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Resumo: O presente artigo aborda os desafios que a saude publica brasileira
enfrenta para atender com qualidade todos os cidadaos em fungdo de um modelo
centralizador e fragmentado que nado consegue suprir todas as demandas,
apresentando como alternativa eficaz a cooperagao entre os entes federados e com
a participacao da sociedade civil no sentido de fortalecer a rede de atendimento. A
organizacdo das politicas publicas de saude geraria um atendimento de melhor
qualidade se estivesse ancorada no federalismo cooperativo, capaz de garantir o
financiamento da saude nos municipios, fortalecer o poder local e promover a
cooperacao. O trabalho analisa a necessidade imperativa desta cooperacéo,
apontando as deficiéncias que o sistema de saude apresenta, defendendo a
necessidade desta acdo conjunta para melhor aplicacdo e gerenciamento dos
recursos disponiveis. Desta forma, o federalismo cooperativo em saude consiste em
uma solucao efetiva para enfrentar o estado cadtico em que se encontra a saude
atualmente.
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Abstract: This article discusses the challenges that the Brazilian public health faces
to meet with quality all citizens, on the basis of a centralized model and fragmented
that fails to meet all demands, showing how effective alternative to cooperation
between the federated entities and with the participation of civil society in order to
strengthen the service network. The Organization of public health policies would
generate a better quality care if was anchored in cooperative federalism, capable of
guaranteeing the health financing in municipalities, strengthen local authorities and

promote cooperation. The work examines the necessity of this cooperation, pointing



out the deficiencies which the health system presents, defending the need for this
joint action for better implementation and management of available resources. In this
way, the cooperative federalism in health is an effective solution to address the
chaotic state in which it is currently health.
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CONSIDERAGOES INICIAIS

O aumento da demanda em saude publica decorrente da universalizagao
promulgada com a Constituicdo de 1988, sem a devida contrapartida, em termos de
financiamento, oferta de servigos e capacidade de atendimento, gerou um caos em
todo o Pais. As filas de espera, a falta de materiais, de equipamentos e de
profissionais tornaram o Sistema Publico de Saude um mau exemplo de
gerenciamento da coisa publica. Além disso, os desvios de verbas e a falta de
cooperacgao entre os entes federados contribui para tornar a situacao ainda pior.

Nesse sentido, o presente trabalho visa debater alternativas para se
contrapor a este modelo fragmentado através de uma proposta que engloba o
federalismo cooperativo e a participagao da sociedade civil no processo, havendo
necessidade de se estabelecer pardmetros que sejam capazes de enfrentar esta
situacdo, complexa e imprevisivel.

Assim, o objetivo deste estudo consiste em apresentar uma proposta de
gestdo para a saude publica que inclui trés eixos: unidao dos esforgos dos diferentes
niveis dos entes federados; aplicagdo de politicas publicas eficientes com a
participacdo da sociedade civil; e fortalecimento do poder local para atender as

demandas de saude de forma mais efetiva.

1. COOPERAGAO ENTRE OS ENTES FEDERADOS E A PARTICIPAGAO DA
SOCIEDADE CIVIL NA GESTAO PUBLICA

Uma nova conjuntura comegou a ser desenhada a partir de 1988 quando o

municipio passou a ser considerado ente federado, de acordo com o artigo 18 da
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Constituicdo da Republica Federativa Brasileira, passando a gozar de direitos e
obrigacdes até entdo inexistentes para o poder local, ganhando autonomia politica e
administrativa para legislar e executar politicas publicas que atendam as
necessidades da populagéo residente em sua area de atuagdo (FERRARI, 2005, p.
87). Esta nova fase do federalismo brasileiro pressupunha uma reorganizagao dos
espacos de poder com tendéncia a gestar uma descentralizagao
politico-administrativa, uma melhor reparticdo das competéncias e um avango das
politicas locais de afirmacéo do Estado Democratico de Direito. Com a inser¢géo do
municipio como ente federado, havia a premissa de que se consolidassem as
instituicées locais, com governos organizando-se de forma auténoma, com a criagao
de orgaos representativos com competéncia para decidir o destino de seus
concidadaos e com a busca pela autodeterminacdo para concretizar as demandas
das coletividades que representam (PINTO FILHO, 2002, p. 17). O sistema
federativo, agora completo com a inclusdo do municipio, previsto pela Constituicao
Federal de 1988, prevé uma relagdo harmoniosa entre os entes federados que deve
ser entendida como pressuposto de cooperacgao.

