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RESUMO

Este estudo teve por objetivo investigar como o0s agentes politicos e 0 momento eleitoral
interferem na eficiéncia dos sistemas de saude dos municipios segundo a percepcao dos
gestores municipais de salde. O estudo foi desenvolvido em duas etapas: (i)
quantitativa; e (ii) qualitativa. A primeira etapa mensurou a eficiéncia dos sistemas de
salde dos municipios por meio da DEA. A segunda etapa consistiu em entrevistas
semiestruturadas com secretarios de salde de municipios que obtiveram melhores e
piores niveis de eficiéncia. As entrevistas foram tratadas por analise de conteudo. A
amostra foi formada pelos municipios pernambucanos com populacdo inferior a 50 mil
habitantes. Os dados utilizados para mensuracdo da eficiéncia foram obtidos na base de
dados do Siops e do Datasus do Ministério da Salde, correspondentes ao ano de 2015.
Os resultados indicaram que os vereadores auxiliam na eficiéncia dos servicos de salude
ao viabilizar atendimentos em hospitais regionais e especializados. Contudo, 0s mesmos
prejudicam os servicos pressionando 0s gestores de salde locais pela oferta de
medicamentos, exames e consultas para seus eleitores, fora do fluxo e do planejamento
dos servigos. Os gestores municipais relevaram a existéncia de uma pratica social de
busca de beneficios pelos cidaddos nos momentos de eleicdo quando os politicos estdo
mais acessiveis e dispostos a ajudar. Esses resultados sugerem a existéncia de um ciclo
politico eleitoral. Nao foi possivel observar diferenca do comportamento politico dos
vereadores e dos gestores que justifique a disparidade dos indicadores de eficiéncia
entre os municipios melhor e pior avaliados.

Palavras-chave: Eficiéncia; Servigcos de Salude; Municipios; Politica.

ABSTRACT

This article aims to investigate how the political agents and the electoral moment
interfere in the efficiency of municipal health system according to perception of the
health municipal manager. The study was developed in two steps: (i) quantitative; and
(i) qualitative. In the first step the efficiency of health municipal system was measured
by DEA. The second step consisted in the semi-structured interview with health
manager of the municipalities that achieved best and worse efficiency levels. The
interviews were treated by content analysis. The sample was formed by municipalities of
Pernambuco state with population less than 50.000 habitants. For efficiency

mensurement, the data were collected in SIOPS and DATASUS databases, relative to
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year 2015. The results indicated that the councillors helped in health service efficiency
by achieving medical appointments and exams in regional and specialized hospitals.
However, the councillors harms the health services crushing health municipal
management by offer of drugs, exams and health appointments for your voters, out of
the flowing and service planning. The municipal manager revealed that there is a social
practice to seek benefits by citizens on election moments, when the politicians are more
accessible and available to help. These results suggest an electoral political cycle. It
was not existence possible to observe differences of political behavior of the councilor
and health manager that justify the disparity of efficiency indicators among best and
worse municipalities.

Keywords: Efficiency; Health service; Municipalities; Policy.

1. INTRODUCAO

Este estudo investiga como os agentes politicos e 0 momento eleitoral interferem na
eficiéncia dos sistemas de salude nos pequenos municipios pernambucanos, segundo a
percepc¢do dos secretarios municipais de saude. Neste estudo, eficiéncia é compreendida
como a capacidade de produzir mais, mantida a quantidade de recursos utilizados; ou €
a capacidade de obter o produto com a menor quantidade de recursos (Farell, 1957). A
literatura sobre eficiéncia dos servigos de satde tem estudado seus determinantes tendo
com foco principal os aspectos econémicos, demograficos e sociais (Afonso & Aubyn,
2011; Jeremic et al., 2012; Hadad et al., 2013; Varabyova & Miller, 2016). Contudo, o
relacionamento entre os poderes legislativo e executivo e 0 momento eleitoral ndo tem
sido investigado, lacuna que este trabalho busca suprir parcialmente.

A eficiéncia dos servicos de salde dos governos municipais tem sido explicada
principalmente por métodos quantitativos, predominantemente regressdo, sem atentar
para os aspectos politicos da gestdo municipal. Sdo exemplos os trabalhos de Ferreira e
Pitta (2008), Fonseca e Ferreira (2009), Varela, Martins e Favero (2010), Varela,
Martins e Favero (2012) e Queiroz, Silva, Figueiredo e Vale (2013). As metodologias
quantitativas utilizadas sdo Uteis, mas ndo permitem identificar comportamentos
especificos dos agentes envolvidos no processo, especificamente dos politicos. Assim,

0s métodos aplicados neste estudo inovam e permitem identificar “como” os agentes
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politicos agem e interferem na execucdo dos servicos publicos de satde dos municipios.
O método qualitativo justifica-se pela maior possibilidade de surgirem fatos novos
inerentes as peculiaridades dos pequenos municipios ainda ndo relatados na literatura
sobre eficiéncia.

