2012).
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Neste contexto, o setor de satde tem sido considerado como indutor e parte constitutiva
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do modelo de desenvolvimento, inclusive com crescente reconhecimento em diversos campos
de pesquisa. Estudos da Organizagdo Mundial da Saide (OMS) demonstram a clara relagao
entre as condi¢cdes de saude da populagdo e sua capacidade de desenvolvimento econdmico
(GADELHA e COSTA, 2007).

Dessa forma, podemos dizer que a relagdo entre saude e desenvolvimento € complexa e
remete, portanto, ao campo da economia politica, pois envolve diferentes interesses, como os
sociais, politicos e econdomicos. Ademais, estreita-se o relacionamento entre saude e
desenvolvimento também em funcdo do protagonismo da saide na geracdo de inovagdo
(COSTA, GADELHA e MALDONADO, 2012).

Segundo Gadelha e Costa (2007), a satide configura-se como uma das principais areas
a serem planejadas, tanto pela necessidade de abordagem e planejamento territorial regional da
satde, quanto para que as fronteiras epidemiologicas ndo se restrinjam a delimitacdes politicas
e institucionais. Assim, ¢ necessario realizar uma reflexdo sobre os desafios para uma nova
inser¢do da saude no modelo de desenvolvimento nacional, historicamente marcado por
desigualdades socioecondmicas de forte expressao territorial (GADELHA et al, 2011).

Considerando o exposto, o objetivo do presente estudo ¢ analisar os investimentos na
area da saude realizados pelo municipio de Santa Rosa, Rio Grande do Sul (RS) e compara-los
com os investimentos de algumas das cidades da regido noroeste do estado. No primeiro topico
apresenta-se a metodologia que orientou o estudo. No segundo se retrata o contexto e se expde
os dados da pesquisa, para, em terceiro lugar realizar as consideragdes analiticas.

1- Bases tedricas e metodologicas da pesquisa

Neste estudo trabalha-se com quatro conceitos basicos: politicas publicas, saide,
desenvolvimento e fundo publico. O estudo em si ndo possui a pretensdao de produzir grandes
novidades, mas em explicitar quais as compreensdes que orientam esta investigagao.

Em relagdo a politicas publicas, estas podem ser compreendidas como aquelas através
dos quais 0 governo expressa seus propdsitos em programas e acoes, produzindo resultados ou
mudangas no mundo real. E um campo do conhecimento que busca colocar o governo em agao,
analisar e avaliar essas agdes, compreender por que € como as agdes tomaram certo rumo em
lugar de outro, e ainda, quando necessario, propor mudangas (SOUZA, 2003).

Estudos sobre politicas publicas vém ganhando espaco na pesquisa académica brasileira
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e um dos motivos esta relacionado a grande procura de areas setoriais, como a saude. Tal fato
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pode colaborar na busca de alternativas para a compreensao de fendmenos politicos e sociais,
tanto em ambito federal, como também, em ambito regional (BRASIL e CAPELLA, 2016).
Desse modo, ao abordarmos o conceito de satude, precisamos entende-lo de forma
ampliada, ou seja, ndo limitado apenas a auséncia de doencga e sim em decorréncia da articulagao
de diversas dimensoes, dentre elas as individuais e coletivas. Durante a VIII Conferéncia

Nacional de Saude, em 1986, formulou-se o seguinte conceito:

[...]JEm seu sentido mais abrangente, a saude, ¢ a resultante das condi¢des de
alimentacdo, habitago, educa¢ao, renda, meio ambiente, trabalho, transporte,
emprego, lazer, liberdade, acesso e posse de terra e acesso a servigos de saude.
E, assim, antes de tudo, o resultado das formas de organizacdo social da
producdo, as quais podem gerar grandes desigualdades nos niveis de vida
(BRASIL, 1986, p. 04)

