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PREFACIO

Com a implementacio do Sistema Unico de Saude brasileiro
e a descentralizagdo dos servigos, ocorreram avangos na ampliagio e
na qualificagao de ag¢Oes na area da saude, nos seus diferentes niveis de
complexidade. Estes avancos foram possiveis gragas a um conjunto de
estratégias e normatizagdoes que possibilitaram a gestdo do sistema de
saude desenvolver um novo papel relacionado a organizagao e a presta¢ao
de servicos.

Basta um breve correr de olhos a obra de José Ricarte de Lima
para verificar que a mesma ¢ resultado de estudo arduo, demonstrando sua
preocupagiao em descrever o consorcio intermunicipal na area da saide,
o qual é um importante instrumento de gestao, um meio de potencializar
a atengao a saude das populagodes, contribuindo sobremaneira para a
consolidacio do Sistema Unico de Satde - SUS e favorecendo a uniio
dos diversos recursos disponiveis nos Municipios para a resolucio de
problemas, bem como para proporcionar o alcance de objetivos comuns.

Frise-se ainda que cada consorcio tem caracteristicas proprias,
decorrentes das peculiaridades e dificuldades, tanto da regiao, quanto do
Municipio consorciado e vem sendo adotado ha décadas. Todavia, foi a partir
dos anos 80, com o inicio do processo de descentralizagao, que essa forma
de associagao tomou vulto, especialmente, como instrumento operacional,
de grande valia, para maior rendimento de seus esforcos, evitando a
dispersao de recursos financeiros, humanos e materiais e maximizando o
aproveitamento dos recursos municipais. Panorama amplo ¢ descortinado
nas licdes de José Ricarte, desde o estudo do sistema de saude brasileiro,
perpassando pelos aspectos socioeconoémicos do Estado de Mato Grosso,
até chegar especificamente a analise do Consércio Intermunicipal de
Satude do Oeste de Mato Grosso (CISOMT), culminando em substanciosa
exposi¢ao sobre o tema.

Saliente-se que o consorcio nao é um fim em SI mesmo, constitui,
na verdade, um instrumento, um meio, uma forma para a resolucao de
problemas e para alcangar objetivos comuns. Ao expressar um acordo
firmado entre Municipios, possibilita aos Prefeitos Municipais assegurar
acoes conjuntas referentes a promogao, prote¢ao e recupera¢ao da saude
de suas populagdes, mediante a utilizacao dos recursos materiais e humanos
disponiveis, sendo que a unido desses recursos produzirda os resultados
desejados, o que nao certamente nao ocorreria se os Municipios atuassem



isoladamente.

A relagao de igualdade entre os Municipios deve ser a base do
consorcio, preservando, assim, a decisao e a autonomia dos governos
locais, coibindo-se qualquer subordinagao hierarquica a um dos parceiros
ou a entidade administradora.

Ao longo do presente trabalho, constata-se um estudo de
caso cuidadoso e inovador que permite uma analise objetiva, coerente
e aprofundada dos consoércios intermunicipais de saude, fugindo das
respostas faceis das discussdes superficiais. Além disso, o estudo dos
consorcios reflete uma das principais preocupagoes na area de politicas
publicas, qual seja a alocagao eficiente dos recursos publicos.

Ademais, o encontro de José Ricarte de Lima com os Prefeitos
de varios Municipios associados ao Consoércio Intermunicipal de Saude
do Oeste de Mato Grosso (CISOMT) o colocou em contato com diversas
formas de pensar e de questionar. Na visao diversificada, constatamos um
denominador comum: a necessidade de uniao entre os Municipios visando
a promogao de a¢des conjuntas para a recuperagao da saide. Em linguagem
clara, de necessario carater expositivo, o Autor fixa, com o devido rigor,
a histéria dos consércios no sistema de saude brasileiro, bem como os
beneficios e entraves enfrentados especificamente na gestao do CISOMT,
o que revela o cuidado e a responsabilidade cientifica que presidiram a
elaboracio deste trabalho.

Por fim, saliento que sinto-me bastante honrado em fazer este
prefacio, atendendo a um gentil convite que me foi feito pelo Autor,
Professor José Ricarte de Lima, e ressalto que estamos perante uma obra
que, fundada em estudo de caso e adequada bibliografia, reflete uma
experiéncia pedagdgica seriamente vivida, sendo que somente por meio
do conhecimento é possivel alcancgar a eficiéncia da gestio em sadde e a
melhoria da qualidade de vida das populagdes.

Gloria D’Oeste-MT, junho de 2014.
Nilton Borges Borgato
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APRESENTACAO

Esse livro parte da ideia de que as a¢bes tomadas através de
sistemas de coopera¢ao sao uma importante ferramenta no sentido de
buscar solu¢bes para atender as demandas no setor da saide publica.
Nessa dire¢ao, analisa o processo de estruturagao das relagdes em forma
de consoércio, com todas as suas dificuldades e desafios, o que resulta num
trabalho atual, relevante e que oferece uma contribui¢ao real ao campo da
saude publica no Brasil.

Diz o DATASUS que: Consércio significa, do ponto de vista
juridico e etimoldgico, a uniao ou associagao de dois ou mais de dois entes
da mesma natureza. O consércio nio é um fim em si mesmo; constitui,
sim, um instrumento, um meio, uma forma para a resolu¢ao de problemas
ou para alcangar objetivos comuns. O autor analisa com propriedade uma
experiéncia, a partir da qual se aproxima com olhar etnografico, observando,
entrevistando, procurando conhecer a realidade do fenémeno analisado —
um consoércio de saude entre municipios do estado do Mato Grosso — com
sensibilidade social e rigor metodolégico.

A partir da teoria das representacOes sociais, a realidade empirica
¢ iluminada pela reflexdo tedrica, acrescentando densidade ao livro e
contribuindo também com o campo académico. As dimensdes micro, meso
e macro social se articulam de modos complexos, argutamente percebidos
pelo autor. Sensivel as particularidades do territério, da dimensao local
dos municipios em questao, nio deixa também de compreender mais
amplamente o fenémeno do associativismo no campo da saude publica,
visando a consecucio dos objetivos do Sistema Unico de Saude. A obra
traz a tona essas interessantes questoes, muito atuais na agenda das ciéncias
sociais vinculadas a saude, e ¢ uma leitura recomendavel para todos que
atuam, militam ou estudam na realidade da saude publica.

Marilia Verissimo Veronese
Mestra em Psicologia Social pela Pontificia
Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul.
Doutora em  Psicologia pela  Pontificia
Universidade Catolica do Rio Grande do Sul.
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CAPITULO I

INTRODUCAO

11 SISTEMA DE SAUDE PUBLICO BRASILEIRO E OS
MOVIMENTOS SOCIAIS

O sistema de saude brasileiro realizou, nas ultimas décadas,
consideraveis modificagbes em sua politica publica de atendimento,
buscando propor melhorias voltadas as necessidades basicas da sociedade.
Essa nova politica publica reformulou o antigo sistema centralizador
e privativista, criado na década de 1970, que excluia as parcelas mais
carentes da populacido da assisténcia a saude. As modificagGes substanciais
ocorridas ap6s o chamado Movimento de Reforma Sanitaria culminaram
na consolidacio do Sistema Unico de Satde (SUS), a partir da Constituicio
de 1988.

Durante a década de 1990, as discussoes no sentido de implantar
novas formas de atendimento as necessidades da sociedade, de modo que
alcangassem o modelo integral e universal, foram muitas. As dificuldades
financeiras, o surgimento de novas tecnologias e equipamentos e falta de
recursos humanos capacitados para atuar no sistema publico de saude
eram elementos que faziam parte do panorama publico da saude. Fazia-se
necessario quebrar velhos paradigmas que norteavam as politicas publicas
de saude existentes, que traziam, intrinsecas, um carater assistencialista, bem
como buscar por novas formas de gestao, que atendessem as necessidades
dos cidadaos. Tornava-se, esse setor, uma preocupag¢ao iminente por parte
da administragao publica, visto que o crescimento acelerado e organizado
de empresas privadas na area da satide aparecia nao sé nos grandes centros,
mas também no interior do pafs. Nesse contexto, as autoridades publicas
responsaveis pela saude de Estado reconheceram que estudos deveriam ser
realizados, buscando outro entendimento, sob a nova estrutura social, para
melhor atendé-la.

Outra questao a ser considerada na saude publica brasileira é que
diante de um espaco territorial extremamente vasto, o problema tende-se a
concentrar em municipios do interior, dos quais 40% apresentam-se com
uma populacio inferior a dez mil habitantes (MULLER NETO, 2002);
estes apresentam crescimento acelerado, desordenado e sem estrutura.
Esses fatores desafiavam a gestdo publica no atendimento das politicas
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publicas de saude, uma vez que tais problemas demonstravam-se inimeras
vezes persistentes. Portanto, o poder publico sentiu a urgéncia de novas
praticas de gestdo, pressionado também pela demanda da sociedade civil
organizada, que exigia melhores condi¢bes de atendimento e uma satude
publica universal de qualidade.

Assim, envolvidos por uma atmosfera de lutas, travadas pelo
Movimento de Saude (MOS, doravante) e outros movimentos que se
destacaram de forma expressiva no final dos anos 1970 (DOIMO, 1995),
o SUS virou uma realidade no inicio dos anos 1990. O Sistema Unico de
Saude foi criado pela Constitui¢ao Federal de 1988 e regulamentado pelas
leis n.° 8080/90 (Lei Otganica da Satude) e lei n° 8.142/90, com a finalidade
de alterar a situagao de desigualdade na assisténcia a saude da populagao,
tornando obrigatério o atendimento publico a qualquer cidadao.

Os gestores publicos, herdeiros da responsabilidade de fazé-lo
funcionar nos reconditos do Brasil, continuam uma caminhada em direcio
a novos conceitos e praticas de gestao, que atendam as necessidades desses
e de outros municipios da federagio, garantindo o principio da integralidade
preconizado pelo SUS e pela Constituicao Federal de 1988', no sentido de
que toda melhoria no ambito publico deve ser direito de todos. Todo esse
impulso em caminhar em prol de novas praticas de gestao fundamenta-se
no embrido dos movimentos reivindicatorios, mesmo apresentando carater
diverso, fragmentado, com certos niveis de regularidade, homogeneidade
e continuidade, as quais sdo caracteristica dos movimentos pelas agdes-
diretas. Essas reivindicagoes tém suas conexdes nos grupos ligados a Igreja
Catolica, agrupamento de esquerda e nas organizagdes nao-governamentais.
E bom que se diga que esses movimentos sio de carater espontineo,
porque eles emergem do meio do povo.

Viarios foram os movimentos que surgiram, entre eles, o
Movimento Custo de Vida (MCV, doravante), respaldado pela Igreja
Catolica, pelos intelectuais organicos e por militantes de esquerda; todo esse

1 E importante que se diga que o perfil desses movimentos, mais especificamente, o
Movimento de Saude ¢ inicialmente marcado por um tom alternativo-comunitarista,
disseminado pelas pastorais de saude da Igreja Catdlica, inspirado em métodos naturalistas,
plantas medicinais e remédios caseiros. Foi no inicio da década de 80, em meio as
articulagdes para as elei¢des diretas para governadores dos estados, que o ambiente fica
mais favoravel para o debate sobre as reformas de satide no pais. Assim, 0 movimento
de saude consegue uma estreita interagdo com o Movimento de Reforma Sanitarista, que
lidera os impulsos de mudangas nas politicas de saude, envolvendo funcionarios publicos,
professores universitarios, sindicalistas e associagdes profissionais.
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trabalho conjunto resulta numa carta aberta as autoridades denunciando as
precarias condi¢oes de vida nas periferias e num abaixo-assinado seguido
de uma gama de reivindicagoes. Segundo Doimo (1995), isso ocorre em
1973. E preciso ressaltar que outros movimentos que se encontram na
clandestinidade naquele momento se engajam na luta junto ao MCV,
mas esses movimentos, sendo porta-vozes do povo, estavam ganhando
visibilidade na esfera publica. Porém, a Igreja Catdlica recua, uma vez
que, no momento da euforia em que se encontravam os movimentos, e,
mais especificamente, 0 MCV e os demais, as bases sociais ficavam muito
expostas diante da cobiga externa. Ainda conforme Doimo (1995), essa
hora nao era mais propicia para abrigar a todos. Novos atores entravam em
cena, e assim, os alicerces desses movimentos sociais vao sendo construido
num processo dialégico, de negociacao.

Portanto, o momento que antecede as eleicdes diretas na década
de 1980 possibilita o surgimento de varios movimentos sociais, que ainda
que pulverizados por ideias partidarias, traziam no seu amago um grito
de necessidade popular. Apés a decomposicao do MCV e sua retirada
do rol das caréncias, outros movimentos surgem com énfases em outros
campos de lutas, como: habita¢ao, alimentac¢ao, saude etc. Para Doimo
(1995), é inegavel que a reorganizagao sindical e partidaria que tomou lugar
nesse tempo de abertura politica promoveu uma recomposi¢ao de forgas,
culminando no esvaziamento do MCV. Entio, o MOS (Movimento de
Satude) nasce em meados dos anos 70 como movimento reivindicatério
de agdo-direta, mas foi somente na metade dos anos 80 que o mesmo
conseguiu se sobressair de forma intensa, em virtude da nova conjuntura
politica e social que se formava, tendo em vista o nascimento da nova
constitui¢ao que se aproximava, bem como possiveis pretensoes politicas
partidarias dos seus componentes e o anseio da populagao por politicas
publicas de sadde que atendessem as suas necessidades primarias. O MOS
entra nos anos 90 ¢ ai consolida suas reivindicacées com o nascimento do
sistema unico de saude (SUS).

Partindo do principio de que a consolidagao das reivindicagdes
necessitava ser trabalhada, os gestores buscam, nas rela¢Ges associativistas,
ferramentas capazes de alavancar as conquistas alcangadas. Tem-se a ideia
de que as relagdes em sistemas de cooperagao deveriam ser empregadas no
sentido de buscar solugdes para atender as demandas reprimidas por falta

2 Sobre este assunto consultar a obra de Eder Sader “Quando novos personagens

entram em cena”, editora: Paz e terra, 2 ed. 1995.
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de mao de obra profissional qualificada no setor da saude publica.

Para tanto, esse sistema associativista necessitava partir do interesse
de uma coletividade, tendo como pressuposto as representacdes do grupo
em relagao ao modelo de sistema de saide publica a ser implantado. Isto é,
essa nova estrutura de politica social de satde poderia se expandir por todo
o territorio nacional. Entao, pensada e formulada pelo Ministério da Saudde,
foi apreciada e aprovada pela CIT (Comissio Intergestora Tripartite),
trazendo, em sua composi¢dao, um conjunto de politicas elaboradas num
contexto especifico de cada Estado e municipio. Essa nova estrutura
precisava fugir do sistema administrativo verticalizado e ser constituida nas
bases da sociedade, de forma que Estados e municipios compartilhassem
de suas necessidades.

Dentro dessa nova configuragao de um sistema de associativismo
entre os entes federados, com fundamento legal na nova constitui¢ao
brasileira, os problemas de carater de gestdo, para cumprir essas acoes,
tenderam a se manifestar entre os municipios que compoem as regides de
todos os Estados brasileiros. Daif a fundamental importancia de alavancar
as CIBs (Comissao Intergestora Bipartite), que tem por finalidade buscar
fomentar, dentro das microrregides, as propostas do novo federalismo
sanitario brasileiro.

Nesse contexto, os consorcios publicos seriam uma forma de
disponibilizar a sociedade os servigos de carater publico, desde os niveis
mais elementares até os mais complexos de atendimento necessarios ao
bem-estar social. Mas no que consiste essa nova ferramenta de gestio dos
recursos publicos?

Os consorcios publicos surgem como ferramenta de administragao
das politicas publicas de satde no Brasil. Assim, os municipios se
consorciaram e acessaram recursos conjuntos e coletivos, fortalecendo-
se no atendimento aos seus municipes. Essa modalidade de gestio se
constituiu pela a¢ao cooperativa entre os municipios de uma mesma regiao
que apresentavam afinidades entre si, principalmente nos problemas na area
da saude publica. Os consoércios publicos em satude, entdo, possibilitaram
aos governos subnacionais implantar, em microrregioes, politicas de
atendimento a saude, desde a compra de especialidades médicas nao
disponiveis pelo Sistema Unico de Satde até servicos ambulatoriais em
unidades privadas.

Nesse contexto, a percep¢ao de trabalho em coletividade, por
parte dos sujeitos envolvidos nessa gestao publica, torna importante
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compreender como se da o processo de inter-relacdo entre esses sujeitos e
as institui¢oes que eles representam na sociedade.