No entanto, uma simples determinacgéo legal n&o é capaz de romper séculos
de tradigdo centralizadora que esta na génese e na formagao histérica e social
brasileira. A distribuicdo das terras na forma de capitanias hereditarias, primeira
forma de organizagéo do poder, e a posterior criagdo de um governo geral, mostram
que as decisdes sempre foram centralizadas, restringindo a autonomia do poder
local. Ao tornar o municipio auténomo em relagao as demais unidades federativas,
abre-se espaco para redefinir este federalismo brasileiro, criado as avessas,
invertendo-se a légica tradicional e privilegiando a unidade social menor, em lugar
da maior (BARACHO, 1986, p. 49), pois é no municipio que se encontram o0s
verdadeiros problemas da populacdo. E no poder local que ocorre a verdadeira
simbiose entre sociedade e poder publico, pois as necessidades dos cidadaos se
concretizam na vida real, ao mesmo tempo em que o espaco de reivindicacdo é
mais proximo, dada a proximidade entre governantes e governados (COSTA, 2005,
p. 1).

Assim, antes de aplaudir a determinacdo que tornou o municipio

competente para assumir deveres e poderes autbnomos (CORRALO, 2006, p. 89),
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€ preciso saber que em todos os momentos esta autonomia deve ser conquistada,
colocando este ente federado em pé de igualdade com os demais (Estado e Uni&o)
na reparticdo das competéncias para gerir as politicas publicas. Do contrario, o
municipio tende a ser um autbnomo somente no sentido literal, pois na pratica vive
uma dependéncia cronica em relacdo as demais esferas publicas, devendo assumir
responsabilidades para as quais ndo possui a devida contrapartida financeira. O
poder municipal, se ndo obtiver a autonomia necessaria, corre o risco de se tornar
apenas dependente na relacdo com os demais entes federados. Desta forma, o que
se preconiza € um ente federado com autonomia politica, como uma “criatura do
Estado” que se define em cima da construgcéo de seus elementos objetivos de poder
(CASTRO, 2010, p. 32).

Para concretizar o poder que o municipio recebeu da Constituicdo Federal,
€ imprescindivel que este promova a regulacdo dos interesses locais em
coadunagcdo com os interesses nacionais, passando a ser unidade gestora das
politicas publicas em ambito local. Neste sentido, é importante ressaltar as
competéncias que o municipio possui, de acordo com o que preconiza o artigo 30,
inc. | da Magna Carta, que trata das suas competéncias, quando autoriza esse ente
federado a legislar sobre assuntos de interesse local.

Sempre é bom lembrar que o interesse local esta relacionado intimamente
com a sua autonomia, com as possibilidades de decisdo que o Municipio possui em
razdo de suas demandas. Porém, como 0 municipio € um 6rgdo da federacgéao, o
que interessa ao poder local também é de suma importancia para os demais entes
federados aos quais pertence. Assim, quando se trata do interesse do municipio
também esta se atendendo interesses do Estado e da Nacgao, pois esta € uma
caracteristica do poder local, a de envolver interesses de multiplas esferas, a
medida em que nenhum destes entes federados possui condi¢des, isoladamente,
de atender todas as necessidades dos cidaddos (MEIRELLES, 2001, p. 110). Ou
seja, o poder local é a autoridade que esta mais préxima das necessidades e das
reivindicacbes do cidadao, mas ele esta diretamente conectado aos demais
poderes, constituindo o elo do servigo estatal com o cidadao (BARACHO, 1996, p.

20), sedimentando a relagdo com a sociedade.
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Assim, a atribuicdo de competéncias e tarefas para o Municipio, como ente
federado, é sinal de fortalecimento do regime federalista, pois fortalece a aceitagao
da existéncia do Estado em nivel local. A partir deste entendimento, & possivel
compreender que as prerrogativas dos cidadaos irao se estabelecer na promogao
do desenvolvimento econdmico e social, promovendo a redug¢ao das desigualdades
e melhorando a qualidade de vida da populacao, sendo a sociedade civil atendida
em seus anseios pelos trés entes federados (municipio, estado e Unido) agindo de
forma cooperada e integrada.