No que se relaciona ao conceito de desenvolvimento, o enfoque presente procura situd-
lo para além do crescimento econdémico, compreendendo-o a partir da ideia de um processo
social localizado, que conjuga crescimento econdmico e melhoria das condi¢des de vida da
populagdo como um todo (POCHMANN, 2004). Foi a partir das duas ultimas décadas do século
XX que a relagdo entre politicas sociais e projetos de desenvolvimento tornou-se mais evidente,
pois passaram a ser questionados o0s indicadores tradicionais, principalmente o Produto Interno
Bruto Per Capita (PIB per capita), como sendo referéncia suficiente para aferir o
desenvolvimento de uma Nacdo ou de uma regido (VEIGA, 2005). Portanto, desenvolvimento
¢ um fendmeno multidimensional, que implica um processo de transformacgdes da estrutura
produtiva, das relagdes sociais, das instituicbes, da organizacdo politica, das bases culturais e
da propria relacdo dos seres humanos com a natureza. O desenvolvimento é um fenémeno que
acontece na dinamica das relacdes sociais (ROTTA, 2007).

Em se tratando de fundo publico, este exerce funcdo ativa nas politicas
macroecondmicas, tanto na manutencao do capitalismo na esfera econdmica como na garantia
do contrato social. Segundo Salvador (2012), o fundo publico envolve toda a capacidade de
mobilizacdo de recursos que o Estado tem para intervir na economia, seja por meio das
empresas publicas, pelo uso das suas politicas monetdria e fiscal, assim como pelo or¢camento
publico. Uma das principais maneiras da realizacdao do fundo ptiblico é por meio da extracao de
recursos da sociedade na forma de impostos, contribui¢des e taxas. Portanto, o fundo publico é

de extrema importancia na garantia dos direitos sociais, porém ndo garante que 0s gastos sejam
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feitos de forma a garantir a justica social e a expandir os beneficios e servigcos de forma universal,
buscando erradicar as desigualdades sociais (SALVADOR, 2012).

Para realizacdo deste estudo, utilizou-se dos pressupostos do método dialético-critico,
amplamente conhecido nas pesquisas das areas de Ciéncias Sociais e Sociais Aplicadas
(LEFEBVRE, 1975; FRIGOTTO, 1994). Segundo Rotta (2007), através deste método ¢
possivel trabalhar com as varias dimensdes que interagem no processo de concepgao,
elaboracdo, execugdo e avaliagdo das politicas sociais, bem como suas relagdes com as
dindmicas de desenvolvimento local-regional. Além disso, possibilita a articulacdo entre a
abordagem quantitativa e a qualitativa, viabilizando o trabalho com dados secundérios e com
pesquisas ja realizadas sobre as politicas sociais e o desenvolvimento regional.

A partir de pesquisa bibliografica identificou-se, em Rotta (2007 e 2016), dados
secundarios retirados da prestacdo de contas do municipio de Santa Rosa junto ao Tribunal de
Contas do Estado do RS, sobre os investimentos realizados na area da saude nos anos de 1991,
2000 e 2010. A opgao por estes periodos se deu pelos mesmos terem sido os anos base para a
realizacdo dos censos demograficos e, com isso, possibilitarem o estabelecimento de analises
comparativas com os dados do Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM).

Para facilitar a comparacao, os dados dos periodos selecionados, foram atualizados para
dezembro de 2015, com base no Indice Geral de Precos — Disponibilidade Interna (IGP-DI), da
Fundagao Getulio Vargas e posteriormente disponibilizados pelo autor para elaboragdo deste
estudo. Os dados foram tabulados em planilhas do programa Excel e apds apresentados por

meio de tabelas e quadros, visando evidenciar os elementos basicos para a andlise.