As diferengas culturais e geograficas dos municipios brasileiros
se apresentam muito intensas, mas, em relagao aos problemas enfrentados
na area da administragao publica, sio comuns a quase todos e se tornam
mais evidentes no interior dos Estados brasileiros. Nesse sentido, Muller
Neto (2002) ressaltar que os Consoércios Intermunicipais de Saude (CIS,
doravante) apresentam-se como mecanismo facilitador em atender as
especialidades médicas e servicos nio disponiveis pelo Sistema Unico de
Saide, como por exemplo, exames e terapias, no interior do Estado de
Mato Grosso. Desde a década de 1970, ja se observava a necessidade de
interven¢ao do poder municipal no atendimento a sadde publica, que ja
enfrentava dificuldades. Esse problema se evidenciava na Regiao Oeste de
Mato Grosso, de forma que os gestores dos vinte e dois (22) municipios
que compdem a referida regido unem-se na busca de um modelo de gestio
que pudesse atender as necessidades basicas da populagao. O projeto que
levou a criagao do CISOMT (Consoéreio Intermunicipal de Saude da Regiao
Oeste de Mato Grosso) tem suas raizes nas primeiras reunioes organizadas
com participa¢ao dos gestores municipais da regidao, sob a coordenagio da
entdo secretaria de saude do municipio de Caceres, a senhora Marta.

O CISOMT nasce com a responsabilidade de levar aos municipios
especialidades médicas fundamentais consideradas de média e alta
complexidade, como: traumato-ortopedia, cirurgia geral e anesteseologia,
bem como outras especialidades que se apresentavam naquele momento
como um gargalo para as administracoes dos municipios. Essas demandas
eram deslocadas para a cidade de Caceres’, deixando, desta forma, suas
unidades de referéncia com supetlotacdo, pois o numero de médicos
especialistas do municipio naquele momento nao era suficiente para atender
toda demanda. Assim, a Secretaria de Estado de Saude, sem alternativas,
achava-se na obrigac¢ao de transladar o paciente e seu acompanhante para
as unidades de referéncia hospitalar da capital do Estado (Cuiaba), que
também ja se encontravam com sérios problemas de atendimento na
emergéncia e urgéncia, bem como no internamento.

Portanto, segundo a entdo secretaria de saude do municipio
de Caceres e uma das pessoas responsaveis pela criagao do CISOMT, a

3 Caceres, cidade localizada na regidao Oeste de Mato Grosso, a uma distancia de 214
km da capital Cuiaba. E considera cidade polo da regiao por atender parte das demandas
comerciais dos 22 municipios que compdem a regido.
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senhora Helena®, o referido consércio passar a existit com o propdsito
de buscar medicina especializada para atender os municipios da regido E
a partir desse contexto e ressalvando o principio de que uma sociedade se
constitui através de instituigoes, de grupos, de comunidades e considerando
que os grupos e os individuos, inseridos nesse contexto, compartilham
suas representagoes, este estudo buscou conhecer as representagdes sociais
que os gestores dos municipios consorciados ao CISOMT apreendem no
ambito desse consércio, como também entender quais sao os elementos
constitutivos que os levaram a construir essas representagoes.

Apbs apresente introdugao o texto fica dividido da seguinte
forma: Capitulo 1I trata do objeto a ser trabalhado e os objetivos a serem
alcancados com a presente pesquisa; no capitulo III, os procedimentos
metodologicos utilizados no decorrer da pesquisa sio detalhados; capitulo
IV versara sobre a revisao tedrica e no capitulo V os fundamentos historicos
da teoria das representagdes sociais serao apresentados; O capitulo VI
abordara a discussio em relagio ao consorcio intermunicipal de saude
como um espago para as representagdes sociais; O capitulo VII tratara da
codificagao dos temas emergidos das entrevistas e do direcionamento das
analises e, no capitulo VIII as consideragdes finais.

1.2 Objeto e objetivos da pesquisa

Os consorcios publicos em saude tém se constituido em uma
estratégia inovadora, utilizada pelos Estados da federagao como alternativa
para viabilizar a cooperagao intergovernamental entre a esfera estadual
e a municipal, especialmente a partir da radicalizacado do processo de
descentralizagao da saide. Esse processo, ainda que concebido para ampliar
e democratizar o acesso a saude, trouxe consigo algumas consequéncias
nao esperadas, como a fragmentagdo e a duplica¢ao de esforcos entre
municipios proximos. Essa aproximagao e as semelhangas intrinsecas
ao conjunto de municipios da regido Oeste de Mato Grosso levaram os
gestores desses municipios a buscar, no ato de cooperacdo, meios que
possibilitassem sanar suas necessidades administrativas mais agonizantes.
E na sadde publica que muitos agonizam, nos corredores das unidades
hospitalares, no Programa de Saude da Familia (PSF), nos prontos-

4 Os participantes da pesquisa foram nomeados com nomes ficticios, objetivando
resguardar suas identidades. ~ Ressaltamos também que a linguagem utilizada por estes
foi mantida nas citagdes ao longo deste trabalho, ou seja, néo foi feita nenhuma corre¢io
de ordem gramatical.
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atendimentos de Urgéncia e Emergéncia, além das diversas policlinicas
espalhadas nas cidades, com objetivo de absorver a demanda reprimida
desses municipios.

A partir desta reflexdo, resgato minha experiéncia de cinco anos
como fiscal sanitirio no municipio de Campo Novo do Parecis/MT, onde
vivenciei algumas a¢bes de gestores publicos no ambito da satdde. Partindo
dessa experiéncia anterior, juntamente com as informag¢oes obtidas por
meio de entrevistas experimentais com profissionais’ que hoje atuam
na area da saude, percebo uma semelhanga de representagdes entre os
dois contextos. Entendo representacbes como “o conjunto de saberes e
praticas que constituem e ocupam um espago vital e simbdlico, no qual
nos movemos, pensamos, falamos e somos levados a agir” (VERONESE;
GUARESCHI, 2007, p.34). Nesse sentido, busquei compreender como
se da o processo de construcao das representagoes sociais dos gestores
municipais que compoem CISOMT no ambito desse consorcio e entender
quais sao os elementos constitutivos que os levaram a construir essas
representacoes. Portanto, o objeto de pesquisa constituiu-se a partir dos
gestores dos municipios que sio consorciados ao CISOMT, bem como
seus gestores administrativos.

1.3 Problematica e Justificativa

Os Estados, como agentes responsaveis pelo cumprimento
das Diretrizes Basicas de Satade, apés a Constituicao de 1988, passam a
conviver com uma realidade bastante dificil, no sentido de fazer chegar
a todos os cidadaos os beneficios da nova constituicao. A partir da lei
8.080/90 (BRASIL, 1990), essas dificuldades sio partilhadas com os
municipios de forma mais consistente. Assim, coube aos municipios se
adequarem as responsabilidades a eles creditadas em sua totalidade. Mas
como atender aos principios basicos da nova Constitui¢ao, principalmente
ao artigo 196°? Diante disso, algumas a¢es comecam a ser desenvolvidas

5 As entrevistas foram realizadas com médicos, gestores e técnicos que contribuiram
no processo de estruturagao do Conséreio Intermunicipal de Saude da Regido Oeste de
Mato Grosso-CISOMT, sendo que alguns ainda fazem parte dessa estrutura e outros nio,
bem como pessoas comuns que também participaram desse contexto. No decorrer desse
trabalho, ha a apresentacdo de recortes de algumas dessas entrevistas e, dependendo da
necessidade, serdo inseridas.

6 “A saude ¢ direito de todo e dever do Estado, garantindo mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a redugao do risco e outros agravos e a0 acesso universal e igualitario
as acOes € Servigos para sua promogao, protecio e recuperacao” (BRASIL, 1988, p.125).
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pelos Estados e municipios voltadas a novos modelos de gestio do
sistema de saide, nova geréncia de cunho individual e coletivo, bem como
o desenvolvimento de programas e projetos. Essas a¢Oes passam a ser
definidas como eixos norteadores de outras atividades hoje desenvolvidas
pelos municipios brasileiros, em fun¢ao aos novos papéis que lhes foram
atribuidos (MULLER NETO, 2002).

A responsabilidade de cada ente federativo leva-os a descentralizar
suas agoes, tornando-as de carater coletivo e compulsério. O cumprimento
dos principios e suas regulagdes para atender a sociedade nas suas regides e
microrregioes - Oeste de Mato Grosso - vai buscar no sistema de cooperag¢ao
a resolugao de alguns problemas comuns a saide publica. Utilizando-se do
dispositivo legal” no seu artigo 241, que possibilita aos gestores cooperar
mutuamente por meio dos Consoércios Publicos de Saude (CPS, doravante),
dentro de uma perspectiva de atender as demandas da sociedade, tem-se
uma constru¢ao de entendimentos que reflete principios de um povo,
crengas e valores que determinam o que deve ser ou nao aceito como
verdadeiro, justo e bom (VERONESE; GUARESCHI, 2007). Assim,
percebe-se que o processo de construcio dessas agdes associativistas nao
se da apenas com base numa conjuntura cultural, mas também a partir da
contrapartida da propria sociedade, quando a mesma possibilita ao Estado
gerir os recursos por ela disponiveis, com o objetivo de financiar as agdes
de satde publica em suas localidades.

Assim, este estudo se propOs a investigar quais elementos
constituem as Representagdes Sociais dos gestores municipais, membros
do Consoéreio Intermunicipal de Saude da Regido Oeste de Mato Grosso
em relagdao ao CPS. Justificou-se a partir do entendimento de que:

1. - Os municipios consorciados, em sua maioria, possuem um numero
populacional menor que dez mil habitantes; sendo assim, o consércio é
uma ferramenta de gestio no atendimento das politicas publicas de satude,
que se constitui numa esfera aglutinadora de representagdes sociais de
gestores, independentemente da importancia populacional;

2. - Como espago publico, no qual se concretizam as Representagdes
Sociais dos gestores por meio das praticas, pressupde-se que todos
consorciados, com sua voz de representatividade de um coletivo, podem

7 “A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios disciplinardo por meio de lei os
consorcios publicos e os convénios de cooperagio entre os entes federados, autorizando
a gestdo associada de servigos publicos, bem como a transferéncia total ou parcial de
encargos, servigos, pessoal e bens essenciais a continuidade dos servicos transferidos”

(BRASIL, 1988, p.147).
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ou nao ser parte influente no processo de tomadas decisoes. Guareschi e
Jovchelovitch (1995, p.110) dizem que “a palavra é o modo mais puro e
sensivel de relacio social”;

3. - Os CPS sao instrumentos de prestacio de servigos publicos,
portanto, de representatividade de carater publico, objetivando o
atendimento e as demandas provenientes das camadas sociais;

4. - O CISOMT (Consoércio Intermunicipal de Saude da Regiao Oeste
de Mato Grosso) é um instrumento publico, uma ferramenta de gestio que
possibilita aos municipios dar a seus cidadaos o acesso ao direito a satde.

1.4 Objetivos

Sistema Unico de Satde, para Arretche (2000), ¢ o grande projeto
na area da saude, sendo que o mesmo envolve a descentralizacio de
uma variedade de a¢des no ambito da saude publica. Segundo Arretche,
descentralizagao supoe a adesao do Estado ou dos municipios a proposta
do governo federal, bem como a instalacio no plano local das condicoes
técnicas e administrativas estabelecidas pela Uniao. Assim, a habilitacdo ao
programa revela simultaneamente a decisao pelaadesao por parte da unidade
local de governo, bem como preenchimento das condi¢des de capacitagao
institucional requisitada. Nesse contexto, os gestores dos municipios da
regiao Oeste de Mato Grosso buscam, no sistema de cooperacio, atender
as demandas geradas no tocante a saide publica de seus municipios, dentro
dos parametros do sistema de descentralizagao.

A partir de 1993, sob a direcao da entdo Secretaria de Saude da
Cidade de Caceres/MT Helena®, os gestores comecam a se reunir para
definir os caminhos para chegar a um sistema unico de cooperagao, ou seja,
um consorcio. Segundo Helena, havia, naquele momento, a necessidade
de uma medicina especializada para atender os municipes da regiao. Nesse
contexto, ela diz:

Isso aconteceu quando assumimos a Secretaria Municipal
de Saude de Céceres e vimos a necessidade de se ter uma
medicina especializada para os municipios da regiao. Porque
s6 existiam especialidades aqui em Caceres, com isso, a
cidade recebia um nimero muito grande de pacientes
da regido e os médicos do municipio ndo comportavam

8 Bioquimica, natural de Penapolis-SP, residente em Caceres-MT, foi secretaria de saude
no referido Municipio e foi, na sua gestdo, que se deram as primeiras articulagdes para a
criacio do CISOMT, em 1996.

4
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tamanho atendimento. Sou de Pendpolis-SP e 14 ja existia
o consorcio, uma ideia bem sucedida, entdo, trouxe essa
ideia para Caceres e ela frutificou. Nés convidamos todos
os prefeitos da regido e explicamos o que era um Consoércio
Intermunicipal de Saude e quais poderiam ser os objetivos,
podendo, assim, garantir uma saide de qualidade para os
municipes (Comunica¢io verbal concedida por Helena em

julho de 2009).

A tarefa de buscar mutuamente esforcos para atender as demandas
dos seus municipios cria, nesses gestores, uma expectativa quanto a
elaboracdo de um plano que pudesse ser o espelho das representagoes de
uma coletividade. Nesse aspecto, Guareschi e Jovchelovitch (1995, p.107)
citam o entendimento de Durkheim sobre a importancia das representagoes,
em sua obra Ay regras do método socioldgico, “o pensamento coletivo deve ser
estudado tanto na sua forma como no seu contetido, por si e em si mesmo,
na sua especificidade, pois uma representacao social, por ser coletiva, ja
apresenta garantias de objetividades”.

Assim, o estudo se deu em conhecer e compreender quais
os eclementos constitutivos das representacdes sociais dos gestores
dos CISOMT no ambito do consércio. Para tanto, o estudo se propos
especificamente a:

e Identificar quais os elementos que compdem as representacoes
sociais dos gestores em relagdo ao consoreio, uma vez que as discussoes
por vantagens nos atendimentos, os possiveis arranjos politicos no sentido
obter mais atencdo dos gestores administrativos, a importancia dos
municipios com relacao ao seu porte economico, politico e populacional
poderiam ser alguns dos elementos que as constituiriam;

* Investigar de que forma as representagoes sociais dos gestores dos
municipios consorciados interagem com as representagoes dos gestores
administrativos do consoércio;

* Verificar de que forma as representacGes sociais desses gestores
municipais influenciam nas a¢des dos conselhos fiscais e técnicos do
consorcio, isto é, como elas sustentam as praticas sociais que ali se dao.

1.5 Metodologia

Existem varias maneiras de realizar um estudo em ciéncias sociais.
Segundo Yin (2005), experimentos, levantamentos e pesquisas historicas
sao alguns exemplos que apresentam diferentes estratégias e que variam de
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acordo com os fenomenos pesquisados. Para Yin (2005), “estudo de caso é
uma investigagao empirica que busca investigar fenomeno contemporaneo
dentro de seu contexto da vida real, especialmente quando, os limites entre
o fendmeno e o contexto nao estao claramente definidos” (p.32).

Nessa perspectiva, a pesquisa foi desenvolvida como um estudo
de caso descritivo, que buscou “investigar um fendomeno contemporaneo
dentro de seu contexto real”, entendendo, aqui, como “fenémeno”, os
elementos que constituem as representacdes geradoras das ag¢des dos
gestores do consorcio.

1.6 Procedimentos de coleta de dados

A coleta dos dados procedeu-se através da observacio
participante, uma das técnicas da pesquisa sociologica, e levou em
consideracio o interesse do pesquisador em conhecer as estruturas e como
sao constituidas as relacoes de trabalho dentro do consércio. Verificou-
se ainda como se articulam essas relacGes nas reunides realizadas pelos
gestores e na vida cotidiana destes, uma vez que 0os mesmos s6 aparecem
esporadicamente a sede do consoércio. Portanto, houve a necessidade de
que, por algum tempo, o pesquisador acompanhasse 0s gestores em suas
reunides ordinarias e fizesse anotagoes no diario de campo. Com relacao
a esse momento de interacdo entre pesquisador e o objeto de pesquisa,
Becker explicita:

Neste estdgio, o observador procura por problemas e
conceitos que oferecam a perspectiva de produzir a maior
compreensido da organizacio que ele esta estudando e por
itens que possam servir como indicadores uteis de fatos que
sejam mais dificeis se observarem (1999, p.50).

Assim, por meio da observacdo participante, foi possibilitado
ao pesquisador conhecer os espacos ¢ os individuos a serem pesquisados.
Também foi utilizada a entrevista individual em profundidade, a fim
de trabalhar as representacOes dos gestores que compdem 0 consorcio
intermunicipal de saude: “Essa técnica de coleta de dados nio se apresenta
apenas CoOmMoO uma conversagao, mas como um processo de interacao”
(BAUER; GASKELL, 2007, p.73). Esse processo de entrevistas foi
organizado de forma detalhada, pois ¢ nesse momento de interagao
dialégica entre entrevistado e entrevistador que sao apreendidas as
informagbes necessarias para possiveis discussoes. Segundo Bauer e
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Gaskell (2007), neste momento, o topico guia é parte vital do processo de
pesquisa e necessita de aten¢ao detalhada: “Por detras de uma conversagao
aparentemente natural e quase casual encontrada na entrevista bem-
sucedida, esta um entrevistador muito bem preparado” (p.66). Assim,
esse momento se caracterizou como fundamental para se compreender
o processo de constituicio das Representagdes Sociais dos gestores em
estudo.