Mas o que significa exatamente esta cooperagao entre os entes federados?
E uma estratégia de troca que deve beneficiar todos aqueles que participam do
processo (SENNET, 2012, p. 15), através da atuagao conjunta em que cada um dos
membros da federacdo contribui com a sua estrutura e seu conhecimento para
aperfeicoar os servicos oferecidos ao cidadao, seja para financiamento ou para
atuacao conjunta em determinadas areas. Trata-se de um federalismo cooperativo,
uma forma de cooperagao subsidiaria em que reciprocamente os envolvidos passem
a compartilhar de agdes e de instrumentos para favorecer o cidadao, dada a ideia
de que todos os entes federados partilham do desejo comum de servir a sociedade
civil dentro do Estado Democratico de direito (KRELL, 2008, p. 47). Sua integragéo
torna o exercicio do Estado moderno mais eficaz e competente, sem conduzir a
centralizacao.

Segundo este autor, a producdo de politicas publicas bem-sucedidas
depende cada vez mais da coordenacao de agdes de diferentes niveis de governos
autdbnomos. E uma acdo conjunta em que conjuga-se o critério funcional com o
espacial, dividindo o poder estatal entre entidades territoriais politicas, o que
multiplica as combinacdes possiveis e os problemas delas decorrentes. Para que
essa cooperacao funcione, € necessario que a estrutura federativa seja flexivel em
suas regras e instituicdes (KRELL, 2008, p 40).

O federalismo cooperativo seria constituido, desta maneira, através de
redes associativas ou instituicdes que promovessem o contato entre as diferentes
organizagdes dos entes federados sem se perder de vista o pluralismo e a
autonomia necessarios de cada um (ABRUCIO; SOARES, 2001, p. 48). Muitos

exemplos dessa atuagéo conjunta ja existem, como as campanhas de vacinagao, de
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prevencao de doengas ou as centrais de leitos, que atuam de forma cooperada para
atender determinadas demandas dos cidadaos.

Porém, além da cooperacdo entre os entes federados, cumpre papel
essencial neste novo paradigma de fortalecimento do Estado de Direito o agir da
sociedade civil no processo de formulagao e acompanhento das politicas publicas
para que estas tenham maior eficacia. A sociedade civii € um composto
heterogéneo que engloba foros intimos (como a familia e os grupos sociais), as
associagdes em prol de algum tipo de interesse, os movimentos sociais, os partidos
politicos, os grupos de interesse e as formas de comunicacéo publica (COHEN, J.;
ARATO, A., 2001, p. 8), consistindo em um espago de mediagdo ou de interagéo
social entre subsistemas politicos (Estado) ou econdmicos (mercado) que gira em
torno da formacdo de associacbes autbnomas e esferas publicas criadas pelos
cidadaos (LEROUX, 2007, p. 164).

Quando a sociedade participa dos negdécios publicos, além de estar
exercendo seu direito, pois toda agao do Estado deveria, de fato, beneficia-la, esta
também influenciado as decisées, causando uma ingeréncia sobre o poder no
sentido de ver as decisdes politicas que |he interessam serem tomadas. Toda
decisao dos entes federados, em especial aquelas tomadas no ambito do municipio,
afetam os membros da comunidade é quase que natural que esta deseja tomar
parte das decisdes. (ARAUJO, 2003, p. 63). Nesta nova conjuntura, o gestor
publico, através da sua ligagdo com a comunidade que participa, legitima ainda mais
suas decisdes, além do fato de ter sido escolhido para gerenciar a coisa publica. A
cidadania participativa torna-se elemento de validade das decisdes que, em ultima
instancia, acabam voltando-se para o proprio cidadao.

Forma-se, entdo, um elo entre o Estado e a cidadania ativa, que propicia
que os mais diversos atores sociais participem das decisdes em sua comunidade e
se constituam enquanto agentes de transformac&o das politicas publicas. Por
intermédio da cidadania ativa, o municipe assume o papel de protagonista nas
decisdes, fortalecendo sobremaneira a democracia, pois participa com seu senso de
responsabilidade politica.

Quando se faz referéncia ao Estado Democratico e de Direito, esta se

ressaltando estas duas peculiaridades inerentes a fungao publica: a primeira é de



que a instituicao estatal deve permitir e incentivar a participagdo dos interessados
nas deliberacbes da esfera politica (democratico); e a segunda é que isto deve
acontecer para reafirmar, garantir e implementar servigos publicos que atendam as
exigéncias do cidadao (direito), formando uma circularidade neste movimento de
participacado e partilha de beneficios (BOBBIO, 2001, p. 155-56), gerando um novo
modelo gerencial entre Estado e Sociedade Civil.

