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Abstract The searched subject inserts in the field
of the Economy of the Health and retakes the de-
bate on the concept of industrial medical com-
plex, formulated for Hésio Cordeiro, in 1980, that
it considered the study of the relations between
the production and the circulation of medicines,
the organization of the practical doctor, the forms
of state intervention in the sector and practical
the concrete ones of individual consumption. It
enters the initial results of the research project, are
distinguished the following characteristics of the
dentistry equipment industry, that differentiates
them of the remain of this producing park: an im-
portant production carried through in the proper
country, the remarkable participation of the ex-
ports in relation to the imports and the great
amount of countries to where the products are ex-
ported. A point that deserves to be pointed is the
divergence between the collected data together the
governmental organisms and to the representa-
tive association of the industry.

Key words Industrial complex of the health, In-
dustrial-medical complex, Economy of the health,
Dentistry equipment

Resumo Este artigo visa analisar a tendéncia
da indistria de equipamentos odontolégicos no
Brasil, no periodo entre 1990 e 2002. Inserido no
campo da Economia da Satide, o estudo se funda-
menta no conceito de complexo médico-indus-
trial, formulado originalmente por Hésio Cordei-
ro. O estudo é exploratério das tendéncias desta
indiistria, em face da pequena produgao cientifi-
ca sobre o tema na drea académica. Através da re-
visdo da bibliografia e da coleta de informagades
nos drgaos governamentais e da indiistria, obser-
vam-se grandes disparidades nos dados existen-
tes, diante das mudancas de classificagoes e diver-
géncias nas informagdes provenientes das diversas
fontes. O estudo sugere que, mesmo com as limi-
tagoes metodoldgicas detectadas, a indiistria de
equipamentos odontolégicos no Brasil apresenta
caracteristicas que as diferenciam em vdrios as-
pectos do restante deste parque produtor de bens.
Entre essas, destacam-se a participagdo expressi-
va das exportagoes em relagdo as importagoes; a
grande quantidade de paises para onde sao ex-
portados os produtos; uma suficiente produgaio
realizada no préprio pais e a pequena participa-
¢ao do setor piiblico nos canais de comercializa-
¢do destes produtos.

Palavras-chave Complexo industrial da satide,
Complexo médico-industrial, Economia da saii-
de, Equipamentos odontolégicos
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Introducgao

O tema pesquisado no presente trabalho se in-
sere no campo da Economia da Satde. Sua pro-
posta é analisar as tendéncias da industria de
equipamentos odontoldégicos no Brasil entre
1990 e 2002. A proposta do trabalho é recupe-
rar a evolucdo deste conjunto de praticas eco-
ndmicas e seu subseqiiente impacto nos custos
do financiamento a satde, seja de origem pu-
blica ou privada. Hd um discurso difuso entre
gestores publicos e cirurgides-dentistas, que
responsabiliza a pequena inser¢dao da Odonto-
logia no campo dos servicos estatais, argumen-
tando que a instalagdo de equipamentos para
esta pratica seria muito onerosa e que esta in-
dustria seria extremamente dependente de im-
portacgoes.

O corte histdrico estabelecido compreende
o periodo subseqiiente & promulgacao da legis-
lagao infraconstitucional da Satide, em especial
as Leis Federais ne 8.080/90 e ne 8.142/90, e o
término da gestdao de Fernando Henrique Car-
doso, em 31 de dezembro de 2002.

A importéancia do estudo para o campo da
Satide Coletiva decorre do fato de que na andli-
se da organizagdo de servigos de saide, sejam
publicos ou privados, o fator do financiamento
é tema recorrente na atualidade. Diversos auto-
res apontam para o crescente impacto dos gas-
tos em satide nas economias dos paises e suas
relagdes com o mercado. No presente estudo,
observam-se gastos realizados pelos agentes
publicos e privados no consumo de equipa-
mentos odontolédgicos.

Revisao da literatura

O referencial tedrico que orienta o presente es-
tudo é o do conceito de complexo médico-in-
dustrial. Formulado por Cordeirol, em estudo
sobre o padrdao de consumo de medicamentos
no pais, este conceito tem servido como orien-
tador de diversos autores.