Por outro lado, na investigacdo da eficiéncia € importante tratar dos aspectos politicos,
porque o0s gestores publicos, no processo de tomada de decisdo, estdo constantemente
buscando atender seus préprios interesses. Essa abordagem é desenvolvida a luz da
teoria da escolha publica que interpreta os individuos como defensores dos seus
interesses, seja nas decisGes de ambito publico ou privado. Ela contraria a concepgao
dos estudos classicos de financas publicas em que o gestor publico é considerado um
agente benevolente que prima pelo interesse publico (Buchanan & Tullock, 1962;
Tullock, Seldon, & Brady, 2002).

Nos Ultimos vinte anos, os municipios brasileiros tiveram suas responsabilidades
ampliadas na oferta dos servicos de salde, em especial na oferta de servicos basicos de
saude (Collins; Araljo, & Barbosa, 2000). Entretanto, essa descentralizacdo ndo foi
realizada de forma racional e planejada, de modo a obter os melhores beneficios
advindos do federalismo fiscal, mas ocorreu em resposta a excessiva centralizacdo
ocorrida no periodo do regime militar (Arretche, 2003; Falleti, 2010).

Nesse sentido, 0s gestores, no intuito de conseguir apoio de eleitores e de grupos de
interesses especificos, tomam decisfes que ndo necessariamente favorecem o melhor
funcionamento dos sistemas de saude. As regras de transferéncias de recursos do
Sistema Unico de Saude (SUS) para os municipios ndo asseguram a eficiéncia, tdo
pouco evitam 0 uso oportuno para atender propdsitos politicos dos gestores, ja que eles
comumente utilizam os servi¢cos de saude como instrumentos de cooptacgéo, legitimacao
e obtencéo de votos (Viana, 1998).

Diante do exposto, o estudo é descritivo e utilizou métodos quantitativos e qualitativos.
A pesquisa foi desenvolvida em duas etapas. Na primeira etapa, foi realizada a apuracéo
do indicador de eficiéncia dos sistemas de satude por meio da DEA de retornos variaveis
de escala e orientado aos inputs. Em seguida, a segunda etapa consistiu em seis
entrevistas semiestruturadas com os secretéarios de satde dos municipios que obtiveram
piores e melhores indicadores de eficiéncia. As entrevistas foram tratadas por analise de

conteldo. A amostra foi formada pelos municipios pernambucanos com populacédo
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inferior a 50 mil habitantes e os dados utilizados foram obtidos na base de dados do
Siops e do Datasus do Ministério da Saude, correspondentes ao ano de 2015.

Além desta introducdo, o trabalho possui a se¢do 2 com o referencial teorico; a se¢do 3
apresenta a metodologia utilizada, a secdo 4 mostra os resultados quantitativos e

qualitativos e a sec¢do 5 apresenta a concluséo do estudo.

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 EFICIENCIA DOS SISTEMAS DE SAUDE E O COMPORTAMENTO DOS
POLITICOS E DOS CIDADAOS NA TEORIA DA ESCOLHA PUBLICA

Como citado na introducdo, a eficiéncia é considerada a capacidade de produzir mais,
mantida a quantidade de recursos utilizados ou a capacidade de obter o produto com
menor quantidade de recursos (Farrell, 1957). Nos sistemas de salde, os estudos sobre
eficiéncia tém investigado os efeitos da renda, da desigualdade econdmica, do nivel
educacional, da densidade populacional, do nivel de polui¢do, da distribuicdo por faixa
etaria populacional e localizacdo (Afonso & Aubyn, 2011; Jeremic et al., 2012; Hadad
et al., 2013). Entretanto, pouca atencdo tem sido direcionada aos aspectos politicos,
enquanto fator de influéncia da eficiéncia dos servi¢cos de salde governamentais. Esse
fendmeno também ocorre nos estudos de ambito nacional, por exemplo, Ferreira e Pitta
(2008), Fonseca e Ferreira (2009), Varela, Martins e Favero (2010), Varela, Martins e
Favero (2012) e Queiroz, Silva, Figueiredo e Vale (2013) mensuram a eficiéncia dos
sistemas municipais de salde e investigam sua relacdo aos aspectos sociais, econdmicos
e demograficos, sem compreender os aspectos politicos do processo.