A selecao dos candidatos que foram entrevistados aconteceu por
disponibilidade dos participantes ou por indicagao. Quanto ao nimero de
entrevistas, segundo Bauer e Gaskell (2007, p.71),

Quando temas comuns come¢am a aparecer e,
progressivamente, sente-se uma confianga crescente na
compreensio emergente do fenémeno |...] e o pesquisador se
da conta que nio aparecerdo novas surpresas ou percepgoes
[..] o ponto de saturagdo do sentido o pesquisador pode
deixar seu topico guia para conferir sua compreensio, e se
a avaliagdo do fendmeno ¢é corroborada, ¢ um sinal de que
¢ tempo de parar.

Assim, conforme o referido autor indica, procedeu-se a coleta das
informagdes através das entrevistas. Os participantes da pesquisa foram
selecionados e posteriormente classificados em: Usuarios — aqueles que
procuram o consorcio para usar as especialidades que o referido conséreio
oferece; Gestores municipais ou prefeitos — aqueles que sao representantes
diretos dos municipios juridicamente junto ao consoércio e que tém o
poder de decisio através do voto; Gestores Administrativos do conséreio
— aqueles que sao responsaveis por cuidarem da parte de execucdo das
acoes do consorcio e representa-lo juridicamente; Secretarios municipal de
saude — aqueles que formam o conselho técnico do consorcio; Prestadores
de servigos e outros — aqueles que prestam servigos médicos no consorcio
e pessoas que participaram efetivamente do mesmo, mas ja nao estio no
quadro funcional do consércio.

As entrevistas foram sendo realizadas de acordo com as
necessidades que surgiam em entender o tema proposto. Portanto, para cada
grupo pesquisado, o nimero de entrevistas variou. Assim, foram realizadas
dezesseis (10) entrevistas com os oito (8) prefeitos participantes, sendo
que para um grupo de quatro (4) prefeitos houve a necessidade de que se
realizasse um maior nimero de entrevistas. As entrevistas com os usuarios
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totalizaram trés (3), sendo uma para cada usuario, tendo como objetivo
compreender as representagoes desses sujeitos em relagio ao processo
de execucdo das atividades do consércio. Os gestores administrativos do
consoéreio concederam, no total, seis (6) entrevistas, sendo que quatro (4)
dessas foram concedidas: duas (2) pelo secretario executivo e duas (2) pelo
presidente; as demais, por assistente administrativo. Os secretarios de saude
dos municipios que foram entrevistados totalizaram quatro (4). Foram
realizadas duas (2) entrevistas com dois médicos que prestam servigos no
consorcio e uma (1) entrevista com a fundadora do CISOMT. Portanto,
o numero de entrevistas realizadas no decorrer da pesquisa totalizaram
trinta e duas (32), sendo que as mesmas foram concedidas em diferentes
lugares e momentos, a saber: na sede do proprio consorcio, gabinetes dos
prefeitos, reunides realizadas em municipios consorciados, restaurantes.

Além dessas fontes primarias, o estudo buscou, nas fontes
documentais, documentos e registros de arquivos do Consorcio, suporte
para a coleta de dados, no sentido de dar embasamento tedrico ao trabalho.
As informagoes coletadas possibilitaram-nos fazer analises, de forma
a identificar o processo de construgio de relacionamento dos sujeitos
envolvidos nesse sistema de associa¢do, a partir das suas representagoes
sociais, em relacio ao consérceio.

Para Bruyne (1991), a coleta de dados se apdia numa gama de
técnicas que satisfazem as regras de utilizagao. Varias técnicas, segundo ele,
podem e devem frequentemente ser empregadas numa mesma pesquisa,
para reunir um feixe de dados a0 mesmo tempo disponiveis, acessiveis e
conformes a seu objeto de investigagao. E, nesse contexto, o autor explicita
a analise de documento como sendo uma das técnicas necessarias na coleta
de informagoes. Ao trabalhar as representagdes sociais dos gestores, outras
ferramentas também foram necessarias, como a anilise documental, no
sentido de buscar a histéria do consércio, por meio dos seus documentos
e arquivos disponibilizados pelos gestores.

Em relacao a coleta das informacdes, esta se deu em momentos
distintos, sendo que a principio aconteceu o trabalho de observagao dentro
da sede do proprio consércio e em participagdo nas reunioes ordinarias
dos membros do consércio, ou seja, os prefeitos e seus respectivos
secretarios de saude. Esse espaco foi considerado de suma importancia
para o pesquisador, porque é nesse espago de tempo que o observador
participante coleta dados, por meio de sua participagao na vida diaria
do grupo, da sociedade, da organizacio que ele vai estudar (BECKER,
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1999). O referido autor comenta que nesse momento o observador tem a
oportunidade de estudar as pessoas e observar as situagoes nas quais essas
pessoas a serem estudadas se deparam e como elas agem diante dessas
situagoes. No caso em estudo, as Representacdes Sociais dos prefeitos
sao expostas nas reunioes, de forma a perceber os conflitos e as possiveis
buscas de solugbes para tais conflitos.

Num segundo momento, foram trabalhadas entrevistas individuais
com os prefeitos e alguns gestores administrativos. Os critérios foram
adotados partindo do principio de que cada individuo a ser entrevistado
teria seu tempo minuciosamente programado e, nesse caso, o topico
guia, segundo Bauer e Gaskell (2007), seria instrumento importantissimo
para que o pesquisador centralizasse nas ideias ponto essencial do seu
trabalho. Portanto, em decorréncia dos contatos realizados nesse espago de
tempo, seis (6) do universo de dez (10) participantes foram entrevistados,
sendo quatro prefeitos e dois gestores administrativos do consorcio.
Ressalta-se que ¢é a partir desse universo, ou seja, desses dez participantes
especificamente que foi elaborada um quadro com os temas e os subtemas
emergidos dessas entrevistas.

No terceiro momento, foram entrevistados mais quatro (4)
prefeitos, perfazendo um total de oito (8) prefeitos entrevistados, como ja
mencionado, durante a coleta de dados. As entrevistas foram concedidas
levando em consideragao o tempo especificado pelo entrevistado. Como
a maioria das entrevistas foi concedida em momentos de debates, em
decorréncia das reunides das quais eles participavam, o tempo era sempre
curto, portanto, as respostas, na sua maioria, foram curtas, podendo ser
consideradas muito objetivas. Outras foram concedidas nos seus proprios
gabinetes; estas caracterizam as respostas de forma mais tranquila e com
mais detalhamento a respeito do assunto.

As entrevistas foram realizadas num espago de tempo
compreendido de cinco meses de uma para outra, em relacdo as entrevistas
realizadas com os prefeitos e gestores administrativos. Outros dados de
carater documental foram requeridos a Secretaria de Estado de Saudde, as
Secretarias de Saude dos municipios, sendo essa ultima obtida por meio
de entrevistas com os secretarios de saude e funcionarios das respectivas
secretarias; as demais, através de e-mail e oficio aos departamentos afins.
Na sede do consércio foram coletados varios dados com relacdo a criacio
do CISOMT e suas atividades diarias. A pesquisa foi realizada em julho de
2009 e outubro de 2009 a marco de 2010.
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1.7 Procedimentos de analise de dados

A apresentacao dos dados coletados durante a presente pesquisa
foi disposta respeitando a seguinte estrutura: as informacdoes recebidas
por meio das entrevistas com os participantes gestores dos municipios
que compoem o CISOMT foram organizadas por temas, que brotaram
apos as leituras flutuantes e sistematicas das entrevistas. Para cada tema
proposto, buscou-se retalhar as entrevistas realizadas com os participantes,
fazendo conexao com cada tema levantado. Para os temas apreendidos,
construiu-se uma tabela com respectivos subtemas, que proporcionou a
discussao desses subtemas, levando em consideracao os sentidos dos temas
codificados (JOVCHELOVITCH, 2000). Para cada participante, elaborou-
se um mapa no qual os temas foram dispostos com os respectivos retalhos
da entrevista, que dao sentido ao tema proposto (FERREIRA, 2003).

A andlise das informacGes obtidas na pesquisa foi construida a
partir da verificagao cuidadosa do corpus, organizado durante os trabalhos,
utilizando-se da técnica da analise de contetdo e identificando os sentidos
e compreensio dos textos transcritos. Para Bauer e Gaskell (2007, p.44),
“¢ importante que o pesquisador tenha os limites dos materiais a ser
analisado”. Daf a defini¢ao de corpus por eles proposta como sendo uma
colecao finita de materiais, determinada de antemao pelo pesquisador, com
a qual ele ird trabalhar.

O estudo por meio da observagao participante, bem como
pela analise documental, para Bardin (2009), ¢ de grande importancia e
indispensavel. Assim, por se tratar de um trabalho qualitativo, a analise
de conteudo sera realizada apds construgao do corpus, pois o objetivo é
identificar os elementos que constituem as representagdes sociais dos
gestores em relacao ao consoércio. Nesse sentido, Bauer e Gaskell (2007)
trazem que, nesse momento, o pesquisador estard identificando as funcoes
ou as atividades da fala e dos textos, como também explorando como esses
elementos sdo realizados. Para tanto, o pesquisador necessita ter cuidados,
tempo ¢ habilidades: “Em termos praticos, a andlise e interpretagao exigem
tempo e esfor¢o e nao existe aqui um método que seja o melhor. Na
esséncia, elas implicam a imersao do proprio pesquisador no corpus do
texto (BAUER; GASKELL, 2007, p.85).

A configuracao do estudo se deu na propor¢ao em que as ideias
foram sendo retiradas dos textos, a partir das informagdes observadas no
fenémeno investigado. Essa formata¢ao se deu num processo organizacional
linear de informagoes, dentro de certo limite de tempo e espago.
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1.8 Universo empirico

Os participantes especificos deste estudo foram os prefeitos dos
municipios que estido consorciados ao Consoércio Intermunicipal de Saude
da Regiao Oeste de Mato Grosso, bem como trés gestores administrativos
do referido consércio.

1.8.1 Insergdao no campo da pesquisa

A interagao com o objeto de pesquisa aconteceu N0 momento
que se procurava entender a dinamica e a logistica dos procedimentos
adotados pelo CPS, para atender os usuarios e como esses procedimentos
sao elaborados. A partir dessa necessidade, um trabalho de observagao
foi realizado no ambito do CISOMT. Assim, comecou-se o trabalho de
campo pela sede do proprio consoércio, onde se deu o reconhecimento do
ambiente, a aproximag¢ao com as pessoas que dirigem e prestam servigcos
para o consdrcio e com os proprios usuarios’. O local aqui designado
como sede do consorcio tem sua composicao fisico-estrutural disposta
da seguinte forma: a sala da administracao, os consultorios médicos, uma
cozinha, uma sala de reunides e um espago para a espera dos usuarios.
Alguns prestadores de servicos de natureza médica atendem em suas
proprias clinicas. No ambiente de espera dos usuarios, geralmente ocorre
a maioria dos fatos que demonstram as representa¢oes dos técnicos e
usuarios do consorcio, além dos proprios prefeitos, que, por vezes, sao
visiveis nesse ambiente.

As representa¢Oes foram apreendidas por meio do contato com
os sujeitos envolvidos nesse processo, a partir de leituras das legislacoes
especificas, de conversas com pessoal da area da saude, de literaturas
sobre o assunto, bem como de reunides e outros momentos considerados
possiveis. Assim, articulando os depoimentos com a literatura, espera-se
compreender os elementos das representagdes.

9 Estive, por varias vezes, na sede do consércio, em horarios distintos e programados, e
com a devida autorizagdo dos seus gestores. Nessas visitas, busquei, a principio, observar
e descrever as agbes desenvolvidas pelos recursos humanos daquela instituicio. Nos
momentos seguintes, participei de conversas e reuniGes, mas sempre como observador,
embora, por alguns momentos, houvesse questionamentos a respeito da minha presenca
e do meu trabalho.
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CAPITULO II

2 PARCERIAS COMO FERRAMENTAS NA GESTAO DA SAUDE
PUBLICA

As dificuldades de gestio do sistema de saude em nivel local sio
cada vez mais evidentes nos diversos municipios espalhados no territério
nacional. Os entraves encontrados pelos gestores desses municipios
sao similares, ainda que as caracteristicas geograficas, populacionais e
socioculturais apresentem mais disparidades. Assim, podemos observar, nos
trabalhos realizados no interior do pafs, que 0s meios mais convencionais
sao adotados no sentido de dar resolugao aos problemas de gestao publica
nos entes federados. Nesse sentido, o Centro de Estudo e Pesquisas de
Administragdo Municipal (CEPAM), um 6rgao que tem como finalidade
capacitar os municipios na implementacao de medidas que modernizem as
gestoes e levem a implantagao de politicas publicas que deem aos municipios
possibilidade de trabalhar seus problemas sociais, desenvolveu um trabalho
intitulado: “Consorcio: uma forma de cooperagao intermunicipal” (2001),
sendo que, nesse trabalho, os autores evidenciam a importancia da busca
da solugao dos problemas administrativos na conjuga¢iao de recursos e
no intercambio de experiéncias administrativas realizadas por meio desse
instrumento de agdo governamental, ou seja, os consorcios publicos. Os
autores, a0 expressarem suas ideias no trabalho acima citado, definem que
consoércio se da quando duas ou mais pessoas juridicas de direito publico
interno conjugam esfor¢os entre elas, a fim de serem otimizados os recursos
orcamentario-financeiros, humanos e materiais, existentes no ambito de
cada uma. Portanto, para o CEPAM, os consoércios caracterizam-se pela
esséncia associativista de cada ente, no sentido de buscarem resolutividades
para os problemas dos mesmos, cooperando entre si.

Os consorcios sao realidades vivenciadas de forma mais evidente
em nossos dias, haja vista a necessidade de parcerias por parte das
administragdes publicas, no sentido de cumprir os requisitos legais que
lhes sao cabivelis.

Discorrendo sobre consércio, Keinert e sua equipe, no
trabalho intitulado: “Inovacio e Coopera¢ao Intergovernamental:
microregionalizagdo, consorcios, parcerias € terceirizacdo no setor
saude” (2000), fazem um diagnostico dos consorcios intermunicipais de
saude nos Estados de Mato Grosso, Ceara e Parani. O referido estudo



CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE: UM ESTUDO EM REPRESENTACOES SOCIAIS

apresenta algumas das dificuldades que esses Estados enfrentam para que
essa ferramenta de gestido possa ser implementada. Personalidades ligadas
a area foram entrevistadas e deram seus depoimentos, testemunhando
as dificuldades que enfrentaram na implantagio dos varios consorcios,
os quais foram objeto de estudo, entre os quais o proprio CISOMT, o
qual foi objeto de nosso estudo. Sobre os consércios do Estado de
Mato Grosso, o estudo mostra, entre outras vantagens, a articulagao dos
municipios consorciados, no sentido de buscarem especialistas médicos
de outras regioes do pais, uma vez que os salarios pagos pelos consorcios
sao atraentes e, assim, trazem certa competitividade com unidades que sao
credenciadas no sistema e mesmo com privadas.

Outro fator importante que o estudo apresenta tem relagio com
a desigualdade econémica dos municipios e a falta de estrutura hospitalar
para que sejam implantados os consorcios. Dai a necessidade de se
observar, dentro do mesmo Estado, varios consércios com formacoes
diferenciadas. Assim, cada regido se adéqua a sua realidade, buscando, no
principio do associativismo, alinhar-se dentro dos principios que norteiam
a saude. A partir dessa fomentagao, nota-se que a intersetorialidade pode
ser vista pelos gestores como uma tendéncia nas atividades que seriam
desenvolvidas pelos consoércios.

2.1 Regionalizagio e descentralizagao

Ainda sobre o trabalho desenvolvido por Keinert e colaboradores,
vale ressaltar que, no Estado do Ceard, os elementos que nortearam a criagao
dos consorcios de sadde tiveram sua base nos principios norteadores da
regionalizacio e da hierarquizacio preconizada pelo SUS (Sistema Unico
de Saude). Isso se da por meio de um trabalho da SESA (Secretaria de
Saude do Estado), por intermédio dos érgios gestores do SUS/CE, que
fazem um trabalho junto a varios representantes da sociedade organizada,
como: representantes de Universidades, sociedades médicas, 6rgaos
de classe e outras associacOes ligadas a saude. Por meio destes, foram
definidas as estratégias de organizagdo do atendimento aos trés niveis de
atengdo, os niveis primario, secundario e terciario (KEINERT; ROSA;
MENEGUZZO, 20006, p.61). Ainda sobre o processo de desenvolvimento
dos consércios de saude no Estado do Ceara, observa-se que o principio
basico da descentralizacao foi tomado como estratégia para que fossem
reorganizados os servigos de saude daquele Estado.