Ao analisar a industria da satide e o proces-
so de articulagao do complexo médico-indus-
trial, Cordeiro destaca que [...] as indicagdes no
plano abstrato-formal nos remetem, como alter-
nativa metodoldgica, ao estudo das relagoes entre
a produgao e a circulagdo de medicamentos, a or-
ganizagdo da prdtica médica, as formas de inter-
vengdo estatal no setor e as prdticas concretas de
consumo individual. Neste trabalho, provisoria-
mente, deixa-se de lado a formagado dos recursos

humanos, as articulagoes da escola médica com a
industria farmacéutica e as relagdes com o setor
de equipamentos médicos!.

A periodizagao definida por Cordeiro foi
entre 1966 e 1978, tendo como critério a consti-
tuicdo do Instituto Nacional de Previdéncia So-
cial, pois [...] demarca a intervengao estatal no
sentido de uma mutagdo na prdtica médica: o
aceleramento das transformagoes que conduzem
a internalizagdo das relagoes capitalistas de pro-
dugdo na prdtica médical.

A formulagdo de Cordeiro aponta para a re-
flexdo sobre como o complexo médico-indus-
trial é determinante nas préticas de consumo de
bens e servicos de saide. Ao estudar o comple-
xo industrial da satdde e a necessidade de um
enfoque dindmico na economia da sadide, Ga-
delha destaca que a perspectiva de Hésio Cor-
deiro [...] foi retomada por diversos autores, po-
dendo-se citar o livro organizado por Negri e Gio-
vanni (2001), cujos trabalhos abordam tanto
uma visao geral do processo de mercantilizagao
da satide, subseqiiente ao periodo da capitaliza-
¢do [...] quanto o estudo dos setores produtivos de
bens e servigos que fazem parte do complexo,
além de outros artigos ou trabalhos que procuram
tratar das indistrias da satide e/ou do sistema de
inovagdo em satide, de acordo com uma perspec-
tiva econémica (Gadelha2).

Gadelha real¢a que [...] a ldgica empresarial
capitalista penetra de forma arrebatadora todos
os segmentos produtivos, envolvendo tanto as in-
dustrias que jd operavam tradicionalmente nes-
sas bases — como a farmacéutica e de equipamen-
tos médicos — quanto segmentos produtivos que
possuiam formas de organizagdo em que era pos-
sivel verificar a convivéncia de légicas empresa-
riais com outras que dela se afastavam, como a
producao de vacinas e outros produtos bioldgicos,
fitoderivados e a prestagdo de servigos de satide2.

Gadelha destaca que o setor satide constitui
um espaco importante de inovagao e de acud-
mulo de capital, propiciando oportunidades de
investimento, renda e emprego, ou seja, um lo-
cus essencial de desenvolvimento econdmico, e
uma drea que requer uma forte presenga do Es-
tado e da sociedade para compensar as forgas
de geragdo de assimetrias e de desigualdades
associadas a operac¢do de estratégias empresa-
riais e de mercado.

O mesmo autor afirma que [...] a delimita-
¢do do complexo industrial da satide constitui,
mais do que uma simples selecdo de setores de
atividades a partir de sua linha de produto (co-
mo medicamentos e equipamentos médicos) ou



da propriedade do capital (segmento privado),
um corte analitico que representa um olhar dife-
renciado frente a forma tradicional de abordar o
setor satide, representando uma percep¢io da
drea como um conjunto interligado de produgaio
de bens e servicos em satide que se movem no
contexto da dindmica capitalista?.

Outra reflexdo importante é a realizada por
Temporao, ao discutir o mercado privado de
vacinas no Brasil. Ao analisar a questdo dos in-
sumos (medicamentos, imunobiolédgicos, he-
moderivados e equipamentos médico-hospita-
lares), o autor destaca que hd uma producio
académica razodvel, mas concentrada ao campo
da politica de medicamentos e industria farma-
céutica. Em rela¢ao aos imunobiolégicos, o au-
tor afirma que [...] s@o escassos os estudos sobre
esta drea de atuagao do Estado, sobre sua especifi-
cidade e singularidades. Estas, determinadas pe-
las caracteristicas dos bens produzidos (vacinas)
historicamente ligados a uma concepgao tradicio-
nal de satide piiblica nao considerando questoes
do mercado e da competicio (Temporao3).