Essa abordagem teorica parte da premissa de que os gestores locais sdo benevolentes
ignorando as contribui¢des advindas de outras perspectivas, como a escolha publica. A
teoria da escolha publica, foco deste estudo, tem por premissa que 0s gestores publicos
ndo atendem prioritariamente os interesses publicos, mas 0s seus proprios interesses.
Nesse sentido, os individuos, tanto no ambito publico quanto no privado, tomam
decisbes racionalmente de modo a obter maiores beneficios (Buchanan & Tullock,
1962; Tullock; Seldon & Brady, 2002). A abordagem da escolha puablica inovou
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justamente ao aplicar os conceitos da economia de mercado a politica, algo que ganhou
notoriedade com o trabalho classico de Buchanan e Tullock (1962).

No contexto da teoria da escolha publica, os politicos possuem caracteristicas
semelhantes aos individuos no processo de tomada de decisdo e priorizam as escolhas
que favorecem a maximizacdo dos seus beneficios, visto que todos os individuos
buscam satisfazer seus proprios interesses. Como na maioria das vezes 0s interesses das
pessoas na sociedade sdo diferentes entre si, € dificil, sendo impossivel, obter consenso
na escolha das opcGes, logo os gestores publicos decidem pela que mais lhe favoreca
(Mueller, 2003).

Por outro lado, o processo de tomada de decisao do eleitor frente ao processo eleitoral é
diferente do consumidor segundo a teoria da escolha publica. Na tomada de deciséo, o
consumidor busca a maior quantidade e qualidade de informacdes a respeito do objeto
que deseja adquirir, enquanto o eleitor evita esse esforco, com o propoésito de ndo ter
custo informacional e por acreditar que sua decisdo depende dos demais eleitores, ou
seja, ele acredita exercer pouca influéncia na escolha efetiva do politico (Buchanan &
Tullock, 1962; Buchanan, 2003).

Por sua vez, 0s grupos de interesse possuem conhecimento especifico e profundo sobre
os efeitos resultantes das decisdes tomadas pelos gestores publicos e reagem de forma
positiva ou negativa. Os grupos de interesses, assim como 0s politicos conhecem o
objeto de deliberacdo, se aproveitam do desconhecimento do eleitor e propdem projetos
que atendem seus interesses, sob 0 argumento de atender o interesse da coletividade
como um todo. Assim, ja que 0s grupos de interesse proporcionam maiores resisténcias,
0s gestores publicos oportunamente direcionam as escolhas publicas para atender os
grupos como uma forma de coopté-los aos seus interesses politicos, por exemplo,
quando ocorrem as elei¢cdes (Buchanan & Tullock, 1962), fazendo existir o ciclo
politico eleitoral. Ou seja, nos momentos eleitorais, 0s servigos sdo incrementados e
ofertados aos grupos de interesses e aos individuos como uma forma de cooptagéo pelos
politicos (Nordhaus, 1975).

A universalizacdo do acesso e a descentralizagdo dos servicos de saude para 0s
municipios, proporcionados pela Constituicdo Federal de 1988 e pela Lei Federal n
9.090, transferiu as responsabilidades pelos atendimentos de urgéncia e emergéncia, do
atendimento de salde da familia e o acompanhamento das doencas de menor

complexidade para os municipios (Collins, Aradjo, & Barbosa, 2000). A
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descentralizacdo das competéncias fiscais e da oferta de bens publicos ndo ocorreu de
forma racional e planejada, mas como uma resposta aos mais de vinte anos de
centralizacdo do regime militar (Arretche, 2003; Falleti, 2010).

Os recursos transferidos pela unido aos municipios para prestacdo dos servicos de
salde, ndo asseguram a eficiéncia dos sistemas de salde, tdo pouco evitam 0 uso
oportuno para atender propositos politicos pelos gestores, ja que os servi¢os de saude
oferecidos sdo comumente utilizados como instrumentos de cooptacéo, legitimacdo e de
obtencdo de votos pelos politicos locais (Viana, 1998). Entretanto, pouco conhecimento
se tem a respeito de como os politicos interferem na gestdo dos sistemas de salde, em

especial sob a o6tica da eficiéncia nos municipios brasileiros.