Assim sendo, cabe ressaltar a importancia do processo de
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descentralizagdo e regionalizagao trabalhado no ambito dos entes
federativos. E possivel entender que o processo de descentralizagdo no
Brasil toma forma mais definida a partir da constituicio de 1988. Esse
momento, através das paginas constitucionais a Unido, permite significativa
transferéncia de recursos e isso ocorre por meio da elevagiao do volume de
transferéncias automaticas e do poder de taxagao que ¢ dado aos Estados
e municipios, gerando, assim, uma efetiva descentralizacao fiscal. Para
Arretche (2000, p.26), ndo ocorreu, nesse mesmo momento, algo que seria
importante dentro desse processo, ou seja, a pactuagao das fungoes na area
social devidas a cada ente federativo e de forma paralela a descentralizagao.
Nessa mesma conjuntura de estruturacao das praticas de atendimento as
politicas publicas e conforme a lei 8.080/90 (BRASIL, 1990), que dispoe
sobre o principio basico para a promogao, prote¢ao e recuperacao da saude,
além de dar direcionamento quanto a organizagao e o funcionamento dos
servicos prestados pelos entes federados com relagio as agdes de saude,
também fica definido que ¢ dever do Estado cumprir com as diretrizes e
com as normas que regulam o Sistema Unico de Satde.

O cumprimento dessas normas e diretrizes trouxe aos municipios
brasileiros, na sua maioria, algumas dificuldades, porque esses municipios
nao conseguem reunir, de forma individual, profissionais que atendam as
demandas de segundo e terceiro nivel. Os municipios de pequeno porte, por
nao conseguirem garantir o devido atendimento aos seus municipes, levam
esses cidadios, ou seja, os pacientes, para os grandes centros, deixando
os hospitais (de responsabilidade do Estado) sobrecarregados nos seus
atendimentos. No entanto, para Dallari (1991), o Estado se faz por meio de
uma série de agdes humanas ininterruptas, sendo estas determinadas por
um fim, que devera ser uma sintese dos desejos individuais. Assim, o desejo
dos individuos, independentemente das situagdes em que os entes estejam
envolvidos, e como parte integrante desse Estado, é que suas necessidades
basicas sejam atendidas conforme preconizagao da prépria legislagao, do
proprio Estado.

O desejo, misturado com o senso de obrigagdo em cumprir essas
diretrizes, faz com que os governantes parem para analisar que somente
por intermédio de um sistema descentralizado e regionalizado haveria
a possibilidade para que todos os cidadaos pudessem ter acesso a essas
benesses conquistadas por meio dos movimentos sociais.

Nesse momento, seria necessario que novas formas e modelos de
ferramentas fossem estudados ou aperfeicoados para por em pratica essas
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conquistas. A descentralizagdo dos servi¢os de saude, bem como em outras
areas, torna-se necessaria, uma vez que, no inicio dos anos 90, ja era possivel
perceber que nio era cabivel que o governo federal continuasse aplicando
uma metodologia de atendimento conforme efetuada pelos governos do
Estado desenvolvimentista. Mas o que deveria ser feito? A principio, era
necessario observar a capacidade dos Estados e municipios em gerir essas
politicas publicas, em buscar modelos de gestio que alavancassem as bases
econdmicas, oferecendo a esses entes federativos o poder de taxar essas
riquezas, dando assim, aos Estados e Municipios, capacidades técnica e
administrativa proprias.

Contudo, ainda a esse respeito, Arretche (2000) diz que a
importancia da variavel “capacidade de gastos dos governos” também
esta na base dos trabalhos que consideram que a descentralizagao fiscal
da constituicao de 1988 sucedeu-se o efeito da ampliagao da capacidade
de gasto das unidades subnacionais de governo. Ou seja, se ha uma ideia
de descentralizar a capacidade de gasto do governo, logo descentraliza
também as acOes na area social.

Contudo, nem todos os entes federativos estavam preparados
para tal descentraliza¢do, que se define na (in) capacidade do ente federativo
assumir as responsabilidades administrativas com base nos repasses federais
e recursos proprios. No entanto, era necessario que esses entes buscassem
um novo modelo de prestacao de servigos sociais. Arretche (2000) diz que
essa incapacidade e/ou capacidade tanto no ambito fiscal e administrativo
seria um obstaculo a descentralizagdo, independentemente dos atributos
institucionais das politicas em questao, isto é, de sua engenharia operacional,
de sua historia institucional e das regras constitucionais que normatizam
sua oferta. As possibilidades de gestio de qualquer politica social seriam
igualmente condicionadas pela capacidade fiscal e administrativa dos
governos. Ou seja, a descentralizacao das fung¢des do governo federal em
favor dos Estados e municipios se desenrola na medida em que esses entes
federados apresentam sua (in) capacidade em relacdo a gestio das fungoes.

A descentralizagao caminha a largos passos nos anos 90, quando o
governo federal delega aos Estados e municipios grande parte das fungdes
de gestao das politicas de satde, habitagao, saneamento basico e assisténcia
social (ARRETCHE, 2000). No ano de 1997, instancias colegiadas com
representacdo paritaria de Estados e municipios eram responsaveis pela
alocacio da totalidade dos recursos da principal fonte financeira da politica
nacional de saneamento e habitagao popular-FGTS (Fundo de Garantia
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por Tempo de Servigo). Assim, s6 para vislumbrarmos a situagao naquele
momento, 58% da oferta da merenda escolar era integralmente gerida pelos
Estados e municipios; 69% das consultas médicas eram realizadas por
meio de prestadores estaduais e municipais, sendo que destas, 54% eram
prestadas pelos municipios, o que significa que mais de 50% das consultas
realizadas passaram ser oferecidas por prestadores municipais. Portanto,
deve ser ressaltado que até o final dos anos 80, conforme Arretche (2000),
evidentemente, salvo as excegodes, os municipios era o nivel de governo
menos envolvido na oferta de servico de saude.

Entretanto, é preciso dizer que a descentralizagao das acdes, ou
seja, das politicas publicas no Brasil levou em considera¢ao uma ampla
acao de reforma nos entes federados, isso se considerarmos a dimensao
territorial do pafs, as expressivas taxas de desigualdades tanto no que tange
a questdo de estrutura administrativa, como na capacidade econémica e
administrativas desses entes federativos.

Assim sendo, o caminho trilhado por Estados e municipios,
no intuito de que esses entes federados chegassem a esse nivel de
descentralizagdo no tocante as fungdes administrativas governamentais,
passou pelos diversos movimentos sociais, que imbricados com os desejos
politicos partidarios de outros, ou seja, dos proprios agentes politicos
partidarios, fizeram a diferenca nos momentos considerados importantes
de elaboragao da nova constituicao. Para Doimo (1995), os movimentos
sociais que foram direcionados pela Igreja Catdlica, unidos a0 movimento
dos sanitaristas, exerceram papel fundamental na definicdo dos novos
rumos que deliberou as politicas sociais de satde. Essas politicas foram
implementadas e, consequentemente, vinculadas a outras agdes, que foram
amadurecidas em debates em outras frentes de reivindicacoes.

Essas forgas culminam num processo de reivindicagao de classes
que coloca os movimentos pré- saide em destaque entre tantos. Dai, nas
palavras de Doimo (1995),a afirmagao de que, dentre os movimentos sociais,
o Movimento de Saude se destaca pela importancia e pela necessidade de
uma definicdo de novas politicas que atendessem a demanda da saude
gerada no meio social.

Portanto, os consoércios intermunicipais de satde tomam
rumos mais definidos a partir desse novo contexto, assegurando aos
municipios a oportunidade de trabalhar em cooperag¢ao com o Estado e
a Unido, buscando, nesse principio, resolver as dificuldades particulares
dos mesmos, sem que interferissem nos demais or¢camentos destinados
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para administra-los. Barros (1995) comenta que os municipios, a partir
desse momento, come¢am a buscar a livre negociagdo entre eles, no
sentido de dar resolutividades aos problemas diversos encontrados nas
suas administracoes. Assim, os consércios, ndo s6 na area da saude, mas
em diferentes areas especificas, tornam-se ponto de atragdo para esses
municipios.

A partir desse contexto, trabalhou-se uma defini¢ao no sentido
de construir responsabilidade para cada ente federado, dando aos mesmos
oportunidades em participar e gerir os recursos disponiveis, para buscar
atender as necessidades da sociedade. O principio do associativismo
engendra nos gestores o desejo de procurar nesse mecanismo as possiveis
saidas, dando os municipios conveniéncia para resolverem seus problemas
de carater social; consequentemente, os conflitos nascem em decorréncia
das particularidades de cada ente federativo.

Para Durao (2009), os conflitos surgem quando ha entre os
sujeitos choque de interesses e quando desejam o mesmo objetivo. Para
o autor, ¢é inegavel que esse conflito surja em funcido de um embate ao
representar o momento de culminancia em que a sociedade entreolha-se
e percebe-se profundamente suas caréncias e desigualdades. Isso pode ser
notado nas palavras da senhora Helena, quando ela descreve o momento
em que nasce a proposta de criagdo do CISOMT. Ela diz: “Porque sé
existiam especialidades aqui em Caceres, com isso, a cidade de Caceres
recebia um numero de pacientes muito grande de toda regido e os
médicos do municipio ndo comportavam tamanho atendimento”. Pode-se
imaginar, a partir dai, o conflito de interesse na perspectiva de conseguir
vagas nos hospitais da cidade de Caceres por parte dos municipios da
regido. As desigualdades e caréncias dos municipios tanto em conduzir o
paciente, bem como em dar para esses pacientes condi¢des adequadas de
atendimentos eram causa de constantes conflitos entre esses municipios.
Dai entendermos que ha a possibilidades de que nos movimentos sociais
acha-se a possivel chave para que a sociedade possa abrir o dialogo que a
conduza a solu¢ao do conflito gerado a partir do esteio da sociedade, que
¢ a desigualdade. Por conseguinte, o embate que se trava nas mais diversas
camadas da sociedade sao resultado de um conflito quase que necessario a
vida humana, no sentido de dar ao homem as habilidades imprescindiveis
para vencer os conflitos e superar as diferencas sociais (DURAQO, 2009).

Quando se observa a propor¢ao, a amplitude dos ideais que
proporcionaram ao Estado brasileiro de direito a possibilidade de trabalhar
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suas dificuldades por meio do instrumento da cooperagao, remetemo-nos
a uma pergunta feita por Touraine na sua obra Podensos viver juntos? Ignais e
diferentes (1998). F. imprescindivel que olhemos para o passado e com os
olhos fitos no presente e analisemos a indaga¢ao de Touraine: é possivel
viver juntos? Quando Doimo (1995) ressalta a importancia dos movimentos
sociais para o desfecho do novo modelo de politicas publicas no Brasil e
af cita, dentre outros, o MCV, MOM (Movimento de Moradia, doravante)
e o MCD (Movimento de Luta Contra o Desemprego, doravante), traz
para a discussdo a seguinte reflexdo: como andam os movimentos sociais
em nossos dias? Mais adiante, voltaremos a esse assunto, por achar que o
mesmo mere¢a maior discussao.

Para que na atualidade haja todo esse processo de cooperagiao
entre os entes federativos, os conflitos foram inevitaveis. As batalhas
nas conferéncias, nos encontros especificos das categorias de base, nas
discussdes de parlamentares, nas casas de leis espalhadas nos Estados e
municipios do pafs, bem como no ambito das proprias universidades, que
sairam ao encontro das ideias ja pulverizadas no meio da sociedade em geral.
Podemos, entdo, pensar que todo esse processo se desencadeou porque
houve uma mutacido dos anseios da coletividade, no sentido de receber
do Estado os servicos prestados de forma passiva. Essa mutag¢ao levou o
Estado a procurar satisfazer as necessidades dessa sociedade, sociedade
essa mais exigente, proativa, participante nos debates de forma diferente.

Quando a sociedade entende que o social se faz a partir das
reivindicagdes provenientes das relagoes geradas nas comunidades
periféricas em diregdo aos centros, as formas de elaboragao das politicas
publicas de atendimento aos individuos parecem assumir rumos diferentes.
O Estado, como agente arrecadador e, consequentemente, gerenciador
dos recursos a ele depositado pelos sujeitos que os constitui, percebe a
necessidade de responder aos que financiam suas agdes, no tocante aos
diversos formatos de atendimento as exigéncias dessa sociedade.

Nesse sentido, Harger (2007) comenta que por haver essa
modificacio de uma sociedade passiva numa sociedade mais proativa,
modifica significativamente o conceito do que ¢é servico publico. Ou seja,
novas demandas sociais exigem novos meios de prestagao de servigos
publicos e estes se alteram de modo a assegurar que os anseios da sociedade
sejam atendidos.

Assim, na busca de métodos que viabilizassem chegar aos
resultados gerados a partir das agdes governamentais, 0s governos concebem
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formas de acesso para que, por meio destes, os cidadaos encontrem os
caminhos possiveis ao atendimento as suas necessidades basicas. Portanto,
levando em considerag¢ao que as politicas publicas produzem a ideia de
que 0 governo esta em acao e essa ag¢ao produzira efeitos especificos, os
consoéreios publicos em saide, bem como em outras areas da administragao
publica, juntam-se a somatoria das atividades dos governos, que vao agir de
forma direta na vida do cidadao. Isso determina a necessidade de que os
governos subnacionais trabalhem em forma de associativismo as ag¢oes e
que terdo consequéncias diretas no dia-a-dia da comunidade. Nesse sentido,
os consorcios se apresentam como ferramenta complementar entre as
diversas ferramentas que possibilitam ao Estado a fung¢ao de articulador e
por meio das representatividades, ou seja, os governos, subsidiar os mesmo
nas atividades decorrentes das personalidades que esses entes federados
assumem.

Por assim dizer, os consércios constituem pega relevante dentre
os varios instrumentos da administra¢ao publica. Nesse contexto, partindo
da necessidade de que se otimizem as relagdes entre os entes federados,
objetivando atender as necessidades comuns dos mesmos, o sistema de
associativismo, por meio dos consorcios, surge como possibilidade de
resolucdo dessas necessidades. Assim, para Harger, consércio publico
pode ser definido como:

Pessoas juridicas com personalidade de Direito Publico
ou privado formada exclusivamente por entes federativos,
criadas por lei ou por intermédio de autorizacio legislativa
dos entes federados, que desejam associar-se, para, sem
objetivar lucros, atender a servigos publicos de interesse
comum dos associados. (2007, p.82).

Nesse contexto de associativismo entre municipios, o Centro de
Estudo e Pesquisas de Administracaio Municipal ressalta que:

Se os servigos sio de interesse comum de pessoas juridicas de
direito publico interno podem ser executados por meio delas
proprias, bastando a conjugacao de esforcos entre elas, a fim
de serem otimizados os recursos orcamentario-financeiros,
humanos e matetiais, existentes no ambito de cada uma. A esta
forma de execugio denominamos consorcios. (2001, p.21).

Deste modo, a obrigacao que ¢é inerente aos Estados e municipios
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em cumprirem as prerrogativas relativas ao atendimento das politicas
publicas produz nos gestores sentimentos de associativismo, gerando,
a partir daf, uma imagem representativa e de possivel execugao dessas
politicas publicas no ambito de suas regides. O CEPAM, buscando definir
essa imagem figurativa de associac¢do, relaciona essa imagem ao conceito de
consoéreios intermunicipais. Assim, o CEPAM propoe a seguinte defini¢ao
para consorcio intermunicipal: “A associagao de municipios, criada para
a execucao de atividades e/ou servicos publicos de interesse comum dos
participes” (2001, p.21). Destarte, os Consoércios Intermunicipais sao
definidos como ferramentas de gestdo das politicas publicas adotadas
pelos municipios, com o objetivo de atender as demandas geradas pela
sociedade nos mais diversos niveis de servigos, desta forma, aproximando
a administragao publica do cidadao.

Segundo Misoczky e Bastos (1998), o consoércio intermunicipal é
um pacto efetuado entre dois ou mais municipios, que se comprometem a
executar, em conjunto, um determinado empreendimento. Ou seja, trata-
se, assim sendo, de uma modalidade de acordo firmado entre entidades
da mesma natureza. Daf definir consércio Intermunicipal de Saude como:

Associagdo entre municipios, para realizagdo de atividades
conjuntas referente a promogao ¢ recuperagio da saide de
suas populagoes |[...] deve ser visto como um instrumento
para o enfrentamento de problemas comuns e nio como
uma outra esfera governamental do SUS ( MISOCZKY,
BASTO, 1998).

Contudo, cabe dizer ainda que, o consércio intermunicipal de
saude deve representar uma iniciativa eminentemente municipal, e que a
partir dessa iniciativa as agoes conferidas de forma constitucionalmente
aos municipios no ambito da satdde publica sejam reforcadas pela gestio
participativa.

Para Barros (1995), os consorcios intermunicipais, desde
que assumam critérios e recomendagoes intrinsecas aos principios da
administragao publica, poderao se tornar uma ferramenta de politicas de
fomento e cooperacio para o desenvolvimento de uma regido. . notéria
a adesdao dos gestores em todos os niveis da administragao publica em
implantar esse novo modelo de gestao. Daf o crescimento evidente dessa
ferramenta na administragao publica, sendo que os CPS sao evidenciados
em relacdo aos demais.
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Em 2002, havia no Brasil 141 CPS intermunicipais, distribuidos
em treze Estados da Federacdo, que, naquele momento, atendia mais
25 milhdes de usuarios. Esses consoércios apresentavam-se como parte
da descentralizagdo das ag¢des praticadas pelos Estados subnacionais
e da municipalizagdo. Mesmo com o poder de gerenciar os problemas
concernentes a saude publica e outros servigos no Brasil, a formacao desses
CPS nio obedece a uma tnica logica, mas ao interesse e a disponibilidade de
cada regido, conformando com os diversos modos de atuagdes, permitido
seu melhoramento, incluindo ou nio outros municipios (TEIXEIRA;
MACDOWELL; BUGARIN, 2002).