O livro conduzido por Negri & Giovanni4 é
outra fonte importante para o presente estudo.
Os autores organizam artigos de diferentes pes-
quisadores, formando um perfil da realidade
do setor satide no Brasil nos anos 90, a partir
de um estudo coordenado pelo Instituto de
Economia (IE) e pelo Ntucleo de Politicas Pu-
blicas (NEPP) da Unicamp.

Na introdugdo do referido livro, Braga e
Silva apontam que as décadas de 1970 e 1980
ficaram conhecidas como as do momento de
capitalizacdo da medicina. Os autores descre-
vem este periodo como um processo em que o
Estado provia e pagava a ampliagdo da deman-
da aos servigos médicos e aos produtos indus-
triais vinculados ao setor e simultaneamente fi-
nanciava os investimentos e contratava os ser-
vigos da rede privada, apoiando os empreendi-
mentos capitalistas no setor (Braga & Silva3).

A critica a este modelo, segundo os autores,
influiu no avango das politicas publicas e auxi-
liou a concretizar as idéias que estruturaram os
capitulos dedicados a drea social da Constitui-
¢ao Federal de 1988. Ao caracterizar o sistema
de satide na década de 1990, Braga e Silva des-
tacam neste periodo a ocorréncia da mercanti-
lizagdo da saude, a descentralizagdo da atengao
publica em dire¢ao a municipaliza¢ao, a inter-
nacionalizagdo da oferta de produtos médico-
industriais, o esgar¢amento dos mecanismos
de financiamento publico e o atraso na regula-
¢do do setor privados.

E oportuno se destacar o conceito de mer-
cantilizacao da sadde, descrito pelos autores
como [...] processo pelo qual a atengdo médica
passa a ser uma mercadoria “como outra qual-
quer” submetida as regras de produgao, financia-
mento e distribuicdo de tipo capitalista. E a fase
que, no Brasil, se segue a da capitalizacio da me-
dicina antes mencionada. Naquela, o Estado fi-
cava no centro do processo, financiando, criando
demanda pelos servigos, centralizando as deci-
soes e estratégias. Na mercantilizagdo, o setor
privado vai se autonomizando no financiamen-
to, cuja expressdo mdxima sdo os seguros-satide
privados, na produgdo de servigos que jd conta
com uma base prépria de acumulagio em expan-
sdo. Além disso, multiplicam-se os tipos de em-
presas de satide e o consumidor de servicos se en-
contra no mercado e ndao mais diante do servigo
ptblico. O Estado perde relativo controle do pro-
cesso e tenta reguld-lo, firmar contratos, supervi-
sionar, em outras palavras, “correr atrds” dos
abusos do poder econdmico e tentar domesticd-
los a favor do povo e da nagaos.

Ao analisar a evolugdo do setor de insumos
e equipamentos médico-hospitalares, laborato-
riais e odontoldgicos no Brasil durante a déca-
da de 1990, Furtado e Souza afirmam que esta
industria se formou nos anos 50 e atingiu o seu
dpice nos anos 70. Os autores reiteram que a
industrializa¢ao por substitui¢dao de importa-
¢oes foi muito dindmica em termos de oferta.
Esse dinamismo prossegue na década de 1980,
com taxas inferiores.

A década de 1990, segundo Furtado e Sou-
za, [...] marca um corte importante com relagio
a evolugdo anterior. O processo de substituigdo
de importagdes se esgota e, portanto, a incorpo-
rag¢do de novos itens a pauta de produtos fabrica-
dos no pais [...] (Furtado & Souzas).

Os autores concluem que a década de 1990
foi marcada por transformagoes estruturais no
funcionamento dos principais mercados de
equipamentos. Citam a maior abertura do mer-
cado interno aos produtos importados, com as
importagdes crescendo muito acima das expor-
tagoes. Estes dados refor¢am a necessidade de
se realizar o presente estudo, uma vez que a ten-
déncia da industria de equipamentos odontol6-
gicos durante os anos 90 poderia se diferenciar
em alguns aspectos do conjunto do setor.