3. METODOLOGIA

A pesquisa é de abordagem positivista, de carater descritivo e utilizou métodos
quantitativos e qualitativos. O estudo foi desenvolvido em duas etapas. Na primeira
etapa foi realizada a apuracdo do indicador de eficiéncia dos sistemas de salde dos
municipios pernambucanos e na segunda etapa foram realizadas entrevistas com 0s
secretarios de saude dos municipios que apresentaram o0s melhores e 0s piores
indicadores de eficiéncia. Foram considerados melhores os municipios que tiveram
indicadores de eficiéncia no ultimo quartil da distribuicdo e piores os que tiveram
indicadores no primeiro quartil.

Na primeira etapa foi mensurada a eficiéncia por meio da Andlise Envoltéria dos Dados
(DEA), desenvolvida por Banker, Charnes e Cooper (BCC) (1984), que considera 0s
retornos varidveis de escala (VRS) das Unidades de Tomada de Medidas (UTM). Em
razéo do estudo ter como foco principal a gestdo dos recursos, 0 modelo foi direcionado
para os inputs.

O indicador obtido pelo DEA representa a eficiéncia para cada municipio (UTM).
Entretanto, a DEA € sensivel a composi¢cdo da amostra e, para obter maior consisténcia
e reduzir seus efeitos, os indicadores foram submetidos a bootstrap de 10 mil
reamostragens com reposi¢cdo (Simar & Wilson, 1998). Os indicadores de eficiéncia

ajustados por bootstrap foram utilizados para escolha dos municipios participantes das
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entrevistas com os secretarios municipais de satde. As variaveis inseridas como inputs e

outputs no DEA-BCC estéo definidas no Tabela 1 a seguir:

Tabela 1
Variaveis de Input e Output para Mensuracao de Eficiéncia.
Tipo Denominagao Descricdo Fonte dos Dados
Input  |Gastos em Saude Despesa orgcamentaria na funcéo 10 — Satde Siops
excluidos os gastos com despesa de capital.
Input  [Funcionarios Quantidade de funcionarios alocados no setor de Datasus
saude
Input  [Estrutura Fisica Quantidade de leitos ambulatoriais e de Datasus
hospitalares
Output  [Procedimentos Ambulatoriais e |Quantidade de procedimentos ambulatoriais e Datasus
Hospitalares hospitalares
Output  |Procedimentos Salde da Familia|Quantidade de atendimentos das equipes de Datasus
salide da familia

Fonte: Elaboragdo propria.

Logo apds a mensuracdo da eficiéncia, foi realizada a segunda etapa por meio de
entrevistas semiestruturadas com os secretarios municipais de salde que apresentaram
indicadores pertencentes ao primeiro e Gltimo quartis. A escolha desses quartis foi feita
por causa das maiores diferencas de eficiéncia entre si, sendo esperada a existéncia de
diferengas no comportamento dos agentes politicos nos servicos de satde. Apos a
coleta, as entrevistas semiestruturadas foram transcritas e examinadas por meio de
analise de conteudo (Bardin, 2011) com auxilio do software R com o package RQDA
Qualitative Data Analysis.

A amostra foi formada pelos pequenos municipios pernambucanos com populagédo
inferior a 50 mil habitantes e os dados obtidos sdo correspondentes ao ano de 2015. A
escolha dos municipios com populacédo inferior a 50 mil teve por base a capacidade de
producdo e de administracdo e a dinamica do sistema politico, em que os cidaddos
possuem maior contato com os politicos. Além disso, o corte amostral buscou maior
homogeneidade visando atender os requisitos para utilizacdo da DEA.

Os critérios adotados resultaram em uma amostra inicial de 149 municipios, no entanto,
foram excluidos da amostra 12 (doze) municipios por apresentarem producdo dos
procedimentos ambulatoriais e hospitalares igual a zero e 6 (seis) municipios por
apresentarem producdo dos atendimentos das equipes de satde da familia igual a zero.
Ao final, a amostra resultou em 131 municipios. Foram realizadas seis entrevistas

semiestruturadas, sendo trés delas em municipios com melhor eficiéncia (pertencente ao
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quarto quartil) e as outras trés naqueles com pior eficiéncia (pertencentes ao primeiro
quartil), todas realizadas no més de dezembro de 2016.