O Estado democratizado €& aquele que garante padrbes minimos de
participagdo que tornem possivel ao cidadao ativo criar, monitorar, acompanhar e
avaliar os projetos governamentais (LEAL, 2006, p. 153), estando sensivel aos
interlocutores da cidadania, permitindo e incentivando que a sociedade civil
compartilhe das decisdes e se responsabilize, de forma, conjunta pelas agdes
publicas ampliando o espag¢o comunitario na forma de discussodes, deliberacdes e
execugdes de politicas publicas de gestao, havendo, entdo, a produgdo de uma
nova cultura, a pedagogia da emancipacao (SANTOS, 1999, 278).

Assim, pelo tripé formado entre Unido, Estados e Municipio e com o refor¢o
da participagao social, ha uma estruturacao de condi¢des viaveis para se enfrentar
os desafios do esforco publico no que diz respeito a saude, como se vera adiante,
pois se entende que uma parcela importante da ineficiéncia na prestacdo de
servicos de saude tem como causa o modelo fragmentado de atendimento ao

cidadao.

2. AS DEFICIENCIAS DA SAUDE PUBLICA NO MODELO ESTRUTURAL
BRASILEIRO

A Constituicao Federal de 1988, em seu artigo 6°, afirma que a saude, € um
direito social, os quais fazem parte do conjunto de direitos fundamentais a que todo
cidadao tem para viver com a dignidade necessaria como ser humano, cabendo ao
Estado fomentar e implementar politicas publicas para sua garantia. O desafio do
Estado Democratico de Direito tem sido o de garantir a justica social aos cidadaos,
para o pleno desenvolvimento da pessoa humana, de acordo com o que preceitua o
ordenamento juridico. (LEAL, 2009, p. 73).
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O poder constituinte reconheceu que os direitos fundamentais e, entre eles
a saude, constituem elementos integrantes da identidade e da continuidade da lei
maior do Pais, caracterizando como inconstitucional a ndo execucédo de politicas
publicas que garantem os mesmos (MENDES; BRANCO (2011, p. 671).

A saude, segundo definicdo da Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
consiste no completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de
doencas. Entende-se, assim, que a saude esta relacionada com a vivéncia humana
em diversos sentidos, realizando um intercambio com os demais sistemas sociais.
Pode-se pensar em saude a partir da seguranca, da garantia de um lugar para
morar, de uma boa alimentagédo, de garantia de convivio social e de relagbes de
afeto, de uma educacao adequada para se viver em sociedade, enfim, de todas as
garantias postuladas como direitos fundamentais. Ampliando a nogdo de saude,
chega-se a um patamar que vai além da simples relagdo saude-doencga. A saude
deve ser vista como fazendo parte de um conceito mais amplo de qualidade de vida,
englobando um conjunto de direitos afins, ou seja, os demais direitos fundamentais
(SCHWARTZ, 2001, p. 41).

No entanto, a realidade brasileira atesta o contrario e o que se vé em todo o
Brasil € um verdadeiro caos da saude publica brasileira a qual tem muitas origens,
podendo-se citar como principais a falta de financiamentos compativeis com as
necessidades da populacio, o desvio de verbas essenciais pelo processo corruptivo
e a administragdo fragmentada destes servigos combinada com uma centralizagao
excessiva por parte dos estados e da Uniao.

Acerca do primeiro item, € importante ressaltar que houve um aumento da
demanda a partir da Constituicio de 1988 (BRASIL, 2007), através da
universalizagao dos servigos de saude e do entendimento de que saude € um direito
de todos e dever do Estado (art. 196 da CF). Assim, de um momento para outro,
todos passaram a ser beneficiario do novo Sistema Unico de Saude (SUS) que
deveria atender ao cidadao com qualidade na assisténcia. A decisao foi por demais
justa, pois néo se entende um Estado Democratico de Direito no qual exista algum
tipo de exclusao, respeitando-se o principio da igualdade.

Vale referir que a estrutura de atendimento ndo acompanhou esta nova

necessidade e ainda, hoje, quase trinta anos ap6s a promulgacéo da referida Carta,
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o Pais esta deficiente na promocdo do servico a saude. Se € verdade que se
democratizou o acesso, também ¢é fato que houve um verdadeiro caos em termos
de estrutura e de financiamento. Salienta-se ainda o fato de que a questao da saude
parece ser um assunto de dificil solucdo, visto que tem sido a fiel depositaria dos
males da populagdo, que esta doente por falta de moradia digna, alimentacéo,
higiene e demais direitos fundamentais, negados diariamente.