No caso da prética odontoldgica no Brasil,
o modelo hegemdnico no século 20 se pautou
pelo acesso predominante a servigos privados,
pela escassa cobertura populacional prestada
pela odontologia privada na forma de convé-
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nios, seguros-satde, cooperativas e autogestdes
e pela precdria pressao social sobre o papel do
Estado nesse setor. Sob esta ldgica, as politicas
publicas assumem uma posi¢ao de inferiorida-
de em relag@o as praticas de mercado. Desta
forma, nao ter direito a satide bucal seria uma
fatalidade a que estariamos condenados inape-
lavelmente.

O discurso realizado no 4mbito da corpora-
¢do odontoldgica reforga tal concepgao. O pro-
blema dos precos praticados nos servigos priva-
dos decorreria de “os produtos serem importa-
dos” e “os equipamentos serem muito caros”.

A visdo de que a odontologia seria um pro-
blema a ser resolvido no mercado foi raras ve-
zes afrontada no ultimo século. O entendimen-
to de que satide bucal é direito de cidadania e
dever do Estado fica restrito a momentos epi-
s6dicos como as Conferéncias de Satide Bucal e
os encontros municipais, estaduais e nacional
de servicos puiblicos odontoldgicos.

Este posicionamento politico é claramente
minoritdrio no campo das entidades odontol6-
gicas, das universidades e mesmo dos servigos
publicos. Desta forma, consumir “odontologia”
seria um problema a ser equacionado pelo mer-
cado.

Metodologia

O estudo situa-se no campo da Economia da
Saude e é exploratério das tendéncias de com-
portamento de mercado da industria de equi-
pamentos odontolégicos, drea com poucos es-
tudos no Pais.

A pesquisa descritiva foi realizada através
da revisdo da bibliografia existente, da coleta
de dados nos 6rgaos governamentais e da in-
dustria envolvida com o objeto do estudo e de
observagdes realizadas em feiras comerciais de
congressos odontoldégicos. A revisao biblio-
gréifica abrange as publicagdes realizadas no
Brasil sobre o complexo médico-industrial e a
inddstria de equipamentos médico-odontolé-
gicos, no periodo estudado, sendo realizada
por meio de consultas em livros, periddicos
cientificos, meios de imprensa, textos, anais de
congressos, dissertacdes, teses e sitios na in-
ternet. A coleta de dados foi realizada nos
orgdos governamentais e nos setores indus-
triais, em especial na Associa¢ao Brasileira da
Industria de Artigos e Equipamentos Médi-
cos, Odontoldgicos, Hospitalares e de Labora-
torios (Abimo).

As mudangas nas formas de classifica¢ao fo-
ram problemas detectados no estudo. O Insti-
tuto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
adotou uma nova forma de classificagao para o
setor de equipamentos médicos. Até a década
de 1990, o IBGE adotava uma classificagao bas-
tante detalhada do setor de equipamentos mé-
dicos, com quatro grupos de produtos.

A partir de meados dos anos 90, o instituto
adotou uma nova forma de classificagdo, o Ca-
dastro Nacional de Atividades Econdmicas
(CNAE), assimilando trés destes grupos em
apenas um — o de fabrica¢do de aparelhos e
instrumentos para usos médico-hospitalares,
odontolégico e de laboratérios e aparelhos or-
topédicos. O quarto grupo, relativo a itens de
material de consumo, foi transferido para o se-
tor farmacéutico®. Esta mudanca de classifica-
¢ao traz dificuldades para a obtencao e sintese
de informagdes para o presente estudo.

Em relagao ao comércio internacional, hou-
ve uma mudanca na forma de classificagao dos
c6digos de mercadorias, para efeito das rela-
¢des comerciais. Entre janeiro de 1989 e de-
zembro de 1985, o Brasil adotava a Nomencla-
tura Brasileira de Mercadorias (NBM). A no-
menclatura tinha por base o Sistema Harmoni-
zado de Designacdo e Classificagdo de Merca-
dorias (SH), que é formado pelos seis primei-
ros digitos da nomenclatura. O Brasil criava
mais quatro digitos além do SH, fazendo com
que a NBM tivesse dez digitos.