O tratamento das entrevistas foi realizado com uma leitura flutuante nas transcri¢des das
entrevistas, de modo a identificar possiveis componentes e categorias, j& que este estudo
inova com essa abordagem. Em seguida, a codificacdo foi realizada com a segregacgéo
dos 25 componentes identificados em trés categorias: administrativa; politica e

socioambiental. O Tabela 2 descreve as categorias e componentes, conforme segue:

Tabela 2
Categorias e componentes.
Categoria Componentes
Administrativo Aprendizagem; Avaliacdo; Criticas aos servicos; Eficiéncia dos servigos; Exames;
Medicamentos; Cirurgia; Funciondrios; Planejamento; Produ¢do; Recurso; Servigos
oferecidos; e Transporte.

Politico Interferéncia dos politicos nos servicos; Cultura politica; Eleig@es; Judicializagao;
Situacdo e oposicdo; Rede social; Relagdes intergovernamentais; Relacdes dos
poderes executivo e legislativo; RelagGes da secretaria de salde e o legislativo.

Socioambiental Distancia territorial; Epidemias; Préaticas sociais; Surtos de doencas.

Fonte: Elaboracéo prépria.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1. ANALISE QUANTITATIVA

A Tabela 3 apresenta as estatisticas descritivas das variaveis populacdo, despesas
correntes, quantidade de funcionarios, estrutura fisica, quantidade de procedimentos
ambulatoriais e hospitalares e a quantidade de atendimentos na salde da familia,

conforme segue:

Tabela 3
Estatisticas Descritivas dos Inputs e Outputs do DEA. Ano 2015.
Varidveis Minimo 1 Quartil Mediana | 3 Quartil Méaximo
Populacéo 4,556 12.950 19.030 26.430 49.090
Despesas Correntes (em milhdes de R$) 2.831 5.523 8.167 10.910 25.660
Funcionarios 36 91 131 174 360
Estrutura Fisica 3 31,5 46 64,5 116
Procedimentos Ambulatoriais e 19.110 105.900  167.000 271.200  1.683.000
439
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Hospitalares
Atendimentos em Salde da Familia 847 6.334 9.748 16.780 44.680

Fonte: Datasus e Siops.

Os dados coletados das variaveis foram utilizados na mensuracdo da eficiéncia dos
sistemas de saude por meio do DEA com bootstrap. Os indicadores foram classificados
da seguinte forma: 1° quartil com 0,4219, ou seja, municipios com indicadores
inferiores a 0,4219 sdo considerados piores e o 3° quartil com 0,6920, em outras
palavras, municipios com indicadores superiores ao valor de 0,6920 foram considerados
como de melhor eficiéncia. A Tabela 2 apresenta as estatisticas descritivas por
mesorregido do estado e a Figura 1 o histograma do indicador de eficiéncia dos sistemas

de salide dos municipios.

Tabela 2 Figura 1l -
Estatisticas Descritivas do Indicador de Histograma do Indicador de
Eficiéncia
Eficiéncia dos Sistemas de Salde pelo DEA. 2015.
. Eficiéncia DEA-BCC
Mesorregido com Bootstrap
Média Desvio-Padrdo
Sio Francisco 0,508 0,188 }
Sertdo 0,600 0,175 "
Agreste 0,530 0,154
Zona da Mata 0,533 0,160
Litoral 0,506 0,067 2o
Fonte: Elaboragdo propria Fonte: Elaboragdo propria

4.2.  ANALISE QUALITATIVA

Os municipios de maior e menor eficiéncia foram escolhidos por critério de
acessibilidade para realizacdo das entrevistas semiestruturadas com 0s secretarios
municipais de saude. Trés das entrevistas foram realizadas com o0s secretarios dos
municipios com pior eficiéncia e trés com os de melhor eficiéncia totalizando seis
entrevistas. Dois dos entrevistados ja exerceram cargos eletivos e quatro deles possuem

formacéo de nivel superior.
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A analise das entrevistas pelos componentes e categorias definidas revelou aspectos do
funcionamento administrativo e a interferéncia politica nos sistemas de saude
municipais. Os secretarios revelaram dificuldades na operacionalizacdo do sistema em
relacdo a grande quantidade de medicamentos e exames solicitados pelos pacientes e
profissionais de saude. A ampliagdo dos direitos sociais com acesso universal dos
servicos de saude sem fontes de financiamento estaveis tem prejudicado o
funcionamento do SUS nos municipios (Arretche, 2003; Lima, 2007), inclusive, reforca

a necessidade de eficiéncia, como um dos secretarios entrevistado destacou:

Entdo, é uma das dificuldades € justamente essa [0s recursos], porque as
politicas de salde, é..., foram conquistadas, as politicas acontecem, no
entanto, o financiamento &, ndo vem seguindo a ordem cronolégica do tempo.
Né? Ela fica estagnada e com isso dificulta o servico da gestdo. Ai a gestdo
precisa ser eficiente. Com pouco, fazer muito.