Os CPS intermunicipais surgem, entdo, no Brasil, num contexto
de redemocratizacio e descentralizacio do poder da Uniao sobre os
municipios, numa forte reagao desses contra o centralismo dos recursos e
das decisdes, antes arraigadas no alto escalio do poder publico, durante o
regime militar.

A partir de entdo, os CPS Intermunicipais vao se espalhando pelo
interior do pafs e se definem como uma forma de associativismo entre
municipios, para resolver prioritariamente o problema da assisténcia no
interior do Estado. Esse processo consiste na uniao desses municipios para
participarem da programagao e da gestio dos hospitais, tendo garantidos,
como contrapartida, os servicos de atendimento e assisténcia em saude
especializada aos habitantes desses municipios (KEINERT; ROSA;
MENEGUZZO, 20006).

Alein®11.107/05 (BRASIL, 2005) diz, em seu artigo 1°, paragrafo
3° que os consorcios publicos na area de saude deverdo obedecer aos
principios, diretrizes e normas que regulam SUS. A sua criagdo deve estar
sujeita a formaliza¢do de instrumento que ressalve os direitos e especifique
os deveres de cada municipio. Desde as pequenas agdes pontuais a
programas de longo prazo, os CPS podem se constituir com menor ou
maior pretensio de durabilidade e impacto.

Portanto, cabe aqui definir o que venha a ser consorcio
intermunicipal de saude

Os Consércios Intermunicipais de Saude (CIS) tém a finalidade
de agilizar, aprimorar, inserir e atender as necessidades secundarias da
sociedade, dando-lhe o direito que lhes é assegurado na Constitui¢ao
Federal e na lei 8.080/90. Os CIS, como modelo de gestio nas politicas de
saude publica, trazem, em sua formagao, o dever de reorientar os servigos
de saude, com critérios de promogao e prevengao, na busca de melhorar
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a qualidade e a integralidade das intervengdes do Estado nesses servigos,
fortalecendo a capacidade operativa e resolutiva dos servigos, em seus
distintos niveis de atencio.

Segundo o CEPAM (2001), ¢é facultado aos municipios e as
suas administragdes organizarem seus servigos por meio de consorcios
intermunicipais, ou seja, por meio de um sistema de cooperagao entres esses
municipios. Sua implantagao devera visar a solugoes menos onerosas e mais
eficientes e atender aos interesses e as necessidades das comunidades locais
e/ou de uma determinada microrregiao de seus respectivos municipios.

Portanto, cabe salientar que embora o associativismo e o
cooperativismo apresentem principios semelhantes, ambos nio sio
sinbnimos. Para Doriléo (2007), a empresa cooperativista é assim definida:
“é uma associagdo autonoma de pessoas que se unem, voluntariamente,
para satisfazer as aspiracOes e as necessidades economicas, sociais e
culturais comuns, por meio de uma empresa de propriedade coletiva e
democraticamente gerida” (p.49). As associa¢oes apresentam também
esse ponto comum, ou seja, a participagao voluntaria, porém, enquanto
no cooperativismo as pessoas se unem em torno da construgdo de um
empreendimento que traga posteriormente beneficios a essas pessoas,
no associativismo as pessoas se unem para fazer algo que sozinhas nio
conseguiriam fazer, ou, ainda, mesmo conseguindo, unem-se para facilitar,
economizar tempo ou até mesmo ganhar mais dinheiro (DORILEO, 2007).
As associagdes se formam a partir de um grupo de duas ou mais pessoas
que se unem para defender interesses comuns. Seu patrimonio ¢ constituido
pelas contribui¢des dos seus associados, bem como por outros meios dos
quais se podem citar: doagdes e subvengdes (FRANCA, ALMEIDA, 2007).
Cabe dizer que esse sistema de cooperagao toma espago a partir da década
1930, quando ¢é possivel notar o interesse do governo nessa nova forma de
trabalhar os recursos disponiveis a sociedade.

Os diversos gargalos que afligiam a saide publica num contexto
nacional conduzem os entes federados a trabalharem, por meio das
associagOes, os recursos disponiveis em suas localidades. Os consorcios
sao, entdao, o resultado de uma livre negociacdo entre essas entidades
federativas, que veem nesse modelo uma forma de planejar e executar
objetivos comuns, a partir da celebragao de um contrato acordado com a lei
11.107/05" (BRASIL, 2005). Pode-se dizet que os consoércios publicos siao

10 A referida lei, de 06 de abril de 2005, dispoe sobre normas gerais de contratacio de
consorcios publicos e dd outras providéncias.



CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE: UM ESTUDO EM REPRESENTACOES SOCIAIS

mecanismos de grupos, com objetivos comuns entre os entes federativos
que os integram. Sua importancia da-se na possibilidade de se por em
pratica e a disposi¢do dos cidaddaos o acesso a servicos ou obras que nao
lhes seriam possivel se dependesse apenas da atuagdo de um tunico ente
federado. Para Durao (2009, p.159), “o consoércio publico se estabelece
como um verdadeiro intercambio de vontades entre os consorciados de
direito publico”.

Para tanto, concebe-se o entendimento de que Estado e nagio
convirjam para o mesmo denominador comum, ressaltando, por meio
das reivindicagoes publicas, o dever dos governos em criar e executar
politicas publicas que sejam suficientes para cumprir com 0s requisitos
basicos para a vida de uma sociedade. Dessa forma, pensar em consorcios
publicos é buscar o entendimento de que se é publico, essa esfera pertence
a todos, portanto, ¢ comum a todos e, assim, espago conflituoso em
virtude das representagdes que se agregam em torno do objetivo comum
(JOVCHELOVITCH, 2000).

As mediagoes para que os servicos de carater publico aperfeicoem-
se podem acontecer a2 medida que a comunidade participa da formulagao
das regras que regerao a execuc¢ao desses servicos. Porém, os anseios da
sociedade para que o Estado prestasse um servigo publico de qualidade nao
¢ algo novo e quando se fala em cooperagio, também estamos falando de
algo que nao ¢ novo. No decorrer da historia, sempre houve a necessidade
de solucGes, mas essas solugoes eram dificultadas pela inexisténcia de uma
disciplina juridica clara que permitisse aos entes da federagao se reunir
para buscar o atendimento de necessidades comuns, haja vista que as
necessidades coletivas sao ilimitadas, ao passo que os recursos para atendé-
las possuem seus limites. Porém, as possibilidades de que os entes federados
elaborem e executem acdes voltadas ao atendimento dessas necessidades,
tornam-se possiveis a medida que esses entes se unem numa perspectiva
associativista. Assim, Harger (2007) trabalha o conceito de servigo publico
e, consequentemente, o conceito de consoércio publico, buscando esse
novo desafio que estd inserido na responsabilidade do Estado em atender
as necessidades dos cidadaos conforme as normas legais.

Portanto, a formulagdo de uma agenda publica que atenda as
necessidades da sociedade, levando em consideragao o principio de inser¢ao
dessa sociedade nas praticas de saude coletiva é um direito universal do
cidadao e um dever do Estado. Cabe, por conseguinte, ao Estado criar
mecanismos adequados para que todos possam, por meio desses direitos,
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ser inseridos nesse sistema e, assim, o Estado cumprir com os objetivos
preconizados.

2.2 Estado, nagio e as representagdes

Pensando nesse contexto e levando em consideracao que as
representacOes sociais estdo intrinsecas aos diversos espagos publicos,
buscou-se, aqui, uma definicao conceitual de algumas expressoes utilizadas
no decorrer deste estudo, como nagao, Estado, conséreio publico, consércio
intermunicipal de satde, satde publica, servicos publicos, além de outros
elementos inerentes.

Assim, prossigo ressaltando que o tema saude publica no Brasil
tem, ao longo dos anos, mais especificamente a partir do final dos anos
1980, depois da institucionalizacio do Sistema Unico de Saude - SUS,
merecido, por parte dos governantes e da sociedade civil, uma atencao
especial. O processo de descentralizacao, com nova configuragao do sistema
regionalista e microrregional de saude, trouxe, na sua composi¢ao basica,
a necessidade de aproximar os servicos publicos de seus usuarios. Mas
apos promulgaciao da Constitui¢ao de 1988, quais foram os mecanismos
usados para que todos os cidaddos brasileiros pudessem usufruir dos
direitos garantidos pela nova constitui¢ao, principalmente no tocante a
saude publica?

Entre outras respostas, vieram os CPS, uma forma encontrada
para atender as necessidades dos cidaddaos e uma ferramenta de gestao para
que Estados e municipios viabilizassem a prestagao dos servigos publicos
a sociedade. No entanto, esse dever do Estado como ente federativo
em atender as demandas advindas do meio social tem, na sua histéria, o
principio basico para tal.

Entender o que significa o termo Estado também ¢ entender o
processo economico do qual esse Estado ¢ o principal articulador. Assim,
cabe-nos buscar no desenvolvimento do capitalismo elementos que nos
direcionem a esse fim.

Segundo Carnoy (2005), o desenvolvimento capitalista sempre
esteve imbricado com o Estado. No século XII, mesmo estando em avanco
e assim apresentar um papel de grande importancia no contexto economico,
essa forca tinha seu poder relativamente limitado. O capitalismo privado
era fonte propulsora de producao, ou seja, era no setor privado que se
achava o centro da mudanga social, e nao no setor publico. Mas vale dizer
que esse momento esta superado, embora esse pensar ainda em nossos dias
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domine o conceito de como deveria ser o setor publico.

A ideia de um Estado democratico constitui-se na efetivacdo de
um Hstado pluralista. Ou seja, pluralismo com sua maxima de que ¢ direito
de todos; a liberdade individual, assim, reivindica-se para ser o proprio
conceito de democracia. Ora, uma vez que o Estado pluralista demanda o
direito da liberdade individual, logo, esse direito torna-se o dever do mesmo
em cumprir com a maxima de que o governo deva servir aos interesses da
maioria, mesmo que na pratica, segundo Carnoy (2005), nem sempre o
faca. Ou seja, o governo democratico esta a servico do povo, colocado la
por esse povo para cumprir tal funcio.

Mas vale dizer que nosso objetivo ndo se encontra em definir
quando comeca e quando termina o pluralismo ou exaurir as defini¢oes
sobre o termo Estado, porém, buscar a defini¢ao que nos ligue ao cerne do
nosso objeto, ou seja, o Estado como administrador dos bens publicos e
articulador desses bens, no sentido de proporcionar ao cidadao dignidade
de vida. Mas, apenas para nos situarmos, foi somente por volta do final
do século XVII que a lei divina como senhora da organizagao politica e
administrativa foi substituida pelos fundamentos dos direitos individuais
e pela teoria do estado de natureza (CARNOY, 2005). Chega-se, portanto,
a um consenso que nao ¢ mais possivel governar a partir do principio
teocrata, até porque, segundo Carnoy (2005), um sentimento originou-se
no renascimento e tornou-se uma firme convic¢io durante o século XVII,
o sentimento de que a filosofia moralista e aos preceitos religiosos nao
mais poderia ser confiada a repressao das paixoes destrutivas dos homens.
E nesse sentido que se desenvolve a teoria do Estado pluralista, do Estado
liberal, teoria que se baseia no direito individual, na acio do Estado em
cumprir com os deveres de cobrar, impor e, como contrapartida, devolver
beneficios, por meio de a¢des politicas deliberadas, a favor do social.

Cumpre-nos definir o que é Estado. Recorremos as palavras
de Carnoy (2005) quando, citando palavras da obra O contrato social, de
Rousseau, concebe o termo Estado como agente garantidor da liberdade
e da igualdade. Para ele, o poder do Estado reside no povo, e o contrato
social, para esse autor garante a liberdade desse mesmo povo. O Estado,
sob esse contrato social, trata todos os cidadaos igualmente, porque ele esta
agindo como um Estado sob a dire¢ao da vontade geral. Assim, concebe-se
o Estado como a vontade geral, ou seja, o poder sai do povo, logo, o poder
do Estado reside na cidadania e somente na cidadania.

Além do exposto acima, é possivel trabalhar a defini¢ao de Estado
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partindo da ideia de trés pressupostos basicos que asseguram a esséncia
dessa defini¢ao: a compreensao do elemento fisico territorial, a forca da
organiza¢ao social do elemento humano e a compreensido do elemento
subjetivo da soberania. Essa triplice juncdo determina seus elementos
essenciais de entendimento na constru¢ao de uma visao de Estado publico
de direito. Dessa forma, para melhor compreender a figura de Estado, é
preciso entendé-lo como um contrato social, no qual as partes tém funcoes
especificas a desempenhar, como uma sociedade humana, em que existe
diferenciagao politica, diferenciagio entre governantes e governados,
na qual ha uma autoridade politica; é nesse contexto que se visualiza a
constituicio de um Estado (DUGUIT, [s.d.]).

Ainda conforme (DUGUIT, [s.d.]), uma nagdo surge da ideia
de agrupamento humano, fixado em um determinado territorio, ligado
por lacos histéricos, culturais, economicos, linguisticos e religiosos,
politicamente administrado por unico governo. Portanto, para que se tenha
uma nagao, faz-se necessario certo grau de civilidade, de organizagao social
e tudo isso depende de uma conjuntura interdependente, que passa pela
familia e sdo pontos tao necessarios que faz nascerem os aglomerados,
chamados de cidades. Esses grupos de civilizacao, partindo do principio
que algo os mantém ligados ao territério e que sao esses lagos que os fazem
solidarios os individuos, personaliza-se em autoridade politica, autoridade
religiosa, mas todos nascem um dependendo do outro. Entao, onde se
busca a esséncia da unidade nacional? Nos elementos primarios de uma
nagao ou nos elementos secundarios de um agrupamento humano? Para
o autor, o elemento essencial da unidade nacional deve ser procurado na
comunidade, nas tradi¢oes, nas necessidades e nas aspiracoes.

Esses elementos sao pressupostos de uma poderosa contribui¢ao
na formacdao de colunas de sustentacio de solidariedade nacional. Essa
solidariedade, advinda das aspiragoes, dos sentimentos, da vontade de
defender o patrimonio fisico, ideolégico faz com que os individuos
aumentem, no seu cotidiano, os lacos de solidatiedade nacional. Esses lacos
de solidariedade sao formas de manter um dependente do outro, causando,
assim, a divisao de trabalho, ou seja, por viverem préoximos uns dos outros,
trocam naturalmente e com maior frequéncia e maior facilidade os servigos
que um pode prestar ao outro em decorréncia de suas diferentes aptidoes.
Destarte, falar de Nacio é discorrer das necessidades coletivas, oriundas de
seus membros, que se acham também inseridas na familia, na cidade. Ou
seja, Estado e nagao se fazem por ag¢oes de cooperagio.



CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE: UM ESTUDO EM REPRESENTACOES SOCIAIS

Entao, uma na¢do tem sentimento, tem posicionamento, no
entanto, sua consciéncia nao pode ser confundida com algo separado de
uma unidade ou algo individual. Ela ¢ a via que produz o fendmeno, que é o
Estado. Nagao é governo e governados. Isso demonstra os agrupamentos
nacionais, nos quais se percebe a diferenciacdo entre governos e os
governados (DUGUIT, [s.d.]).

A nagio, como personalidade, busca nos movimentos de grupos,
de cooperacio, associagao, a apropriacao dos direitos a ela outorgada pela
propria forga do direito e, assim, os espagos que sao destinados ao convivio
desses cidadaos tornam-se espagos publicos, ou seja, espagos de direito de
todos, espacos onde se produzem e reproduzem as representagoes desse
todo. Os bens, os direitos e as obrigacdes devem ser compartilhados na
medida em que os referidos pilares conseguem atender aos propositos
de cada individuo. O Estado, como figura representativa dos individuos,
revela-se por meio dos governantes que, por forga de sua representatividade,
muitas vezes acabam por se confundir o primeiro com o dltimo, ou seja,
os governantes tornam-se evidentes como se o Estado fosse os proprios
governantes.

Nota-se, eventualmente, certa confusio em caracterizar tanto
Estado quanto governo como sendo a mesma coisa. Miliband (1982) vale-
se das palavras de Weber, de que é dado ao Estado o direito de reivindicar
com éxito o monopolio do uso legitimo da forga fisica dentro de um
territorio. Nesse contexto ele diz: “Mas o Estado ndo pode exigir nada:
apenas o governo em exercicio ou seus agentes devidamente credenciados
podem fazé-lo” (p.67-68). Simplificando bastante, o Estado ¢ composto
por um povo, um territério e um governo. E o governo é formado por
todas as institui¢oes dos poderes Executivo, Legislativo e Judiciario que as
ocupam durante o mandato de quatro (4) anos ou o tempo que persistir.
O Estado ¢ uma institui¢ao politica, social e juridicamente organizada, que
ocupa territério definido, onde a lei maxima ¢ a constitui¢ao, sendo dirigida
por um governo que possui soberania reconhecida, tanto internamente,
como externamente.