2- Resultados e analise

Santa Rosa € um municipio geograficamente situado na regido Noroeste do Estado do
Rio Grande do Sul, préximo a fronteira com a Argentina. Possui 68.587 habitantes, sendo que
destes, 60.366 residem na area urbana e 8.221, na area rural (IBGE, 2010). Dentre as principais
fontes produtivas estd a darea de servicos (administracdo publica, comércio, atividade
imobilidria), seguida da industria (transforma¢do de alimentos, metalirgica, moveleira e da

construgdo civil) e da agropecuaria. A producdo agricola se caracteriza pelo cultivo de soja
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(18.600 hectares), seguido da cultura do trigo (9.500 hectares) e do milho (2.700 hectares)
(IBGE, 2015). Destaca-se também pela forte tradicdo na suinocultura e na bovinocultura de
leite, tanto na producao quanto na transformacao.

Quanto aos aspectos de saude, o municipio ¢ sede da 14* Coordenadoria Regional de

Satde, e, juntamente com outros 21 municipios, constitui a Regido de Saude Fronteira Noroeste

(regido numero 14).

Figura 2 — Localizacdo do Municipio de Santa Rosa — RS.
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Fonte: http://www.cptec.inpe.br/

Segundo o Plano Municipal de Satide de Santa Rosa-RS (2014-2017) no inicio do ano
de 1993, o municipio assumiu de forma ousada o desenvolvimento das a¢des de saude. No
primeiro momento foi constituido o Conselho Municipal de Satude, através da Lei n® 2.452, de
21 de agosto de 1992, e, ap6s, houve a criagdo do Fundo Municipal de Satde. Neste momento,
as unidades de satide foram reorganizadas com ampliacdo dos servicos, houve a distritalizacao
dos territorios € a composi¢do de equipes multiprofissionais, concretizando o processo de
municipaliza¢do da saude.

Em 1995 foi criada a Funda¢ao Municipal de Satide de Santa Rosa (FUMSSAR) com o
objetivo de ser uma importante ferramenta de gestdo, com maior autonomia nos processos de
concepgao, organizagdo, execucao e avaliacdo das politicas de satide do municipio. Por possuir
posicdo juridica equivalente a administragdo direta, a FUMSSAR desfruta das mesmas
prerrogativas genéricas, poderes e sujeicoes que vinculam o municipio. A criacdo da
FUMSSAR conferiu autonomia administrativa, patrimonio gerido pelos respectivos 6rgaos de

direcdo e funcionamento, custeado por recursos publicos (da Unido, do Estado e do Municipio).



s )

FRONTEIRA SUL
CAMPUS CERRO LARGO URI

Por ser uma Fundag¢ao Municipal, a nomeagao ou exoneragao do seu presidente, bem como dos

EM COMERCIO INTERNACIONAL, DESENVOLVIMENTO E INTEGRACAO REGIONAL i
‘ reoYCIDIR

diretores ¢ de responsabilidade do Prefeito Municipal.

Apos a caracterizacao da cidade de Santa Rosa-RS e sua peculiaridade quanto a forma
de gestdo em saude, passaremos para a analise dos investimentos realizados em saude pelo
municipio. O Quadro 1, apresenta os investimentos em saude do municipio de Santa Rosa nos

anos de 1991, 2000 e 2010.

Quadro 1 — Investimento em salude na cidade de Santa Rosa-RS: 1991 a 2010

Ano Populacao Investimento
1991 58.287 hab. R$ 3.685.520,50
2000 65.016 hab. R$ 30.109.246,44
2010 68.587 hab. R$ 45.672.349,61
Total R$ 79.467.116,55

Fonte: Dados organizados pelos autores.

Observa-se que ao longo do periodo analisado houve um aumento de 1.139% na
aplicacdo de recursos no setor salde. Para a andlise, é de extrema importancia considerarmos a
populacéo, que cresceu 17,7%, passando de 58.287 habitantes, para 68.587 habitantes em 2010.

Segundo Gadelha et al (2011), a saude assume um dos fatores propulsores do
desenvolvimento regional, tendo em vista que € um ponto central para a organizacao das redes
urbanas, influenciando a delimitacdo de escalas e limites territoriais. Além disso, tem o
potencial de definir novos fluxos de investimentos e, portanto, de reverter tendéncias
tradicionais de concentracdo da producdo e renda no espaco. Portanto, a satde constitui-se um
campo de particular relevancia para a coesdo social e econdémica no territério nacional
(GADELHA et al, 2011).