As questBes das entrevistas buscaram identificar a percepcdo dos secretarios em relacéo
a eficiéncia. Entretanto, embora o conceito de eficiéncia tenha sido mencionado no
inicio e tenha sido recordado de formas diferentes no decorrer das perguntas, a analise
das respostas obtidas evidenciaram que, em alguns momentos, 0s secretarios falavam no
sentido de eficacia e ndo de eficiéncia. Esse fato releva que os conceitos de eficiéncia e
eficdcia ndo sdo claros e presentes na rotina dos entrevistados, sendo recomendado que
em futuras pesquisas, as questdes sejam direcionadas aos elementos que compdem a
eficiéncia, por exemplo, na produtividade e na otimizacao do uso dos recursos.

Ja em relacdo aos aspectos politicos, 0s entrevistados se mostraram, na maioria dos
casos, cautelosos ao evidenciar situagcdes préaticas. Contudo, foi revelada a ocorréncia de
interferéncias dos politicos nos sistemas de salde dos municipios. Os secretarios
fizeram questdo de afirmar com veeméncia que 0s servicos de saude estdo disponiveis a
todos e que o atendimento das solicitaces advindas dos vereadores seguia a ordem
definida pelos setores administrativos, ndo ocorrendo priorizagdo em razdo dos pedidos
politicos.

Entretanto, a maior parte dos secretarios afirmaram que os vereadores exercem
influéncia nos servicgos, principalmente no atendimento da demanda de seus eleitores,
segundo um dos entrevistados “Existe uma conotagdo muito objetiva acerca do [papel
do politico]... aquele [que] oferece uma melhor qualidade ele tem uma melhor

consisténcia politicamente falando”. O fato de o politico viabilizar o acesso ao servigo
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de saude evidencia sua participacdo no &mbito das instituicdes publicas, conforme
também observado por Vieira (2002).

A participacédo dos vereadores na politica de saude dos municipios depende, segundo as
entrevistas, da posicdo politica, se ele faz parte da base politica do governo ou se é
oposicdo. Os opositores realizam criticas indistintamente, com o propoésito de difamar a
imagem dos governantes, sem analisar cuidadosamente os fatos. Para tanto, utilizam-se
as redes sociais e 0s instrumentos institucionais de controle, em especial 0 ministério
publico (Cunha & Santos, 2005). Além disso, foi possivel observar que os servidores
municipais também participam dessa dindmica politica. Segundo os entrevistados, ja
aconteceu de agentes comunitarios de salde que ndo apoiam o governo ndo informarem
a populacdo sobre as acbes desenvolvidas no municipio de oferta de exames de
ultrassonografia dentre outros, com o propésito de influenciar na avaliagdo que o eleitor
faz do governo e do prefeito. Esse fato releva o potencial de perda de eficiéncia do
sistema de saude, por razdes politico-partidarias. Nesse sentido, outro secretario

mencionou que:

Agora no periodo eleitoral a gente tem varios problemas, por qué? Cada um
que queira é, ser o melhor, fazer a sua campanha e que, as vezes, faz até com
mentiras tentar difamar os servigos de salde quando a gente prestava o
servigo de salde, sendo que se o vereador for um oposicionista, ele dizia que
ndo tava sendo ofertado. Entdo, varias vezes, €, ecoou por, pelo municipio a
informacdo que o hospital estava sem médicos, sendo que a gente tem um
quadro de plantonistas completo. Ai, as pessoas, as vezes, da zona rural
distante ndo queriam arriscar vir pra ver se realmente tinha médico ou ndao no
hospital. Ai, dessa forma, eles atrapalharam muito ndo s6 o trabalho, mas
também a vida da populacéo.

Em relacdo as eleicdes, a maior parte dos entrevistados negou alteracdo da eficiéncia do
sistema, em especial no aumento da producdo. Porém, no desdobrar das pesquisas, 0s
entrevistados revelaram que o0s politicos, nesse periodo, sdo mais suscetiveis aos
pedidos dos eleitores, que por sua vez, recorrerem com maior frequéncia aos secretarios
e as unidades de saude, algo que aumenta a pressdo por maior quantidade de servigos,
ou seja, sdo evidéncias que corroboram o efeito dos ciclos politicos eleitorais
(Nordhaus, 1975).