E interessante dizer que o individuo, como parte dessa estrutura,
dessa esfera chamada Estado, precisa cumprir com suas obriga¢oes advindas
dos seus direitos e essa obediéncia, num determinado senso comum, deve
ser dada ao Estado; porém, é aos governantes que ela é prestada. Ou seja,
quando a sociedade, no legitimo direito de reclamar por servicos que,
supostamente, deveriam ser prestados pelo Estado, ela assim o faz nao
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ao Estado como figura territorial ou nagao, mas ao governo, que exerce o
poder de executar as agoes ao Estado delegadas. Essas a¢Ges prestadas pelo
Estado podem ser denominadas de servigos publicos. O que se entende por
servicos publicos ¢ topico que abordaremos na sequéncia. Cabe, porém,
compreender que sA0 0s governos que os criam e 0s executam com base
nas necessidades e reivindicag¢oes da sociedade. Portanto, vale ressaltar que
para se falar em governo, faz-se necessario entender que a composicao do
sistema governamental depende dos elementos: classe politica e sistema
politico.

O Estado como instituicio que busca preservar e cumprir os
direitos e atribuir aos sujeitos os deveres a eles inerentes exerce esse poder a
partir de um conjunto de pessoas que detém efetivamente o poder politico.
A esse conjunto denomina-se, além de classe politica, elite do poder. O
poder da centralizacao das forcas supostamente necessarias para que se
organize e se faga cumprir os pré-requisitos juridicos de uma sociedade
esta diretamente vinculado a esse conjunto de pessoas.

Parece ser senso comum o entendimento de que o governo surge
do povo. No entanto, a efetividade das agdes de competéncia do Estado,
mas delegadas aos governantes o dever de executa-las, pertence a uma
minoria. Por isso, Bobbio (1987) diz que os governos em toda organizac¢ao
politica, pertence a uma minoria.

O governo, portanto, legitima-se pela auténtica necessidade
de que haja uma classe politica e que, a partir desta, as a¢Oes de carater
publico sejam desenvolvidas. Mas uma vez legitimadas essas necessidades,
percebe-se a diferenciagao com respeito a formagao dessas classes politicas
que dao formas aos governos. Essas classes se dividem, segundo Bobbio
(1987), em classes fechadas e abertas, com relagdo a sua formagao; quanto
a sua organizag¢ao, distinguem-se classes, cujo poder vem do alto, ou seja,
essas classes podem ser denominadas de classes autocraticas; as classes
democraticas, para Bobbio, o poder vem da base, de baixo.

Com relagao ao sistema politico, o governo se define a partir das
necessidades do Estado em resolver os conflitos que nascem no ambito
das relagoes entre os entes federados. Para Bobbio (1987), esse sistema
politico corresponde “ao conjunto das relagoes de interdependéncia entre
os diversos entes que em conjunto contribuem para desempenhar a fungao
de mediagao dos conflitos, de coesao do grupo e de defesa dos outros
grupos” (p.111).

Esse conjunto de pessoas, também chamado de elite politica,
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constroi-se a partir da necessidade desse grupo em defender um contiguo
de ideias, as quais podem dar origem as ideologias e essas, por sua vez, as
motivagoes politicas partidarias. Para Miliband (1982), nao se passaum sé dia
sem que os lideres politicos que estao a frente dos negdcios publicos, ou seja,
o governo, deixe de pressionar o publico com suas ideias e crengas. Assim,
tem-se por defini¢ao que governo ¢é a representatividade de uma sociedade
por um grupo que apresenta caracteristicas oligarquicas ou democraticas,
sendo que essa representatividade se da a partir da aceitagao do sujeito por
meio de um instrumento legitimador nos casos dos sistemas politicos com
alta diferenciagao dos papéis e alta autonomia dos subsistemas, ou seja, nos
casos democraticos, o voto. Logo, se o governo representa uma sociedade,
o atendimento das necessidades primarias dessa sociedade esta vinculado
ao dever desse governo em cumprir os requisitos que o faz representante
desses sujeitos. Ou seja, cumpre ao Estado executar os servigos publicos
que sao considerados necessarios para o bem-estar social.

2.3 Servigos publicos

A raiz mais distante do conceito de servigo publico pode ser
encontrada na Grécia Antiga, por intermédio da palavra liturgia. Segundo
Harger (2007, p.34), a palavra liturgia “é composta do adjetivo “/itos”, que
significa publico, e do substantivo “ergon”’, que significa prestacao de atividade
e que, na liturgia, era um servico prestado a coletividade pelos detentores
de grandes fortunas”. Para os juristas, a definicao de servigo publico esta
ligada a prépria definicio do papel a ser exercido pelo Estado perante a
sociedade. Essa definicao tem sido modificada no decorrer dos tempos,
nas concepgodes ideoldgicas dos interesses politicos, que se apresentaram
ou ainda se apresentam dentro do contexto historico da sociedade. Dessa
forma, ao longo do tempo, os Estados criam sua prépria histoéria, na sua
propria experiéncia. Esse tratamento diferenciado no atendimento as
necessidades dos cidadaos impede, conforme Harger (2007), a formulacao
de um conceito para servigo publico que seja universal, mas nao impede
que certas nogoes elaboradas em outros paises possam ser adotadas no
Brasil, desde que estejam em harmonia com o sistema juridico nacional.

Ha, no doutrinamento juridico, divergéncias ao conceituar
servicos publicos. Porém, o que foi proposto nesse estudo nao se da no
sentido de achar uma defini¢ao correta para o termo, mas de buscar uma,
dentre tantas, que dé o entendimento sobre as praticas e agoes dos entes
federativos como responsaveis pelo gerenciamento das politicas publicas
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desenvolvidas por meio dos CPS. A busca por definir servico publico
parte do principio de que essa defini¢do tenha utilidade perante o Direito
brasileiro na atualidade. Portanto, servico publico pode ser definido como:

Toda atividade exercida pelo Estado ou por quem lhe faca as
vezes, para a realizagio direta ou indireta de suas finalidades
e das necessidades ou comodidade da coletividade, ou
mesmo conveniéncia do Estado, tudo conforme definido
pelo ordenamento juridico, sob regime peculiar, total ou
parcialmente publico por ele imposto (ARAU]O, 2000, p.
100).

Para Meirelles (1995, p. 294), “servico publico é todo aquele
prestado pela administracao ou por seus delegados, sob normas e
controle estatais, para satisfazer necessidades essenciais ou secundarias
da coletividade ou simples conveniéncias do Estado.” Observa-se, nos
conceitos citados, que cada autor tem sua peculiaridade ao conceituar
servico publico, um mais abrangente e outro mais restrito. Mas todos os
conceitos seguem no entendimento de que servigo publico é obrigacao do
Estado para com a coletividade, a qual adquire direito de buscar os meios
necessarios para suprir suas necessidades.

Segundo Mello (20006, p.634), servigo publico “é toda atividade de
oferecimento de utilidade ou comodidade material destinada a satisfacao da
coletividade em geral, mas, fruivel singularmente pelos administradores”.
O Estado assume como pertinente seus deveres e presta por si mesmo,
ou por seu representante, sob um regime de Direito Publico. Portanto,
consagrador de prerrogativas de supremacia e de restricoes especiais,
instituido em favor dos interesses definidos como publico no sistema
normativo.

Enfim, mesmo diante de tantas variagdes conceituais, observa-se
um entendimento mais abrangente em Carvalho Filho, que pretende fixar
em seus leitores a ideia de que hd uma obrigacdo na presta¢ao por parte
do Estado e do Direito, por parte da coletividade, quando diz que servigo
publico é: “Toda atividade prestada pelo Estado, ou por seus delegados
basicamente sob regime de Direito Publico com vista a satisfacio de
necessidades essenciais e secundarias da coletividade” (20006, p.267).

Essas defini¢coes clarificam o contexto no qual os atores sociais
publicos e da sociedade civil atuam, portanto, auxiliando na compreensao
do que significam os consorcios e seu campo de agao.
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Todavia, sio nesses espagos construidos em determinados
momentos por necessidades coletivas e em outros por motivos de interesses
ideoldgicos que as Representagdes Sociais se apresentam nas mais diversas
formas, sendo que estas estio inseridas na histéria e na cultura de uma
comunidade e se manifestam nos discursos publicos e no pensar social
sobre fenomenos que tocam de maneiras fundamentais as realidades
sociais, realidade que pode estar ligada ao objeto especifico CPS, ou seja, a
propria saude (VERONESE; GUARESCHI, 2007).
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CAPITULO III

3 FUNDAMENTOS HISTORICOS DA TEORIA DAS
REPRESENTACOES SOCIAIS

Para falar da teoria das representacées sociais, necessario ¢ buscar
em Serge Moscovici a fonte que da vida a essa teoria. E através da sua obra
A psicandlise, sua imagem e seu piiblico, de 1961, que o referido autor traz a tona
os fundamentos que deram suporte a essa teorizagao.

Esta ¢ elaborada a partir da insatisfacio de Moscovici em relagao
a falta, do ponto de vista do autor, da sociologia e a psicologia serem
parcialmente incapazes de explicar os fendomenos da coletividade humana.
Assim, Moscovici observa uma abertura, uma lacuna nessas areas e isso lhe
da impulso, no sentido de buscar a formulag¢do da teoria das representacoes
sociais. Hssa teoria buscaria explicar os fenéomenos da ordem humana,
pensando a partir de uma visdo nao so6 coletiva e nem tampouco a partir de
uma perspectiva individual, como trabalha, no primeiro caso, a sociologia,
e, por ultimo, a psicologia. Desenvolve, portanto, esse trabalho, no campo
da psicologia social, que segundo Jovchelovitch (2004) é a ciéncia do
“entre”, ou seja, analisa o preciso ponto onde o ambito do sujeito e do
social interagem. Importante ressaltar que trabalhamos com a perspectiva
dial6gica, da psicologia social, cujos autores mais representativos sao Serge
Moscovici, Pedrinho Guareschi, Denise Jodelet, Sandra Jovchelovitch,
Marilia Verissimo Veronese, citados ao longo do trabalho.

Fizemos uma opgao para trabalhar o conceito na se¢ao que segue,
articulando teoria e empiria (estudo tedrico e uma pré-analise dos dados)
para ja embasar na realidade empirica a referida teorizagao.

3.1 Representagoes sociais: articulando teoria e empiria

Durante pesquisa junto ao CISOMT (Consércio Intermunicipal
de Saude da Regiao Oeste de Mato Grosso), pude observar em duas
reunioes administrativas de prefeitos o quanto as falas (comunicagao), as
agoes, as articulagdes e as “barganhas” se constituem como “ferramentas”
necessarias nesse processo de compartilhar forgcas em busca do bem-estar
dos municipios.

Sabendo que o processo de interacdo entre os individuos exige
de cada um deles um posicionamento em relagio aos seus objetivos,
percebemos a necessidade destes em expressar os seus sentimentos,
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suas angustias, suas alegrias, seus desejos e suas reivindicagoes; seja em
coletividade ou em particular, as representagdes sociais se tornam um
canal de interacdo (por serem produzidas nos processos comunicacionais
e estarem na base das praticas), um elo das relagdes sociais. Nesse sentido,
o presidente do CISOMT, o senhor Marcos, quando interpelado se os
prefeitos dos municipios consorciados teriam nog¢ao da importancia do
ato de cooperar, no sentido de buscar solugdes para os seus municipios,
ele responde: “Nem todos...”. E, paradoxalmente, percebo que mesmo nao
compreendendo a importancia da cooperagao, esses prefeitos conseguem
interagir a partir dos atos de cooperagao. Ou seja, a compreensao do fato de
estar em intera¢ao social parece menos importante diante das necessidades,
que sdo objetos que os unem.

Nesse contexto, o prefeito da cidade de Sio José dos Quatro
Marcos/MT, o senhor José, diz que “o consércio deixa de cumprir
suas atribui¢bes como institui¢do representativa de uma coletividade,
quando o mesmo ¢ usado como uma ferramenta politica partidaria para
acomodagao de pessoas, assim atendendo interesses politicos partidarios.”
Mas reconhece que, no ato de cooperagao, seu municipio tem conseguido
encaminhar algumas resolugoes. Frisa-se que o interesse partidario
destacado pelo prefeito nao deixa de ser um elo de interagao, pois, nessa
acomodagao de pessoas, uma rede de relacionamento se forma, a qual tem
por objetivo, conforme palavras do prefeito, atender os interesses politicos
de seus participantes.

E possivel, a partir desse contexto, perceber que as representagdes
sociais se constroem no contexto de uma coletividade, por meio das
interagOes entre os atores que compdem esse coletivo. Portanto, seu
estudo nio deve centrar-se nem no individuo, nem no coletivo, mas na
articulagdo dessas instancias. Assim, os espagos criados dentro de uma
institui¢ao, ou até mesmo essa instituicdo como um espago reivindicatorio,
torna-se um lugar de alteridade, no qual as representagdes sociais desses
sujeitos reivindicantes sio evidenciadas.

Guareschi e Jovchelovitch  (1995) consideram que as
Representagoes Socials sao estratégias desenvolvidas por atores sociais
e tem por finalidade preparar o sujeito, no sentido de que enfrente a
diversidade e a mobilidade de um mundo que embora pertenca a todos,
necessita ser apropriado por cada individuo. Ou seja, os espagos estio
ai, mas precisam ser reivindicados. Essas Representa¢oes Sociais vao se
processando a medida que as relagoes vao sendo efetuadas dentro de um
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coletivo e se tornam instrumentos internos de mediacio.

Ainda para Guareschi e Jovchelovitch (1995, p.90), “as
Representagoes Sociais referem a categoria de pensamento, através do
qual, determinada sociedade elabora e expressa sua realidade”. Os referidos
autores afirmam que essas categorias nao sao dadas apriorie nao sao universais
na consciéncia, mas surgem ligadas aos fatores sociais, transformando-se
em fatos sociais passiveis de observacio e de interpretagao. Poderfamos
dizer que num contexto em que as a¢oes possivelmente sio desenvolvidas
a partir de decisdo coletiva, como no caso dos CPS, as representa¢des nao
sao frutos de uma consciéncia individual, de um ponto de vista egocéntrico,
mas de concepgoes de varios individuos, tendo, contudo, repercussao no
sujeito individual. Ainda na mesma obra acima citada, os autores dizem que
as representagOes sociais sao um grupo de fendmenos reais, dotados de
propriedades especificas e que se comportam também de forma especifica.
Assim sendo, podem ser consideradas um objeto de estudo, da mesma
forma que as proprias instituigdes.

E possivel que os CPS possam trazer na sua definicdo a
possibilidade da ac¢do solidaria, do partilhar esforcos, da cooperagao. Mas
¢ importante dizer que junto a essas possibilidades podem apresenta-
se elementos agente de discussoes, de discordias em torno de posigoes,
beneficios em favor de seus proprios interesses. F interessante notar que os
atores sociais se articulam nao apenas como resposta aquilo que eles veem
ou vivenciam, mas também respondem de acordo com o sentido que essas
situagoes téem para eles. No CISOMT, nota-se que, individualmente, ha um
descontentamento por parte de alguns consorciados, mas, na coletividade,
como parte integrante de um coletivo, suas atitudes se revelam satisfatorias
com os meios de busca de recursos, pois estes veem futuras barganhas em
prol de suas reivindicagoes. Em entrevista a mim concedida, o prefeito da
cidade de Caceres/MT, o senhor Mauricio, responde sobre a importancia
do CISOMT para sua comunidade. Ele diz:

Eu vejo o consércio como muito importante tanto para
cidade de Caceres como para regiao. Inclusive fui presidente
do consorcio intermunicipal de saide por duas vezes, mas ¢
muito importante dizer também que o consorcio, para poder
funcionar, ¢ importante que todos os municipios participem
do 6nus e do bonus. O 6nus que falo ¢ todos pagarem; o
bonus é que todos recebam a sua cota de beneficios, motivo
pelo qual pagam com o dinheiro puablico o numero de
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exames, de consultas especializadas etc. Isso tem que ser
proporcionalmente ao pagamento de cada municipio. E, as
vezes, esses problemas acabam gerando conflitos dentro do
conséreio (Comunicagdo verbal concedida por Mauricio em

julho de 2009).

Percebe-se que as representagdes, por serem construidas a partir
das percepgoes que envolvem os sujeitos, ou seja, a partir da alteridade
desses sujeitos, vao se apresentar de maneiras conflituosas. O consenso,
objeto possivel nas interagoes conflituosas, vai ser produzido nas praticas
interativas diarias e isso é que vai produzir as representagoes sociais.
Quando o prefeito diz que “[...] esses problemas acabam gerando certos
conflitos dentro do conséreio”, pode-se pensar que esses conflitos surgem
nao por acaso, mas em virtude das representagoes que cada gestor leva
com ele para o consorcio. As representagoes sao adquiridas no convivio
diario, em coletividade, nos processos comunicacionais. Para Veronese e
Guareschi (2007, p.32):

A teoria das Representacdes Sociais concebe o pensar ¢ a
linguagem como capturados no senso comum, no discurso
cotidiano. Em contraste com a pratica cientifica, que procura
chegar ao conhecimento cientifico, o pensamento do senso
comum chega a Representagdes Sociais de fenomenos
naturais e sociais. A ciéncia procura pela verdade através do
poder da racionalidade individual. As RepresentacGes Sociais
procuram pela verdade através da confianca, do crédito
baseado nas crencgas, no conhecimento comum e através do
poder da racionalidade dialbgica. As Representagdes Sociais
nao provém de raciocinios, ou de processos de informacao,
mas estdo baseadas no passado, na cultura, na tradicio e na
linguagem.