No Quadro 2, é apresentado o investimento per capita em salde no municipio, o que
comprova um aumento de 953% na aplicacdo de recursos no setor, mesmo com 0 aumento

populacional ao longo dos 19 anos.

Ano Populagéo Investimento per capita
1991 58.287 hab. R$ 63,23
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2000 65.016 hab. R$ 463,11
2010 68.587 hab. R$ 665,90

Investimento per capita em salde na cidade de Santa Rosa-RS

Fonte: Dados organizados pelos autores.
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Quadro

No Grafico 1 sdo apresentados os investimentos realizados pelo municipio de Santa

Rosa em cinco areas de politicas sociais: (1) educacéo e cultura; (2) habitacdo e urbanismo; (3)

salde; (4) trabalho; (5) previdéncia e assisténcia social, durante os anos de 1991 a 2010.

Gréfico 1 - Investimentos totais em politicas sociais realizados pelo municipio
de Santa Rosa: de 1991 a 2010.
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Fonte: Elaborado pelos autores.
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Observa-se que ha crescimento expressivo dos investimentos realizado pelo municipio,

guando comparamos o0s anos de 1991, 2000 e 2010, em trés das cinco areas de politicas sociais

selecionadas. As unicas reducdes de investimentos ocorreram na area de habitacdo e urbanismo

e trabalho. Também, através da analise do grafico, é possivel observar que foi o setor saude que

mais recebeu investimentos no periodo analisado, totalizando R$ 45.672.349,61 no ano de
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2010, seguido do setor educacdo e cultura, que acumulou um total de R$ 35.000.000,00.

Acredita-se que estes sejam fatores importantes no desenvolvimento da cidade,
considerando, conforme o Quadro 3, que Santa Rosa possui IDH superior a média do estado do
Rio Grande do Sul e do Brasil, sendo considerado um municipio de médio desenvolvimento. O
IDH leva em consideracdo justamente aspectos relacionados a satde, como expectativa de vida
ao nascer, e educacao (taxa de alfabetizacéo e a taxa de matricula) e é o indicador mais utilizado
nas anélises comparativas do grau de desenvolvimento dos Estados nacionais (GADELHA et
al, 2011).

Segundo Rotta, Barragan, Lago e Rossini (2016) a afirmacdo do Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) como um indicador mais consistente para mensurar o0
desenvolvimento, introduziu outras varidveis em sua analise, como as politicas sociais. Dessa
forma as politicas sociais passam a constituir, junto com o crescimento econémico, espaco

privilegiado para a melhor compreensdo dos processos de desenvolvimento.

Quadro 3- indice de Desenvolvimento Humano Santa Rosa, RS e Brasil

Municipio indice de Desenvolvimento
Humano
Santa Rosa 0,769
Rio Grande do Sul 0,746
Brasil 0,727

Fonte: Programa das Na¢Oes Unidas para o Desenvolvimento - PNUD 2010.

Segundo Rotta (2007), a priorizacdo da educacdo como uma das estratégias de construir
o desenvolvimento pode estar ligada a tradicdo historica existente na regido de valorizacéo da
mesma como politica social prioritaria para alavancar o desenvolvimento. Também, segundo o
mesmo autor, a area de habitagéo e urbanismo foi uma area que perdeu em valoriza¢do, mesmo
sendo um dos maiores desafios para os municipios, tendo em vista que a crise econémica da
década de 1980 intensificou o0 processo de concentracdo da populacdo nas cidades

No Grafico 2, sdo apresentados os investimentos realizados na area da saude nos anos

de 1991, 2000 e 2010 nos municipios de Santa Rosa, Cruz Alta, Tjui e Santo Angelo.
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Grafico 2 — Investimento em saude nos municipios de Cruz Alta, Jjui,
Santa Rosa e Santo Angelo, nos anos de 1991, 2000 € 2010
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Fonte: Elaborado pelos autores.