Segundo os secretarios, a maior intensidade de pedidos da populagdo ocorre pela
existéncia de uma “pratica social” de querer se beneficiar nesses momentos, ja que 0s
politicos estdo mais abertos a escutar e atender os pedidos. Um secretario assim

respondeu:
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E, ndo. N&o, eu creio que ndo. Uma vez ou outra que, vamo dizer assim,
pronto, no periodo de eleicdo a gente, as vezes, tem varios pedidos, né? Por
qué? Porque o pessoal, as vezes, vai la pra, pra a populagdo. As vezes eu to
aqui com uma, uma unha encravada, sei 14, eu t6 com essa unha encravada eu
j& tenho varios meses que eu ndo venho e agora na eleicdo eu digo: ah meu
amigo, eu quero viagem, eu quero remédio, eu quero isso, quero aquilo, tal,
tal, tal. Porque ja é cultural do povo dizer ndo, na elei¢do eu vou conseguir
mais alguma coisa e, e..., é... cultural também de candidatos a vereadores
serem procurados e tentar resolver, né? Quer dizer: aumenta um pouco mais a
questdo de qué? De exames, de pedidos de cirurgia (t& entendendo?). Entdo
assim, naquele periodo que o pessoal é mais procurado.

Nesse sentido, a fala de um dos secretarios resumiu os achados da influéncia das
eleigOes na eficiéncia dos servigos:
Sofre. Sofre porque no periodo eleitoral, principalmente, é, todo mundo quer
transformar a salde, principalmente, e os setores com assistencialismo. Todo
mundo se torna prestativo, todo mundo, é, busca, é, trazer as pessoas pra, pra
através da saude conseguir votos, e isso dificulta também o trabalho da salde,
porgue a gente tem um trabalho continuo. Entdo, a gente tenta ser o mais

transparente possivel, ndo se envolver a salide com politica, mas mesmo
assim, a politica tenta adentrar-se na satde.

Em suma, a interpretagdo do conjunto das entrevistas revela que a busca por maior
quantidade de servicos decorrentes da eleicdo pode comprometer a eficiéncia, ja que 0s
pedidos politicos requerem praticas que “transgridam” o funcionamento normal do
sistema com a priorizagdo dos atendimentos ou por necessitar adaptar a pratica, “[...]
porque, o cultural é de que eles sejam, é..., eles sejam favorecidos porque sdo
vereadores. Né?! O cultural ¢ isso” disse um dos entrevistados. Todavia, a priorizagdo
por si sO, ndo provoca diretamente perda de eficiéncia, mas fragiliza as regras
institucionais, algo que facilita 0 comportamento oportunista dos politicos, servidores
ou dos cidadaos. Ja em relacdo a adaptacdes das préticas, elas provocam maiores gastos
ao ente publico, porque funcionam fora do fluxo e planejamento normal das atividades.
Esses resultados confirmam as discussdes realizadas por Vianna (1987) e Lopez (2004),
de que nas relacdes entre politicos e eleitores € comumente necessaria a burla de regras
para atendimento de demandas privadas dos parentes, amigos, apadrinhados e aliados.

As relagdes entre os entes da federacdo do sistema de salde também apareceram nas
entrevistas. Os secretarios citaram que os vereadores auxiliam na oferta dos servicos de
salde por viabilizarem atendimentos em unidades de saude mantidas pelo governo
estadual. Os vereadores conhecem os servidores das Geréncias Regionais de Saude do
Estado de Pernambuco (GERES) e dos hospitais publicos, algo que favorece o