Além disso, torna-se um dever das organizagdes de saude repensar este
modelo que esta centrado nos sintomas e n&o nas causas da doenga, tendo a
preocupacgao em desenvolver seu préprio conhecimento de base para a solugao dos
problemas de saude, devendo ser elaborada por gestores locais que sejam eficazes
na projecao de processos e organizagdes que executem o conhecimento em saude
(BOHMER, 2012, p. 193). E preciso pensar a realidade a partir de um ponto de vista
transdisciplinar que ultrapasse as fronteiras do conhecimento com o qual se esta
acostumado a lidar. (VASCONCELLOQOS, 2005, p. 188).

Ja no que toca ao financiamento, convém ressaltar que 0s municipios
brasileiros, em sua maioria, carecem de recursos para administrar seus sistemas de
saude, tendo em vista a centralizagdo orgcamentaria existente por parte da Uniao e
dos Estados. Em que pese a Emenda Constitucional 29/2000 ter determinado que
aos Municipios compete a alocacdo de 15% do orcamento em saude, a realidade
nacional mostra que o investimento local ultrapassa, segundo dados da CNM -
Confederacao Nacional dos Municipios, o patamar de 20% do orcamento municipal,
agravando-se ainda mais pela constatagdo de que, por mais que muitos municipios
apliquem bem mais que os percentuais exigidos na Carta Constitucional, as somas
sao insuficientes diante de tamanha demanda.

De acordo com o Banco Mundial (2007, p. 1), a estrutura federal do Sistema
Unico de Saude (demasiadamente formalizado e complexo) impede uma eficaz
supervisdo e o acompanhamento dos fluxos financeiros, dificultando sobremaneira a
atribuicdo de responsabilidades e seu funcionamento como uma ferramenta
administrativa eficaz. Além disso, estados e municipios, segundo analise deste
orgao, carecem de capacidade técnica que os orientem no desenvolvimento de
boas praticas de saude. Atribui, em sintese, a dificuldade do setor da saude

relativamente a uma gestéo deficiente, em especial, na administragdo de recursos e
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planejamento, em razdo de que as politicas publicas de atendimento a saude
continuam a ser pensadas e organizadas pelo poder central.

Outro problema grave € a corrupgéo, que desvia 0s ja parcos recursos
existentes. A génese deste processo € o patrimonialismo existente no Estado
brasileiro, em que grupos particulares se apropriam do bem publico e utilizam-se
para promover seu enriquecimento ilicito (PEREIRA, 2011, p. 46). Também
designada por patologia corruptiva (LEAL, 2013), esta atitude envolve infragao,
violagcdo de regras, convengdes ou leis para beneficiar determinados interesses. A
corrupcao dilapida o patriménio e € um mal a ser combatido sempre, atitude que
pode ser reforcada quando os entes federados trabalharem de forma cooperada e
em consonancia com a sociedade civil.

Uma alternativa - de natureza paliativa - tem sido o ajuizamento de acdes
que tem como objetivo a prestagao de servigos, medicamentos, internagdes e outras
acdes que garantam o direito a saude. O Judiciario tem sido chamado a efetivar
aquilo que as politicas publicas ndo conseguem, garantindo o “minimo existencial”
aos cidadaos. A tdnica das decisdes judiciais tem direcionado as verbas publicas
para casos individuais, ndo se constituindo em uma solucéo efetiva, pois ha uma
preferéncia do direito individual sobre o coletivo, o que prejudica o proprio sentido do
direito & justica (MAUES, 2010, p. 266). Desta forma, ha uma proliferacdo de
decisdes que nao resolvem - e registre-se ndo é fungcdo do Judiciario suprir a
ineficiéncia das politicas publicas - o caos da saude publica, apenas alternam a

ordem na fila de espera.

3. A GESTAO COOPERADA E DEMOCRATICA COMO ESTRATEGIA EFICAZ
PARA A SAUDE PUBLICA BRASILEIRA A PARTIR DO ESPAGO LOCAL

Procurando um remédio para o problema da saude publica brasileira,
pode-se trilhar o caminho da cooperagao entre os entes federados e com a
participacdo da sociedade civil na organizagdo do sistema de atendimento ao
cidadao. De certa forma, ha uma tendéncia da administracdo publica em aderir a
uma gestdo compartihada e democratica em nivel municipal, através da

cooperagao, solucdo que poderia se constituir em politica publica eficiente para
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melhorar a organizagdo do sistema e garantir o financiamento da saude no
Municipalismo Brasileiro. Além disso, tem sido notéria a visualizagao de que o poder
publico, isoladamente, ndo consegue dar conta de todas as demandas existentes,
sendo necessaria a integragdo com a sociedade civil na promogéo de agdes de
saude.