A partir de janeiro de 1996, o Brasil adotou a
Nomenclatura Comum do Mercosul (NCM),
em conjunto com a Argentina, Paraguai e Uru-
guai. Para a composi¢ao da NCM, os paises do
Mercosul agregaram dois digitos de identificagao
de mercadorias aos seis da SH, totalizando oito
digitos. S6 um ter¢o dos cédigos NCM e NBM
tem correlagao direta entre si, pois no ato da
criagao da NCM, diversos c6digos foram supri-
midos ou sofreram desdobramentos (Brasil7).

Furtado & Souza$ salientam que a NBM era
mais detalhada e completa, embora existissem
algumas omissoes como a falta de diferencia-
¢do entre as vdrias modalidades de aparelhos
de ultra-som. Ao agrupar segmentos de equi-
pamentos com outros que nao eram equipa-
mentos médicos, a NCM excluiu importantes
segmentos, segundo os autoresé.

Outra adversidade detectada no estudo foi
a discrepancia entre as informagdes veiculadas
pelo setor industrial, pelo governo e pela mi-
dia. E digna de registro esta constatagdo, uma
vez que explicita a dificuldade na obtencdo de



informagdes que mensurem confiavelmente es-
te mercado no Pais.

Resultados

Segundo Gutierrez & Alexandre, o inicio da in-
dustria nacional de insumos e equipamentos
de uso médico estaria datado a década de 1950,
quando sdo instaladas empresas de materiais
de consumo, produtoras de artigos de pouca
complexidade, como seringas e agulhas, e fa-
bricantes de aparelhos de anestesia (Gutierrez
& Andrades). E oportuno se ressaltar que, no
caso dos equipamentos odontolégicos, a In-
dustria Brasileira de Aparelhos Dentdrios foi
fundada em Ribeirdo Preto em 1946, portanto
em um momento anterior a caracterizagao do
inicio da industrializacao médica no Pafs.

Ao definir o segmento odontolégico na ca-
racteriza¢@o do setor de insumos e equipamen-
tos médicos, Gutierrez e Alexandre8 apontam
como componentes os equipamentos, instru-
mental e materiais utilizados na pratica odon-
tologica. Na classificacdao de equipamentos, os
autores destacam as cadeiras de dentista, equi-
pos, refletores, equipamentos de raios X, mo-
chos, dosador e misturador de amélgamas, etc.8

Devido a dificuldade na obten¢ao de dados
no periodo estudado, observam-se lacunas im-
portantes nas informagdes coletadas, o que ge-
rou datas e periodos diversos, alguns sem a ne-
cessaria informagao.

Segundo a Abimo, no contexto de todas as
empresas associadas a esta entidade, as indus-
trias odontoldgicas apresentaram, entre 1991 e
1996, uma participagao percentual, conforme
descrito na tabela 1.

Pode-se constatar que no periodo inicial do
estudo, o total de empresas produtoras de equi-
pamentos odontoldgicos no interior da Abimo
oscilou de 11,5% a 19,8%.

Em relagao aos canais de comercializagao
no setor, a Abimo subdivide a informagao, a

partir de 2000, sob a forma de comercializagao
para o setor privado, setor publico, exportagdes
e outros (cessao de equipamentos por conta de
contratos exclusivos de fornecimento de insu-
mos e servigos, leasing, etc.).

Ao se compararem os canais de comerciali-
za¢do do setor odontolégico de 2000 a 2002,
observa-se a situagao apresentada na tabela 2.

A andlise destes dados aponta para uma
participagdo expressiva do setor privado nas
aquisicoes de equipamentos odontolégicos.
Dentre os seis segmentos estudados pela Abi-
mo (odontologia, laboratdrio, radiologia, equi-
pamento médico-hospitalar, implantes e mate-
riais de consumo), a participacao da comercia-
lizagdo privada na odontologia ocupava a se-
gunda colocagao, s6 sendo superada pela ra-
diologia.