ajustamento do acesso aos servicos. Nesse sentido, o secretario assim mencionou:
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E, vamos dizer, tem alguns vereadores que por intermédio deles a gente tem,
conhece alguém em algum hospital, em, na capital, ou entdo na parte mesmo,
de, de, na secretaria do estado (Né? ) de salde. Eles interferem de forma
positiva e sempre que eu procuro, é, é... uma ajuda, eles ddo um norte,
alguma coisa, eles me ajudam de forma positiva. Ndo vejo de forma negativa
nao.
No que tange a eficiéncia dos sistemas municipais de saude, esse papel exercido pelos
vereadores permite melhores resultados, ja que esforcos administrativos sdo evitados
para obtencdo dos servigos. Contudo, revela um lado perverso, ao demonstrar que
cidadaos que solicitam aos politicos possuem maior facilidade de acesso aos servigos,
enguanto outros que néo solicitam tém que seguir os procedimentos administrativos dos
entes. Os vereadores dos municipios menores, portanto, exercem um papel de ligar os
sistemas de salde dos entes federativos. Além disso, é importante observar que esse
“jeitinho” de obter acesso aos servigos regionais e especializados pelos politicos dos
pequenos municipios pode trazer consequéncias para os cidaddos dos municipios de
maior porte, em que as relagdes entre os politicos e os eleitores sdo mais distantes.
Ou seja, o cidadao pode ter acesso aos servicos de salde prejudicado ou facilitado pelas
acOes dos politicos nos hospitais regionais e especializados. Por esse ponto especifico,
os cidadaos residentes em municipios maiores possuem menores chances de acesso por
terem, de modo geral, menor proximidade aos politicos, enquanto os cidadaos
residentes em municipios menores possuem maiores chances de acesso aos Servicos,
desde que recorram aos politicos locais em relacdo estritamente clientelista, conforme
observado por Pase, Miiller e Morais (2014).
As evidéncias obtidas fizeram observar que o vereador dos pegquenos municipios
desempenha um papel de assessorar 0s cidaddos na busca por servigos publicos, em
especial na area de salde. Evidentemente, essa postura ndo ocorre, como pode ser
notado na percepcdo dos secretarios, por cumprimento das obrigacBes que o cargo
confere, mas pela busca de seus interesses para obtencdo de votos e manutencdo no
poder, conforme indicado pela teoria da escolha publica (Buchanan & Tullock, 1962;
Santos, 2010).
A analise das entrevistas ndo permitiu observar comportamento diferente da influéncia
dos aspectos politicos entre 0os municipios com melhor e pior eficiéncia, ou seja, a
diferenca dos indicadores ndo pode ser atribuida aos achados obtidos na investigacao

das entrevistas. Porém, foi possivel observar que as intervencgdes dos politicos nos
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servicos de saude mostraram-se homogéneas nos municipios, em razdo das semelhancas

no modo de proceder dos gestores, politicos e cidaddos (Vieira, 2002; Santos, 2010).

5. CONCLUSAO

A anélise de conteudo das entrevistas revelou o funcionamento dos sistemas municipais
de saude e a interferéncia politica. Na percepcdo dos secretéarios de salde, 0s servigos de
salde influenciam na avaliacdo dos politicos, sendo determinante para 0 sucesso
eleitoral. A participacdo dos vereadores depende do seu posicionamento ideoldgico
participante ou contrario a base politica do governo. Se oposicionista, os vereadores
tendem a realizar criticas indistintamente, de modo a depreciar a imagem do governo.
Isso ocorre também com servidores, que por vezes causam problemas e prejudicam a
eficiéncia.

No periodo eleitoral, os cidaddos procuram a oferta dos servigcos de salde com maior
frequéncia. Segundo os secretarios, esse fato ocorre pela existéncia de uma préatica
social de buscar se favorecer nesses momentos, ja que os politicos sdo mais acessiveis e
dispostos a ajudar. Os politicos sempre esperam ser privilegiados quando buscam as
secretarias para solicitar servicos para seus eleitores. Essa pratica enseja esforcos que
“transgridam” o funcionamento normal dos sistemas com a priorizacdo dos
atendimentos ou pela adaptagdo do seu funcionamento. Por outro lado, os politicos
contribuem com a eficiéncia dos sistemas municipais de salde ao viabilizarem
atendimentos em hospitais regionais e especializados, conseguidos por meio das
relacdes politicas com servidores das geréncias regionais e dos hospitais, ja que reduz os
esforgos administrativos.

Por Gltimo, os resultados das entrevistas ndo identificaram diferenga no comportamento
politico dos municipios que justifique os diferentes niveis de eficiéncia. Entretanto,
apontou fatos que indicam como os vereadores interferem no funcionamento dos
sistemas de salde favorecendo ou prejudicando a eficiéncia. No mais, as evidéncias
corroboraram que os agentes publicos buscam atender seus interesses nas decisdes
publicas conforme aponta a teoria da escolha publica (Buchanan & Tullock, 1962).
Ampliar o espectro de sujeitos da pesquisa envolvendo os usuérios dos sistemas de

salde, os politicos e os servidores, além da quantidade de entrevistas com municipios
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localizados em diferentes estados sdo pontos que podem enriguecer os achados em

futuras pesquisas.
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