O modelo em que o Estado, de maneira unilateral e centralizada, tomava
todas as decisdes esta ultrapassado e € necessario pensar uma proposta que tenha
como marco uma gestao cooperada e democratica que una os diversos niveis de
atuacao do Estado com as entidades de organizacéao civil para uma resolucédo maior
dos problemas de saude. Preconiza-se, entdo, uma unido de esforgcos dos
diferentes entes estatais para articular agées que possam beneficiar o cidaddo sem
ferir seus direitos, através da compreensio de que um sistema so vai funcionar bem
se houver a integracdao daqueles que pensam a saude como um direito social
fundamental.

Dentro deste contexto, a estratégia apontada para o dilema da saude tem
sido a gestdo cooperada e democratica, que integra as diferentes esferas dos entes
federados na construcdo de uma solugao para a saude publica brasileira, além da
participacdo da sociedade civil neste contexto. Esta proposta tem sido considerada
como uma efetivagédo da integragdo entre os organismos que estdo interessados em
prover a saude publica de eficiéncia, tanto na sua oferta como na sua organizagao.

A partir desta ordem de ideias, a cooperagcdo entre os entes trés niveis
governamentais consiste em fornecer uma “uma ajuda ao ente menor quanto as
tarefas que ele ndo consegue realizar por si com eficacia” (ABRUCIO; SOARES,
2001, p. 42) fortalecendo-o para atender plenamente as demandas dos servigos
publicos, notadamente, o da saude. Nesse contexto, importa referir que o inciso VII,
do artigo 30 da Constituicdo Federal prevé que compete aos municipios, a
prestacdo dos servicos de saude, com a devida cooperacio técnica e financeira da
Uni&o e do Estado.

Em se tratando de politica publica de saude € possivel que haja uma
atuacgao conjunta, ou melhor, o compartilhamento de atribuigcbes no qual cada ente

federado colabora com os seus recursos disponiveis para melhorar o Sistema Unico



CIAIS E
RANEA

de Saude de forma que todos se beneficiam numa espécie de federalismo
“colaborativo”.

Além disso, a integragao entre os entes federados acaba com as disputas
entre o autoritarismo centralizador e as autonomias locais para se transformar em
um compromisso de solidariedade e de uniao de esforgos que possibilita realizar de
modo mais efetivo o bem-estar da coletividade (KRELL, 2008, p. 40).

Assim sendo, as agdes conjuntas entre os entes federados e a sociedade
civil podem contribuir para a efetividade de todo o sistema e garantir o direito a
saude aos cidadaos, além de reduzir as demandas no Poder Judiciario, pois a
produgcdo de politicas publicas bem-sucedidas depende cada vez mais da
coordenacéo de agdes de diferentes niveis de governos autdénomos (KRELL, 2008,
p. 48).

Dentro deste contexto, € importante envolver os atores sociais na definicéo,
realizagao e controle das politicas publicas de saude, notadamente no ambito local
e, assim, auxiliando na implementagdo dos direitos sociais acolhidos pelo texto
constitucional e, por consequéncia, na busca de melhores condi¢gdes de vida para
toda a populagdo. Nesse viés, tanto o artigo 198, inciso Il da Constituicdo Federal,
bem como a Lei 8.142/90, preconizam a participacdo social como uma condi¢cao
para as acbdes e 0s servicos de saude, entre as quais se prevé a criacdo das
Conferéncias e dos Conselhos de Saude. Esses representam “um espaco para o
debate, face a face, dos problemas coletivos da sociedade, diferenciado do debate
no espaco estatal propriamente dito” (GOHN, 2001, p. 36).

A cooperacao consiste “na politica voltada a fazer avancar os objetivos
coletivos de aprimoramento da comunidade e da coesao — ou da interdependéncia —
social”. Portanto, toda politica publica € uma forma de intervir nas relagdes sociais,
buscando alcangar objetivos comuns (MASSA-ARZABE, 2006, p. 60). No que tange
ao direito a saude, a formulagdo de agcdes em conjunto das trés esferas de governo,
além da sociedade civil é, sem duvida, uma alternativa viavel para o fortalecimento
do poder municipal.