Veronense e Guareschi (2007, p.34) continuam afirmando que as
Representacoes Sociais sdo “entidades concretas, realidades em si mesmas,
conjunto de saberes e de praticas que constituem e ocupam um espago vital
e simbdlico, no qual nos movemos, pensamos, falamos e somos levados a
agir”.

Ainda nesse contexto, os autores acima citados dizem que se
prestarmos atengao ao nosso agir, veremos que é impossivel pensar, falar
e até mesmo agir sem que, por detras, como pressuposto, haja algo que
tenha a ver com a nossa cultura, crengas ou valores. Ou seja, o individuo
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parte da ideia de um pensar coletivo, e nao de uma ideia sem articulagao,
egocéntrica e isolada.

A formagao das Representagbes Sociais pode, ainda, ter outras
caracteristicas inseridas nesse processo constitutivo. Para Jovchelovitch
(2000, p.40), citando Moscovici:

As Representagdes Sociais estdo presentes nas reunioes
publicas, nos cafés, nas ruas, nos meios de comunicagao, nas
instituicdes sociais e assim por diante. Este ¢ o espaco em
que clas se incubam se cristalizam e sdo transmitidas. E no
encontro publico de atores sociais, nas varias media¢oes da
vida publica, nos espagos em que sujeitos sociais reunem-se
para falar e dar sentido ao quotidiano que, as representagoes
sociais sao formadas.

Vale dizer que nem todos os fendémenos sio representacoes
sociais, no entanto, enquanto fenémeno, elas expressam, em sua estrutura
interna, permanéncia e diversidade, tanto a historia, como realidades atuais.

Aindano trabalho de acompanhamento (entrevistas e observagoes)
com o CISOMT (nesse caso, em uma reuniao de prefeitos na cidade de Sao
Josédos Quatro Marcos/MT), pode-se observarariquezadas tepresentacdes
sociais: prefeitos, secretarios de saude, deputados, pessoas da sociedade
que participavam daquela reuniao compartilhavam seus sentimentos, seus
desejos, seus objetivos, quer fossem comuns ou nao, de forma explosiva,
emotiva, buscando consenso, reivindicando o que aparecia muitas vezes
como um pedido desesperado, outras soando como uma ordem autoritaria.
A representagao desse coletivo, mesmo parecendo divergentes, leva-os a um
ponto de convergéncia, a um denominador comum, a um ponto central,
ou seja, as necessidades da populacio. Isso ficou evidente quando alguns
prefeitos, juntamente com seus secretarios, entraram em discussao com um
deputado federal sobre um pedido de reajuste de valores oficializado pelos
médicos (Hospital Regional), chamado de interiotizacdo variavel''. Ha o
entendimento, porém, que os gestores cobram mais empenho e dedicacio,
no sentido de que os municipes nao fiquem nos corredores a espera de um
atendimento supostamente humanizado e que sejam atendidos dentro de
um perfodo de tempo considerado satisfatorio.

11 Interiorizagao variavel: refere-se a um repasse feito pela Secretaria de Satde de Estado
de Mato Grosso para os municipios da regidao Oeste, direcionado ao Hospital Regional.
Esse valor s6 pode ser repassado via consorcio, dito como um instrumento legal para tal
acao.
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Entretanto, o representante do legislativo federal buscou
centralizar a questao a partir de seu ponto de vista, tendo como ponto focal
a necessidade de mais agilidade nas cirurgias, que, no seu entendimento,
devem ter carater de urgéncia e sua demora pode acarretar mais problemas
para os representantes tanto do legislativo, como do executivo das
trés unidades administrativas. Contudo, os esforcos da autoridade em
demonstrar que suas representacdes convergiam para 0 mesmo ponto
comum, tornavam-se perceptiveis.

Para as autoridades locais que estavam presentes na sala de reuniao
na cidade de Sio José dos Quatro Marcos, bem como para o publico em
geral que ali se fazia presente, as palavras do deputado deixam transparecer
o desejo do mesmo em evidenciar que as propostas apresentadas aos
gestores e publico em geral tém suas bases nas discussoes realizadas
no ambito das trés esferas administrativas, levando em consideracio os
diferentes posicionamentos dos sujeitos que estao inseridos nesses espagos,
ou seja, as propostas sao formatadas apds ouvir os posicionamentos contra
ou a favor em relacdo a acdo a ser desenvolvida. No entanto, ressaltou-se
a responsabilidade cabivel ao setor privado em contribuir para que essas
politicas publicas sejam desenvolvidas e aprimoradas nos municipios da
regido. Nota-se, aqui, que as representacoes dos prefeitos, secretarios
e deputado sio manifestadas pela interacio que se da no campo dos
conflitos ou da aceitacio. E um processo dialético, de co-constituicio:
as representagoes sao manifestadas, re-configuradas, transformam-se e
modificam-se, modificando o sujeito individual, que, por sua vez, contribui
indelevelmente para o processo.

3.2 Trabalhando os elementos que constituem as representagdes
sociais dos gestores

As representagOes sociais, como saberes sociais constituidos
em relagio a um objeto social que também elas ajudam a formar
(JOVCHELOVITCH, 2000), concentram os esforcos do estudo realizado,
no sentido de procurar, nos espagos ocupados pela comunidade de gestores
que compoem o CISOMT, elementos que contribuam para o entendimento
dessas representagoes sociais.

E dentro desse contexto social, que se di por meio da
influéncia que cada sujeito exerce sobre o outro, que as representagcdes
vao se constituindo e transformando-se em agbes de cooperagdo. As
necessidades individuais e coletivas dos gestores, ainda que subjugadas a
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limitagGes primarias, possibilita ao individuo criar mecanismos que sejam
autossuficientes para que consolidem as diversas formas possivelmente
encontrada, com a finalidade de tornar essas aces coerentes no ambito da
esfera publica municipal.

O estudo das representa¢oes sociais de um coletivo em
relagao a dado objeto necessita apreender que é no ambito das diferencas
do coletivo que os elementos constitutivos dessas representacdes se
apresentam. Os fendomenos que sao produzidos em virtude dessa
diferenciacio se integram mediante objetivos comuns. E perceptivel
a ansiedade dos gestores na busca de encontrar solu¢des para os mais
diversos problemas em todas as areas da administragio publica. Mas,
perceptivelmente, a satde, nos diversos municipios do Estado de Mato
Grosso, e mais especificamente, nos municipios em que sao gestores, ¢ a
grande preocupagao dos gestores. Esse termo “preocupagao’ fica evidente
quando estes expressam seus sentimentos com relag¢ao aquilo a que eles sao
responsaveis como administradores. Esse sentimento de (in) capacidade é
o que faz com que esses homens publicos se imbriquem na tentativa de
sanar as controvérsias que sao criadas dentro da gestao publica dos seus
municipios.

As tentativas que sao frutos desse entrelace, lembram as palavras
de Jovchelovitch (2000), quando a autora diz que a vida publica existe
precisamente para enfrentar questoes de interesse coletivo. Esses interesses,
segundo Jovchelovitch, ndo podem ser resolvidos tendo como caminho
somente uma verdade, verdade com raizes nos proprios interesses privados.
Porém, quando o interesse de um torna-se preocupagao para o outro, pode
ser possivel que dentro de uma agdo coletiva os resultados sejam mais
eficazes. As questOes publicas precisam ser enfrentadas e, para tanto, as
diversidades geradas a partir delas fazem do proprio sujeito observador e
participante dessa agao coletiva. Os resultados que se buscam nessa ag¢ao
coletiva sio produtos motivados a partir da conscientizagao do sujeito em
produzir elementos que sejam decisivos numa cadeia de relacionamento,
que visa a proporcionar discussao e as habilidades para possiveis solugoes.

Vale ressaltar que o poder tem intima relagao com as for¢as de
debate. E nesse ambiente de discussio que forgas produtivas de poder
emergem. Nas discussdes de grupos comunitarios, de grupos associativos
politicos, familiares, religiosos nascem o elemento, ou seja, detecta-se a
acdo que caracteriza o poder. Jovchelovitch (2000) ressalta que o poder,
assim sendo, emerge de baixo, e ndo de cima. A referida autora diz: “sem
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o debate publico de um grupo, mediado pelo discurso e pela agao, ndo ha
poder [...]” (p.49). Assim, os espagos publicos transformam-se em arenas de
discursos produtores de poder. Sio lugares de agdes simbolicas carregadas
de elementos construtores de realidades.

Os espagos publicos sao minados das representagdes dos seus
sujeitos, portanto, lugar de alteridade, de saber, de demonstracio tanto
simbdlica, quanto representativa de uma realidade.

Mas quando se fala em espagos publicos, faz-se necessario
entender que esse espago também comunga com a pluralidade de
experiéncia, agregando-as as diversas perspectivas que sio expostas no
decorrer dos debates, das agdes coletivas. Entdo, o que significam esses
espacos publicos? O termo publico significa dois fenémenos relacionados,
mas nao idénticos: em primeiro lugar, ele quer dizer que o que é publico
pode ser visto e escutado por todos e possui a maior publicidade possivel.
Num segundo momento, o termo se refere ao proéprio mundo, enquanto
algo que é comum a todos os seres humanos e se diferencia do lugar
privado que cada pessoa ocupa nele (JOVCHELOVITCH, 2000).

Esses espagos se fazem importantes a medida que os seus
ocupantes se sentem possuidores desses espacos. Eles se tornam espagos
que se reproduzem no tempo, uma vez que 0s mesmos nao existirdo apenas
como espag¢os de uma geracio, mas transcendem a outras. Hsses espacos
agregam os sujeitos e asseguram-lhes o direito as bases da relagao dialogica.
Assim, quando os sujeitos que ocupam esses espagos se reconhecem
como agente transformador desses espacos, é possivel entender que
gestores expressam um sentimento de gratidao por existir esses lugares de
alteridades.

Durante o periodo que estivemos no campo de pesquisa
trabalhando com os varios sujeitos objeto da pesquisa, foi possivel entender
que esses espagos publicos, criados a partir das necessidades coletivas de
uma comunidade, tém maior for¢a como agente transformador e produtor
de saberes. Os individuos elementos da pesquisa por vezes se portam,
declaram-se, agem como elemento criador, mantenedores do espago em
debate. Os mesmos se autodeclaram cooperativistas, associativistas, ou
seja, identificam em si a necessidade em viver em grupos e em adotar um
comportamento cooperativo e solidario, para o bem comum. Mas esse
convivio social nao se limita tdo somente a essa troca de agao, mas a permuta
de conhecimentos, algo que transforma e que possibilita 0 homem escapar
do dominio da necessidade pura e entrar para um dominio completamente
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(6) O

diferente, o dominio da ag¢ao, ou da politica, no qual as pessoas desenvolvem
suas capacidades para o discurso e a agao (JOVCHELOVITCH, 2000).

Num pafs onde supostas a¢des politicas sio implementadas no
sentido de dar aos menos favorecidos oportunidade de inser¢io num
sistema unificado de saude, é preciso que se diga que qualquer agao que
venha fortalecer esse principio causa certa resisténcia. Isso se dd uma vez que
muitos municipios espalhados por todo o territério nacional apresentam
particularidades diversas que (in) possibilitam a gestao de determinadas
acoes. No entanto, as medidas associativas adotadas pelos governos
subnacionais demonstram capacidade de articulagio por parte desses
gestores em buscar instrumentos que viabilizem a execugao das agdes.
Nesse contexto, os consorcios de saude se materializam em instrumentos
de gestao, para que esses municipios tenham, nos seus consorcios de satude,
uma ferramenta habil que possibilite a geréncia dos bens e direitos dos
municipes. Mas esses espagos sao tao conflituosos como qualquer outro e
que por isso necessitam da a¢ao dialégica como elemento vital.

Assim, estar consorciado é estar junto e estar junto ¢é algo que
requer um processo longo, laborioso e que necessita ser construido; o estar
junto é uma conquista (JOVCHELOVITCH, 2008). O processo de estar
junto envolve ndo somente o querer estar junto, mas o entendimento do
que € estar junto. Estar em consorcio € estar junto. Pode-se dizer que estar
em consoércios € trabalhar a capacidade do sujeito em comunicar-se, ouvir,
participar, dividir, aceitar a capacidade de construir uma linguagem possivel
de ser compreendida dentro do grupo. Isso leva ao entendimento de que
estar junto é expor-se, a0 passo que O outro que se torna objeto dessa
exposi¢ao passa a ser motivo de nossa compreensao. Ou seja, é no dividir
das responsabilidades, das praticas do cotidiano que se constréi o que
chamamos de comunidade. F interessante que os gestores que compdem
o CISOMT por vezes ressaltam esse principio. Ainda que esse espago
publico seja marcado pelo conflito, o debate amadurece as tomadas de
decisoes, deixam subentender os gestores, infere o observador. Dai pensar
que os consorcios tragam em si caracterfsticas comunitarias, nas quais a
construcao dos espacos intersubjetivos, segundo Jovchelovitch (2008),
configuram nao apenas a identidade do eu, mas também um conjunto de
relagoes intercoordenadas que produzem fené6menos como a comunicag¢ao
e o didlogo, as identidades sociais, a memoria social, a vida publica e, ligado
a isso, segundo a autora, os saberes sociais.

Portanto, numa regiao composta por vinte e dois (22) municipios,
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¢ possivel que os lagos que os ligam tornem-nos um tnico espago dialogico.
Um espago no qual se possa dizer que os municipios da regiao Sudoeste
do Estado de Mato Grosso, mais especificamente, aqueles que integram
o CISOMT comungam o estar juntos, o estar em comunidade. Quando
o gestor do municipio “A” diz: “pra mim o consoércio ¢ muito bom”, é
possivel compreender seu entendimento como participante desse espago
de diferencas, bem como compreender o significado da expressao. Isso
porque o estar em comunidade possibilita a esses individuos a participa¢ao
nas decisoes que definirdo a vida social e que constroem os saberes sociais.
Assim, “esta muito bom” equivale entender o espago publico, no nosso
caso, o consorcio, como um lugar de decisao, de partilha, de solugdes, de
amizade (e conflitos/choques, embora patreca paradoxal); isso, para esses
sujeitos, é o estar em comunidade.

Destarte, viver em comunidade, para Jovchelovitch, parece
essencial, ao refletirmos sobre as suas palavras, quando ela diz: “é como
membros de uma comunidade que nos tornamos nés mesmos, emergimos
como atores sociais competentes e aprendemos a falar uma lingua” (2008,
p.127). Mesmo que os sujeitos que participem desse contexto sejam tao
diferentes entre si, sio nessas diferengas que o elemento conflituoso “se
ajeita”, dando estrutura ao espaco dialégico como espago de decisio.
Portanto, a comunidade nos garante o referencial a partir do qual - e em
relagao ao qual - nosso sentido unico de eu se origina.

O estar junto e em comunidade possibilita o surgimento de certas
fronteiras. E natural que, em meio a varias diferengas culturais, religiosas,
étnicas, sociais, administrativas, de linguas e fisicas tenha que se tomar
decisbes diferenciadas. Apesar de que no espaco publico deva aplicar-se
a maxima de que esse espago ¢ de todos e, assim, todos tém direito a
pertenca, nesses espagos O consenso parece nao prevalecer sem que as
contradi¢oes sejam expostas. Pensando assim, a formagao de fronteiras,
ainda que inevitavel, é de possivel transcendéncia, por meio do principio
aureo que rege a dialética direito e obrigacdes dentro dos espagos publicos
formados pelo partilhamento das a¢des administrativas.

As fronteiras podem ser divisorias de uma comunidade quando
a agdo politica se da numa perspectiva partidaria, mas as fronteiras sao
transcendidas quando as a¢oes politicas administrativas sao compartilhadas,
ainda que, nesse contexto, as caracteristicas dessas comunidades que
se acham nas margens fronteiricas sejam tao diferentes entre si. Nas
microrregides do Estado de Mato Grosso, podem-se detectar diversas
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formas de culturas, ou seja, podem ser detectadas fronteiras culturais,
além da possibilidade de visualizagaio das diferentes agdes politicas
administrativas que sao incorporadas a cada microrregiao, em resposta aos
anseios comunitarios. A fronteira, de modo algum, segundo Martins (1997),
reduz-se ou se resume a fronteira geografica. Para o autor, a fronteira pode
ser de muitas e diferentes coisas, como: fronteira da civilizacdo, fronteira
de cultura e visao de mundo, de etnias, fronteira da historia, das diferencas
e da historicidade do homem.