Por outro lado, o setor que teve a menor
comercializa¢ao para o setor publico em ter-
mos percentuais foi o odontolégico. Para efeito
de comparag¢ao, em 2001, do total de equipa-
mentos comercializados pela Abimo no setor
saude, o setor publico respondeu por 44,3%
das compras (Abimo?), enquanto na édrea de
equipamentos odontoldgicos, esta participagao
foi de apenas 13,4%.

E oportuno se resgatar que a predominan-
cia do gasto privado no mercado de equipa-
mentos odontolégicos se mantém, mesmo com
as vdrias inovagOes propostas para a organiza-
¢d0 dos ambientes de trabalho nos servigos put-
blicos e a expansdo da rede de servigos odonto-
légicos no dmbito do Sistema Unico de Sadde
(SUS).

A Pesquisa de Assisténcia Médico-Sanitéria
do IBGE de 2002 apontava a existéncia de
24.129 equipos odontoldgicos e de 2.553 apa-
relhos de raios X odontoldgicos disponibiliza-
dos ao SUS. A distribui¢ao por regioes brasilei-
ras na ocasiao estd descrita no quadro 1.

Na tabela 3 observa-se a distribui¢ao per-
centual entre as regioes brasileiras, cotejando-
se com a distribui¢ao da populagao.

Tabela 1

Participacdo percentual das empresas odontoldgicas na distribui¢do setorial das empresas

associadas a Abimo, no periodo entre 1991 e 1996. (%)

1991

1992 1993 1994 1995 1996

Participacao das empresas 19,8
de equipamentos odontoldégicos

14,1 11,5 15,4 15,7 14,7

Fonte: Tabela elaborada por Manfredini, a partir de Abimo e Panorama Setoriall2.
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Tabela 2

Canais de comercializagdo de equipamentos odontolégicos,

em porcentagem segundo a Abimo, entre 2000 e 2002. (%)
2000 2001 2002

Privado 70,0 72,8 75,8

Publico 20,0 13,4 12,2

Exportagoes 9,8 13,8 13,4

Outros 0,2 1,5

Fonte: Tabela elaborada por Manfredini,

a partir de Abimoll, 13,

Quadro 1

Distribui¢do de equipos odontolégicos e de aparelhos

de raio X odontolégicos, disponiveis ao SUS, segundo

as regioes brasileiras, em 2001.

Regides Equipos Aparelhos de raio X

odontolégicos odontolégicos

Sudeste 10.026 1.511

Nordeste 6.013 391

Sul 5.015 332

Centro-Oeste 1.878 145

Norte 1.197 154

Total 24.129 2.533

Fonte: Quadro elaborado por Manfredini,
a partir de IBGE!4.

Ao se analisar a distribui¢do percentual dos
equipos odontoldgicos disponiveis ao SUS em
relagdo a populagdo, verifica-se a maior con-
centragao na regiao Sul e a menor na regiao
Norte. Em relagdo a proporg¢do de aparelhos de
raioX odontolégicos pela populagao, vé-se a
maior presenga na regido Sudeste e a menor na
Regidao Nordeste. A distribuicao de equipos
odontoldgicos é mais homogénea, em face do
perfil populacional.

O faturamento do setor odontolégico no
contexto do parque produtivo de equipamen-
tos odontoldgicos decresceu de 272 milhoes de
délares em 2001 para 209 milhoes, em 2002. A
participagdo do setor odontoldgico correspon-
dia a 15% do total de faturamento da Associa-
¢do Brasileira da Inddstria de Artigos e Equi-
pamentos Médicos, Odontoldgicos, Hospitala-
res e de Laboratérios (Abimo), em 2001.

A exemplo do que ocorreu na drea médica
na década de 1990, também se detecta a entra-
da no mercado de equipamentos odontolégi-
cos de maior densidade tecnolégica. Os con-

gressos organizados pelas entidades odontol6-
gicas passam a ser espagos privilegiados para a
divulgacdo de novos equipamentos, materiais
de consumo e técnicas. Na maior parte destes
eventos, a atualizacao técnico-cientifica ocupa
um espaco fisico minimo ante as feiras comer-
ciais acopladas.