Uma gestdo cooperada e democratica também serve aos anseios da
Constituicdo Federal, ja que esta priorizou a descentralizacdo do Sistema Unico de

Saude (art. 198, |), remetendo aos agentes locais, por sua capacidade, a
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possibilidade de atender melhor os cidadaos, devido a sua proximidade com a
populagao e por possuir melhores condi¢cdes de avaliar suas efetivas necessidades.

Além disso, € preciso entender que descentralizagdo atende ao principio da
subsidiariedade, redimensionando as relacdes entre poder municipal e sociedade
civil, com a finalidade de fortalecer o poder local. A subsidiariedade deve ser a regra
que norteia a cooperacao entre entes federados pelo seu carater de proximidade,
exigindo que haja uma municipalizagdo das politicas publicas que garantam o
acesso do cidadao aos direitos sociais, como € o caso da saude, através da acao
conjunta entre as esferas maiores de poder. Portanto, ndo se deve transferir para
uma sociedade maior aquilo que pode ser realizado por uma sociedade menor, ou
seja, deve se dar preferéncia ao nivel estatal local (BARACHO, 1996, p. 52). Deste
modo, a gestado do sistema de saude deve estar centralizada nos municipios, para
que a politica publica de saude seja mais eficaz, constituindo, assim, o federalismo
cooperativo, um novo marco na prestacao e gestdo das politicas publicas de saude
no municipalismo brasileiro.

Dentro deste contexto de colaboracdo e de solidariedade entre os entes
federados, em ambito municipal, Krell refere a respeito da subsidiariedade e a

cooperagao entre as trés esferas de governo:

O verdadeiro sentido da subsidiariedade jaz no postulado de que as
decisdes politico-administrativas devem ser tomadas no mais baixo nivel de
governo possivel, o que implica ajuda e cooperagdo, sem que haja uma
interpretacdo eminentemente técnica, que n&o valorize a preservagao dos
entes menores. No contexto do federalismo cooperativo, que visa
estabelecer parametros a atuacgao conjunta da entidade maior e menor em
um mesmo nivel de execugao, o principio da subsidiariedade promove a

cooperagao e o inter-relacionamento entre elas (KRELL, 2008, p. 45).

Assim, através deste novo formato de organizagdo em saude com foco no
municipio contribuiria para uma maior eficiéncia administrativa e, também,
possibilitaria uma maior racionalidade na destinagdo dos recursos e prestagao dos
servigos de saude publica (SUS). Nesse sentido, a atuagédo e a execugao conjunta
da politica publica de saude, no ambito local, entre o Municipio, o Estado e a Uniao,
constitui uma exigéncia para cumprir o principio da eficiéncia, previsto no caput,
artigo 37 da Constituicdo Federal, visto que permitira unificar as acdes e servigos de

saude.
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Além da cooperacao entre os trés niveis de governo, a atuagao dos grupos
sociais no gerenciamento e decisdo da politica publica de saude, no municipalismo
brasileiro, visa fortalecer o papel da sociedade e sua corresponsabilidade na
conquista dos direitos sociais a saude, possibilitando, ainda uma gestdo mais
democratica e inclusiva. Portanto, a ideia € privilegiar os espagos locais de agao, a
gestdo compartiihada de saude entre sociedade civil e entre os trés niveis
governamentais (municipio, estado e unido), através da atuagdo conjunta e
articulada.

O municipio constitui o espago que oferece o maior potencial de democracia
participativa pelo fato de os atores sociais se encontrarem mais proximos e de que
as decisbes podem estar mais ao alcance da sociedade. Assim, o espaco local
transforma-se ndao apenas em um mecanismo de controle e fiscalizacdo das
politicas publicas de saude, mas, sobretudo, em um instrumento de cidadania, onde,
os cidadaos, efetivamente, podem participar das solugdes e decisdes relativas a
essa politica, pois sdo os principais envolvidos e conhecedores da sua realidade.
Assim, a organizagao dos servicos de saude passa a ser compartilhada pelos
individuos da comunidade, em que cidaddo se torna parte ativa do processo,
verdadeiro gestor das politicas publicas de saude e ndo mais seu mero destinatario.

E em ambito local, que pode haver — ndo se pode desconsiderar espacos
locais pouco democraticos e com deficiente capital social - uma maior
democratizagao das decisoes, pois o cidadao pode intervir com maior conhecimento
e clareza dos problemas sem estar atrelado as grandes estruturas politicas
(DOWBOR, 1999, p. 34). Este é o sentido dado pela subsidiariedade, o
fortalecimento do poder local com o consequente empoderamento da cidadania e a
ampliagdo da democracia local, que se efetiva no plano do municipio (BARACHO,
1996, p. 51).