Comparando o investimento em satde do municipio de Santa Rosa, com 0s principais
municipios da regifo noroeste do RS (Cruz Alta, ljui e Santo Angelo), Santa Rosa é 0 municipio
que mais realizou investimentos nesta area no periodo estudado. A diferenca nos investimentos
pode estar relacionada a forma de gestdo publica da saide destes municipios, pois Santa Rosa,
é administrado por uma fundacédo publica, como explicado anteriormente, e ndo por secretaria
de saude, como é o caso dos demais municipios. Outro fator determinante esta relacionado ao
interesse dos gestores no direcionamento dos recursos disponiveis.

Apresenta-se no Gréafico 3, os investimentos per capita no setor salude nos mesmos
municipios e Santa Rosa apresenta uma diferenca ainda maior na aplicacdo de recursos por
habitante, o que demonstra a maior valorizacdo do setor saide no municipio de Santa Rosa

comparativamente as demais cidades.
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Gréfico 3 - Investimentos per capita no setor salde nos municipios de Cruz
Alta, [jui, Santa Rosa e Santo Angelo, nos anos de 1991, 2000 ¢ 2010.

R$ 700,00
R$ 600,00
R$ 500,00
R$ 400,00 == Cruz Alta
=0=|jui
R$ 300,00 Santa Rosa
R$ 200,00 === Santo Angelo
R$ 100,00 / _
R$ 0,00 -

1991 2000 2010

Fonte: Elaborado pelos autores.

Conforme Rotta, Barragan, Lago e Rossini (2016) a op¢do do municipio de Santa Rosa
pela a criacdo da FUMSSAR e por assumir a gestdo plena da salde evidencia a priorizacéo da
mesma nos investimentos e transparece claramente nos valores investidos na relacdo com 0s
demais municipios da regido.

Segundo Gadelha et al (2011), a maior parte dos recursos federais da satde é destinada
a manutencao da rede ja existente, ou seja, onde ja ha infraestrutura instalada e méo de obra
qualificada, o que pode acabar reforcando e mantendo as disparidades regionais observadas no
sistema. Segundo 0s mesmos autores, existe grande relevancia do papel que as emendas
parlamentares desempenham na obtencdo de receitas para 0s investimentos nos servicos de
salde, pois além de serem irregulares tém sido utilizadas mais como instrumentos para aumento

da governabilidade do que para equidade entre as regides.

Consideracoes finais
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Através deste estudo que os investimentos na area da saude, realizados pela gestao
publica do municipio de Santa Rosa-RS, nos anos de 1991, 2000 e 2010, puderam ser analisados,
inclusive foi esta a area que mais recebeu recursos quando comparados as demais areas de
politicas sociais (educagdo e cultura, habitacdo e urbanismo, trabalho, previdéncia e assisténcia
social). Pode-se observar também, que quando comparados os investimento em satde de Santa
Rosa-RS com os investimentos realizados pelos principais municipios da regido noroeste do
RS, ¢ a cidade de Santa Rosa que mais investiu recursos neste setor, evidenciando a existéncia
de disparidade quanto a este aspecto na regido. Um dos diferencias do municipio estd na forma
da gestdo municipal de saude, realizada através de uma fundagdo, o que acaba conferindo maior
autonomia nos processos de gerenciamento da satde.

Acredita-se que mais estudos voltados a aplicacdo de gastos em saude possam ser
realizados, assim como andlises mais profundas entre os investimentos e a real eficiéncia
técnica e de gestio dos recursos. E nesta perspectiva que outras pesquisas poderdo auxiliar na
tomada de decisdes dos gestores, na estruturacdo de politicas ptblicas e no alcance de melhores

condig¢des de vida e saude, em busca de um pleno desenvolvimento regional.
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