Visitas a estes congressos podem se consti-
tuir em importantes momentos para a obten-
¢do de informagdes e formulagdo de andlises
sobre o estado da arte do “complexo odontol6-
gico-industrial”. Nestes, nota-se uma crescente
padronizag¢do na forma de apresentacao dos
consultérios odontoldgicos. Ao se visitarem os
diversos stands, vé-se uma similaridade dos
produtos ofertados pelos diversos fabricantes e
que a dependéncia tecnoldgica de equipamen-
tos importados se concentra na drea de radio-
logia odontoldgica

Em rela¢ao ao comércio exterior, Furtado
& Souzab apresentam dados obtidos a partir de
levantamento realizado na Secretaria de Co-
mércio Exterior (Secex), entre 1990 e 1998. Se-
gundo estes autores, as importa¢des e exporta-
¢oes de equipamentos odontoldgicos compor-
taram-se, no periodo, conforme o descrito no
quadro 2.

Segundo os dados da Secex, vé-se que a ba-
langa foi superavitdria entre 1990 e 1995 e que,
entre 1996 e 1998, as importagdes superam as
exportagdes. Os autores destacam que no pe-
riodo de seu levantamento, os aparelhos odon-
toldégicos foram o tGnico segmento em que hou-
ve equilibrio entre as exportagdes e as importa-
¢des, mesmo com o crescimento do valor das
importag¢des (Furtado & Souzas).

Ao analisar a evolu¢do da balanca comer-
cial brasileira do segmento médico-hospitalar,
entre 1999 e 2002, subdividindo-o em odonto-
logia, laboratério, radiologia (diagnéstico por
imagem), equipamentos médico-hospitalares,
implantes e material de consumo, Gutierrez &
Alexandre8 destacam que a odontologia foi o
unico segmento superavitario do setor. Os au-
tores identificam como principais itens expor-
tados as cadeiras odontoldgicas, aparelhos para
dentistas e dentes artificiais. Os maiores itens
importados foram materiais para restauragoes,
instrumentos e aparelhos e préteses dentdriass.

Por outro lado, a Abimo afirma que os va-
lores relativos as exportagdes de equipamentos
odontoldgicos entre 1992 e 2002 foram os que
estdao detalhados no quadro 3.

Vé-se que hd uma grande divergéncia entre
os valores obtidos por Furtado e Souza na Se-



Tabela 3

Distribui¢do percentual da populagio, equipos odontolégicos e de aparelhos de raio X odontolégicos,
disponiveis ao SUS, segundo as regides brasileiras, em 2001. (%)

Regioes Populagao Equipos odontoldgicos Aparelhos de raio X
odontoldgicos
Sudeste 42,64 41,56 59,66
Nordeste 28,04 24,92 15,43
Sul 14,76 20,78 13,11
Centro-Oeste 6,89 7,78 5,72
Norte 7,67 4,96 6,08
Total 100,00 100,00 100,00

Fonte: Tabela elaborada por Manfredini, a partir de IBGE14 15,

Quadro 2

Importagdes e exportagdes de equipamentos odontolégicos no Brasil entre 1990 e 1998,

segundo a Secex, em dolares.

Ano Exportagdes (US$) Importagoes (US$) Saldo

1990 8.458.524 2.866.066 5.592.458
1991 10.668.991 2.289.215 8.379.776
1992 12.608.836 1.996.775 10.612.061
1993 13.285.034 2.944.043 10.340.991
1994 15.537.939 3.561.411 11.976.528
1995 8.567.368 7.640.560 926.808
1996 9.739.016 12.266.952 (-) 2.527.936
1997 8.458.524 13.423.439 (-) 4.964.915
1998 10.668.991 12.300.661 (-) 1.631.670

Fonte: Quadro elaborado por Manfredini, a partir de Furtado & Souza.

cex e os disponibilizados pela Abimo. Sobres-
sai-se a imprecisdo das fontes, que empregam
critérios distintos, o que impede a comparagdo
entre os dados coletados.

Ao estudar a presenca da concorréncia dos
importados e a participa¢do de insumos prove-
nientes do exterior nos custos de produgao em
empresas de saude em Ribeirdo Preto, Telles
descreve que, no setor odontoldgico, a média
de concorréncia dos importados a este segmen-
to seria de 14%, variando de 5% para a fabrica-
¢ao de pegas de mao e consultérios a 90% no
mercado de microaparelhos odontoldgicos.