Dentro desta perspectiva, a gestdo cooperada e democratica persegue uma
organizagao social orientada pela confianga, a solidariedade e a cooperagéo na
concretizagao de politicas publicas de saude, em que ha a passagem do tradicional
modelo “profesionalidad-eficiencia” ao mais novo, o de “democracia-eficiencia”, pois
“‘democratizar la administracion mejora la eficiencia y la eficacia al pasar de una
organizacion jerarquica a una interactiva.” (BRUGUE; GALLEGO, 2007, p. 51).
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Com a gestédo cooperada e democratica iniciar-se-a um processo de dialogo
e de deliberagdo conjunta que fortalece a democracia e torna mais eficiente a
maquina publica, o que, em termos de saude, significa garantir o direito a saude,
oferecendo um atendimento de qualidade, mediante a entrega dos medicamentos

ou tratamentos, sem a intervencao judicial.
CONSIDERACOES FINAIS

Quando o municipio passou a ser considerado um ente federado tornou-se
corresponsavel na divisao de responsabilidades e nos direitos de executar politicas
publicas, mas, por outro lado, passou a ser o maior executor das demandas da
populagao, visto que € no ambito local que elas acontecem.

Com a incorporagao como ente federado, o municipio se tornou uma esfera
autbnoma, mas que nao garantiu transferéncias de poder ou de orgamentos para
atender aquilo que se propde, pois o federalismo implantado no Brasil ainda
apresenta uma grande heranga centralizadora, em que as diversas politicas publicas
sdo executadas e decididas diretamente pelo governo central e, por sua vez,
impostas aos municipios e sua populacéao.

Uma solugao apontada tem sido a do federalismo cooperativo, quando os
trés niveis de governo (Unido, Estado e Municipio) trabalhariam em conjunto para
definir planos de acao e financiar politicas publicas. Esta proposta tem sido
levantada para resolver o problema do financiamento da saude publica em geral,
quando se sabe que o orcamento publico municipal € insuficiente para suprir as
necessidades da populagdo, mesmo cumprindo os percentuais definidos em lei.

O certo € que multiplas esferas de poder com atribuicbes comuns, como é o
caso da saude (art. 23, Il, CF/88) constituem um desperdicio de recursos
financeiros, estruturais e humanos, pois estes disputam entre si na formulacdo de
politicas publicas, muitas vezes redundantes, razao porque a unido de esforgos
entre Unido, Estado e Municipio constitui uma ferramenta necessaria para a adogao
de medidas em conjunto. Visa, sobretudo, a maximizagao e reducao significativa de
custos, como também o planejamento e financiamento das ag¢des e servicos de

saude, exigindo-se, assim, a atuagao integrada das trés esferas de governo.



Além da cooperagdo dos trés nives governamentais neste processo,
indispensavel se faz a participagdo das organizagbes da sociedade civil, visto que
favorece a democratizacdo das decisdes publicas e a cidadania efetiva e
emancipatdria, figurando o cidaddo como co-gestor e participe desta politica e, ndo
mais apenas o seu mero destinatario.

Tem-se, assim, na gestdo cooperada e democratica uma alternativa viavel
de financiamento para a saude publica, no sentido de se viabilizarem politicas
publicas eficazes, desde que se entenda que a descentralizagdo € condicdo sine
qua non deste processo. Importa dizer que a saude deve ser pensada e formulada a
partir do poder municipal, posto que o principio da subsidiariedade concretiza-se no
Municipio, facilitando a participacao direta dos cidadaos nos assuntos publicos, visto
que conhecem as necessidades locais, o que, também, colabora na destinagao dos
seus recursos. A ideia de cidadania e o exercicio da democracia incrementam o
fortalecimento do poder local, a0 mesmo tempo em que auxiliam na eficiéncia dos
servigos publicos de saude.

Por tais razdes, este novo modelo de gestdo na saude, através da atuacgéo
conjunta entre as trés esferas de governo, além da participacéo da sociedade civil,
promove uma ampla democratizagao nas instituicdes e nas suas relacées. Também
auxilia, na eliminagdo das fronteiras rigidas que havia entre a sociedade civil e a
sociedade politica, e, ainda, contribui, essencialmente, para a efetivagdo das
politicas publicas de saude, no ambito local, dada a proximidade com os cidadé&os e

com a realidade dessas comunidades.
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