Em relagao & participagao dos insumos im-
portados no custo de produgao, Telles destaca,
entre outros, a aquisi¢ao de silicone para ma-
nequins bucais, que representa 60% dos custos.
A autora afirma que as empresas de equipa-
mentos odontoldgicos utilizariam quase unica-
mente os insumos nacionais, com exce¢do da
importacdo de rolamento para a fabricagido das
pegas de mao, que podem resultar numa parti-

cipagdo de 10% a 30% dos custos totais com
insumos (Telles10).

Em contatos mantidos com fabricantes e
fornecedores em feiras comerciais de congres-
sos odontoldgicos, observa-se que as dreas de
maior dependéncia externa sao as de maior in-
corporagao tecnoldgica, em especial na drea de
imagens. Equipamentos radioldgicos para exa-
mes extra-orais e imagens digitalizadas sao na
quase totalidade importados.

Ressalte-se entretanto que as informagoes
disponibilizadas pelos dois maiores fabricantes
de equipamentos odontoldgicos registrem que
a exportagdo destes bens se processa para mais
de 120 paises no mundo (Gazeta Mercantilll).

Conclusoes
A pesquisa aponta para a necessidade de cons-

trugdo de interfaces entre a Economia da Satd-
de e a Satide Bucal. E notével que o campo da
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Quadro 3
Exportag¢des de equipamentos odontoldgicos no
Brasil, no periodo entre 1992 e 2002, em doélares.

Ano Exportagoes (US$)
1992 14.077.360
1993 11.441.377
1994 20.718.718
1995 21.998.705
1996 24.477.792
1997 24.961.511
1998 31.864.039
1999 25.417.491
2000 32.599.131
2001 29.045.522
2002 24.464.538

Fonte: Quadro elaborado por Manfredini,
a partir de Abimol6.

Satide Bucal Coletiva tenha construido diversas
linhas de produgao cientifica, mas tenha se es-
quivado do debate no campo da Economia da
Satde.

Pretende-se que, a partir das lacunas obser-
vadas no presente estudo, inicie-se uma linha
de pesquisa que dé conta dos caracteres econ6-
micos da pratica odontolégica. Mesmo com se-
veras limitagdes, este estudo exploratério suge-
re que o Pais é um pujante produtor de equipa-
mentos odontolédgicos, apresentando uma ba-
langa comercial superavitdria no comércio ex-
terior na maior parte do periodo estudado e
elevada produg¢éo sustentada.

Portanto, a industria de equipamentos odon-
tol6gicos no Brasil apresenta caracteristicas
que as diferenciam em alguns aspectos do res-
tante deste parque produtor de bens. Entre es-
sas, destacam-se a participagdo expressiva das
exportagdes em relagdo as importagdes; a gran-
de quantidade de paises para onde sdo expor-
tados os produtos; uma suficiente produc¢ao
realizada no préprio pais e a pequena partici-
pacdo do setor publico nos canais de comercia-
lizagao destes produtos.

Como sugestdo deste estudo, recomenda-se
ao Ministério da Saide que assuma o seu papel
na regulacdo e no controle do parque industrial
de equipamentos odontoldgicos no Pais. A
omissao se estende ao controle da incorpora-
¢ao de novas tecnologias na drea de satde bu-
cal e a auséncia de uma politica de avaliagao
sobre as tecnologias disponiveis e a criagao de
alternativas que possibilitem o desenvolvimen-
to de tecnologias compativeis com a realidade
social brasileira.

Na l6gica da Economia da Satdde, ressalta-
se a necessidade de elabora¢ao de um cadastro
Unico para o acompanhamento da produgao
de equipamentos no Brasil. Para tanto, sugere-
se que o Ministério da Satde, o IBGE e a Abi-
mo formulem uma proposicao de classificagao,
que substitua o cadastro do IBGE de 1995. No
que diz respeito ao comércio exterior, ressalta-
se a necessidade de se reavaliarem as nomen-
claturas da Nomenclatura Comum do Merco-
sul, adotada a partir de janeiro de 1996.
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