Pode-se dizer que fronteira caracteriza-se por um carater
ritualistico, de obediéncia a um doutrinamento que conduz o dominado
ao sacrificio, a degradagdo, para, desse modo, valorizar a existéncia de
quem domina, subjuga e explora. Como forma de demonstrar que a
fronteira esta além dos limites geograficos, as regides Sudoeste e Norte de
Mato Grosso sao consideradas polos regionais tanto nas agoes politicas
como culturais, porém, ambiguas em suas a¢cOes administrativas. A regiao
Sudoeste mais proxima da regiao pantaneira agrega os caboclos pescadores
que se jogam as margens dos rios em busca de sua sobrevivéncia. Mas
sao homens e mulheres de cultura regionalista, que procuram, nas raizes
da propria cultura, uma saida para os problemas considerados por eles
mesmos problemas modernos. Todavia, absorvem dessa modernidade a
seiva necessaria para alavancar o progresso da regiao.

Mediante isso, aquilo que parece tio distante, diferente,
ambiguo torna-se comum, sem fronteira. Mas nao podemos esquecer que
¢ natural da prépria comunidade construir fronteiras por meio das agoes
relacionais.

Jovchelovitch (2008) traz que “fronteiras sio sempre um produto
de relagoes entre comunidades” (p.135). Ou seja, as relagdes sdo necessarias
para que se construam mecanismo que sejam capaz de transcender essas
fronteiras. Cabe salientar que uma comunidade se constréi tanto a partir
de suas experiéncias, como das experiéncias dos que se encontram 12 fora,
do outro lado da fronteira.

Diante desse entendimento, pensar nos espagos publicos como
lugar em que as diferencas sao trabalhadas e como espago de construgao
das a¢Oes que se originam nas margens fronteirigas nao ¢ mera coincidéncia.
E quando os outros que se encontram de fora das fronteiras adentram a
fronteira e engajam-se na vida de uma comunidade. Esse engajamento se da
em diferentes niveis da vida social e com diferentes graus de proximidade
e poder (JOVCHELOVITCH, 2008). Em virtude desse engajamento,
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tantos os outros, como aqueles que ja se encontravam do lado de ca da
fronteira tendem a compartilhar suas iniciativas, projetos, problemas, suas
dificuldades.

Os consoércios de saude parece agregarem os outros. Os que
se agregam dizem: “sem o consoércio seria pior”. O que seria pior que
ser transladado mais de trezentos (300) km em uma ambulancia ou em
um automovel comum, com destino a um dos hospitais credenciados ao
CISOMT? O que seria pior que acordar e levantar as trés (3) horas da
manha, pegar uma bicicleta e por uma estrada deserta e perigosa viajar
mais de dez (10) km até chegar ao posto de atendimento a satde, sem que
haja a certeza de atendimento? O que seria pior que deslocar o paciente
para hospitais dos grandes centros e deixa-los nas macas, esperando lugar
em uma das enfermarias desses hospitais? Nada parece ser tao pior que
a perda de alguém que se ama por falta de atendimento de saidde. “Sem
o consorcio seria pior”, essas foram palavras de um dos participantes
desta pesquisa, tentando dizer que no consorcio as diferencgas existem, os
conflitos também, as fronteiras sao cruéis algumas vezes, mas o espirito
que os leva a cooperar vai além das margens, das linhas divisérias que
delimitam as forgas politicas, culturais, os atos religiosos e as divisGes
geograficas.

3.3 O pensar como ato preparatdrio a agio

Trabalhar as representagoes sociais dos gestores dos municipios
que compdem o CISOMT requer, antes de qualquer analise, compreender
que o ato de pensar determina as agoes dos seus pensadores. Considerando
que as representacoes sociais se apresentam como uma rede de ideias,
metaforas, imagens mais ou menos interligadas livremente (MOSCOVICI,
2009), sendo consideradas mais moveis e fluidas que teorias, percebe-se
que as representacoes sociais dos gestores se caracterizam por sua agoes
expressas em virtude do seu pensar. Esse pensat tem suas raizes no solo
dos debates, nas perspectivas das futuras a¢oes, de programas de governos,
além do anseio que vem do meio popular. Essas representagdes sociais
se formam a partir do momento em que os gestores idealizam e buscam
um espago no qual suas forcas tenham representatividade politicas. As
Representa¢oes Sociais como imagem e significacao nos conduz a criar, a
reproduzir aquilo que pensamos.

No grafico um (1) exposto a seguir pode ser observado que a
representacao parte do sentido de que ha uma imagem e assim necessita-se
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de que para tal imagem haja uma significagao.

Grafico 1

1. Eisacompreensiao e como essa compreensio de representagao é
comunicada. Essa compreensao pode partir de algo ja existente
ou ainda do imaginario do sujeito. A partir da visualizagao do
objeto considerado o fato gerador, da-se inicio ao processo de
comunicagao. Nesse momento se observa o fato gerador da
representagao, ou seja, o objeto percebido, e esse fato gerador
pode reproduzir ou transformar-se em praticas e significados em
relagdo a compreensao desse objeto. Ou seja, as representacoes
vao dar forma ao objeto que ela representa. Como saberes sociais
que foram construidos dentro de uma relagdo que tem o objeto
social como preeminéncia, elas tém a funcao também de ajudar a
formar conceitos sobre o objeto, sobre o fato gerador do debate.
Representacao ¢ o que se pode chamar do material necessario
para que se construa o saber, para que se dé forma aquilo que se
pensa. Portanto, a representacao, segundo Jovchelovitch (2008),
nao ¢ uma entidade estatica, mas um sistema que se constréi. B a
construcao desse sistema se da em bases que sao interrelacionadas
e que lhe asseguram o principio arquitetonico da seguranca. Essa
construcdo se da em trés pilares basicos: sujeito, outro e objeto.
A representacdo ¢ a matéria e a substancia do saber, a estrutura
subjacente a todos os sistemas de saber, o material que constitui
todo saber possivel que temos do outro, do nosso mundo e de
n6s mesmos (JOVCHELOVITCH, 2008).

(6)4
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Segundo Moscovici (2009), a representa¢ao iguala toda imagem
a uma ideia e toda ideia a uma imagem. Ou seja, aquilo que nao
¢ familiar para o sujeito, logo esse sujeito cria uma imagem para
tal objeto. A representacido de algo niao conhecido se molda a
partir das caracteristicas que sao particulares a ideia. Portanto,
representar um espaco no qual sua principal caracteristica é o
debate, o discurso, implica pensa-lo, idealiza-lo como um espago
comum. Imagem da possibilidade ao sujeito de viver um espago
nao familiar, criado a partir do seu imaginario, mas com atitudes
e aches como se 0 mesmo estivesse vivendo a realidade. Mas essa
imagem que se forma em torno daquilo que se representa nao
necessariamente deva reproduzir uma realidade. Imagem que se
cria de uns determinados espagos, pessoas ou objetos, quando
esses nao sao familiares, os mesmo nao podem ser considerados
copias pura e simples de uma realidade. Contudo, segundo
Siqueira, Reis e Oliveira (2007), é preciso que alguma relagio com
o real seja estabelecida na formagao dessa imagem, sob a forma
de representagdes desse espaco. Ou seja, é necessario ancora-
la a uma realidade, torna-la concreta para os sujeitos ocupantes
desses espagos. Por ancoragem compreende o processo pelo
qual os sujeitos procuram adequar uma realidade nao familiar a
sua realidade, enquanto que objetivagdo é o processo pelo qual
0s sujeitos tornam concreto, visivel, uma realidade (OLIVEIRA,
WERBA, 2010). As imagens que se formam a partir das
representacoes de cada sujeito os conduz a tomar posi¢oes
em relagdo ao objeto do imaginario. Isso pode determinar as
formas, os modelos de relagdes que poderao ser construidos
quando esse imaginario torna-se aplicavel, possivel, real. Como
pode ser definida essa imagem, ou seja, esse imaginario? Para
Siqueira, Reis e Oliveira (2007), essa imagem ¢ “a faculdade
originaria de por ou dar-se sob a forma de apresentagao de uma
coisa, ou fazer aparecer uma imagem e uma relagdo que nao sao
dadas diretamente na percepgao” (p.12). Entio, a representa¢ao
dessa imagem da-se em torno de uma ideia que se origina no
desejo de viver uma situacao. No entanto, as imagens que sio
constituidas em fungao das necessidades de cada gestor, muitas
delas, podem nao ter nenhuma relagio com a realidade, ou, em
parte, pode contemplar essas representacdes. Como exemplo,
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um dos participantes do estudo, presidente do consoércio e gestor
de um (1) dos doze (12) municipios que compoéem o CISOMT,
diz: “na verdade acontece que, as vezes, mesmo tem alguns
prefeitos que nao entende muito bem a concepgao de que é o
consoércio e... imagina que o consorcio vai resolve o problema
de saude do municipio dele. Isso nao acontece, nio acontece
no meu ¢ nao acontece de nenhum outro [...]” (Comunicacao
verbal concedida por Marcos em fevereiro de 2010). De que
forma essa imagem se difunde, propaga-se? Sua propagacao
acontece por meio da comunicagao e, assim, essa imagem torna-
se objeto de julgamento, de interpretagdes dos sujeitos inseridos
nesse contexto. Esses sujeitos sio multiculturais e para Siqueira,
Reis e Oliveira (2007), cultura pode ser entendida como “uma
lente através da qual o homem vé o mundo. Homens de culturas
diferentes usam lentes diversas” (p.13).

Penso que para falar de significacao ¢é preciso entender a principio
o objetivo principal das representagoes sociais. Ferreira e Brum (2000),
escrevendo sobre as Representagoes Sociais e suas contribui¢oes no campo
da sadde, citam o entendimento de Moscovici em relagaio ao objetivo
central das representagdes sociais. Assim, elas descrevem:

A funcio central das representacbes sociais ¢ ancorar os
sujeitos no mundo, permitindo que se possa dar sentido a
realidade. Dar sentido a nés mesmos e que possamos nos
movimentar no mundo de forma mais ou menos tranquila
[..]- Por isso as representages sociais tém como funcido
transformar o que nio ¢ familiar em algo que se possa lidar

(FERREIRA; BRUM, 2000, p.08).

Se partirmos do principio de que para trabalhar algo que nao ¢é
familiar faz-se necessario torna-lo familiar, esse processo nos conduz a
uma assimilagao e posterior acomodacao das informagdes que estio sendo
processadas; consequentemente, é preciso que o sujeito possa interpreta-
las a partir de uma visao inteligivel, que dé sentido as agoes desenvolvidas
port esses sujeitos ou por uma coletividade. Portanto, nesse processo de dar
significado ao imaginario, ao objeto ou até mesmo ao individuo, o sujeito
classifica e denomina as imagens e essa classificacao passa a ter significado
para o préprio sujeito ou para uma coletividade. Assim, entendo que dar
significado a uma representacao ¢ trabalhar o principio da ancoragem e
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objetivacdo, sendo que a primeira se processa pelo ato da assimilagdo e da
acomodagao das informagdes, ao passo que a segunda trabalha a fungio
de dar materialidade a um objeto abstrato e consiste em reproduzir um
conceito em uma imagem (FERREIRA; BRUM, 2000).




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE: UM ESTUDO EM REPRESENTACOES SOCIAIS

(6) 8

CAPITULO IV

4 CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE, UM ESPACO
PARA AS REPRESENTACOES SOCIAIS

A partir dessa contextualizagao, na qual as representagdes sociais
compartilhadas entre sujeitos vao dar forma ao objeto que elas representam,
os consorcios se materializam em espagos representacionais dos atores
que se associam, objetivando interesses comuns. Portanto, por meio dessas
representagoes, os entes federados procuram, no ato associativo, definir
acoes que sejam instrumentos de inser¢ao da sociedade a qual representam
nas diversas areas do setor publico. Uma vez que é a partir do sujeito que
se delibera forca a esses espagos representacionais, cabe dizer que a esse
sujeito ¢ dado o direito de lutar, de reivindicar e participar das agcdes que se
formam nessa esfera publica. Para que essas a¢oes possam ser concebidas,
cabem aos sujeitos que se inserem nesse espago adquirirem caracteristicas
que os identifiquem com suas comunidades, daf, por vezes, esses sujeitos
se tornarem um set revolucionario.

Assim, sdo nesses espagos de intensas permutas que 0s sujeitos
negociam suas realidades, realidades essas supostamente pautadas no
principio da ordem e do direito. Ainda cabe dizer que as realidades sociais
sao negociadas e produzidas pelos sujeitos que se encontram na agao e no
discurso para construir a esfera publica JOVCHELOVITCH, 2008).

Para Touraine (2006), a nogao de sujeito esta estreitamente ligada
a de direitos. A historia do sujeito é a da reivindicagao de direitos cada
vez mais concretos, que protejam particularidades culturais, cada vez
menos geradas pela agdo coletiva voluntaria e de institui¢oes criadoras de
pertencimento e de dever. E essa passagem dos direitos mais abstratos aos
mais concretos que conduz a realidade do sujeito. Ou seja, o Estado, como
representante desse sujeito, é devedor da prestacao de servigo que atenda
os requisitos primarios desse sujeito. Ainda conforme Touraine (2007), esse
sujeito se forma “na vontade de escapar as forcas, as regras, aos poderes
que nos impedem de sermos nds mesmos, que procura reduzir-nos ao
estado de componente de seu sistema e de seu controle sobre atividade,
as intengoes e as interagoes de todos” (p.119). Touraine (2007) continua
seu pensamento dizendo que essas lutas sao desiguais, por isso, segundo o
autor, “nao ha sujeito se nao rebelde, dividido entre a raiva e a esperanga”

(p.120).
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Um sujeito capaz de lutar e resistir as forgas contrarias, aos
habitos indesejaveis. Mas ¢ preciso evidenciar que o sujeito ndo ¢ a alma
em oposicao ao corpo, uma vez que € ele que delega forgas ao Estado,
dele sai o poder, mas também dele emana o poder que constroéi as forgas
produtivas e organiza-as em beneficios dos subalternos. Portanto, o
sujeito ¢ quem da sentido ao Estado e o Estado da sentido ao sujeito por
suas agdes, assim se fazendo também sujeito. E importante frisar que
o individuo s6 € sujeito pelo dominio de suas obras que a ele resistem.
Mas essa resisténcia € positiva, a medida que ¢ racionalizagdo, porque
aquilo que € racional ¢ também instrumento da liberdade; ela ¢ negativa
a medida que essa racionalizacdo ¢ dominada e utilizada por patrdes,
modernizadores, tecnocratas ou burocratas, que dela servem para impor
seu poder aqueles que estes transformam em instrumentos de producao
e consumo (TOURAINE, 1994).

Ainda para Touraine (2007) O sujeito é o contrario da identidade
e se perde na intimidade, mesmo quando atravessa estas realidades e ¢é
atravessado por elas. Portanto, o sujeito é conflituoso, por isso entra em
conflito com as for¢as dominantes. Mas isso s6 ocorre quando lhe é negado
o direito e a possibilidade de agir como sujeito.

Deste modo, os conséreios publicos surgiram como ferramenta
necessaria para que esse sujeito torne-se parte fundamental no processo
de reivindicagao social. Reivindicagdo que se constitui legal, no sentido de
atender as necessidades desse sujeito conflituoso, conforme o principio
constitucional da eficiéncia administrativa, introduzido na Constituicio
Brasileira pela Emenda Constitucional n® 19/1998. Para Cattani (2009),
o conceito de eficiéncia'? tem relacio com a relacio entre meios e fins.
Esse principio destaca que os agentes publicos devem desempenhar-se
com presteza, competéncia, perfeicao e rendimento funcional, para que os
servicos publicos prestados venham a ser satisfatorios, atendendo, assim,
aos interesses da comunidade, ou seja, os interesses do individuo, do sujeito
(BRASIL, 1988).

Nesse contexto, anteriormente a organizag¢ao das legislagoes
que disciplinaram a cria¢ao dessas parcerias e mesmo deparando-se com
muitas barreiras, os municipios se destacaram por suas agoes locais, sem
que pairassem duvidas sobre sua participagao como integrantes do Estado

12 “O conceito de eficiéncia diz respeito, genericamente, ao grau de efetividade dos meios
empregados, em um dado processo para alcangar-se um objetivo ou gerar-se o resultado
visado, em suma, concerne a relacdo entre meios e fins” (CATTANI, 2009, p.169).
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brasileiro, como estabelecido no artigo 18 da Constitui¢ao Federal. Pode-
se dizer que esses consorcios surgem com a finalidade de contribuir com os
entes federados, no sentido de trazer a esse sujeito conflituoso possibilidades
de participar efetivamente nas praticas sociais de sua comunidade. Isso lhes
garante, pelo menos supostamente, a participagao em elaborar e conduzir
politicas publicas que os oportunizem diminuir a desigualdade social no
pals, no atendimento dos servigos publicos.

Com relagdo as agOes praticadas pelos entes federativos, o Brasil
vem sofrendo uma crise em seu sistema federativo, que se acentuou com
maior gravidade no federalismo sanitirio"”. A interrup¢io do fluxo de
recursos advindos do sistema previdenciario para atender a saide publica,
no ano de 1993, culminou em um avanco dos gastos previdenciario sobre
a saude, gerando uma grave crise no financiamento desse setor. Este corte
forcou os governos a aumentar a carga tributaria, ainda que de forma sutil,
criando, naquele momento, a Contribui¢io Proviséria da Movimentagao
Financeira (CPMF). Outras medidas também foram adotadas como forma
de solugdes para a “doenca que assolava a saide publica brasileira”. As
dividas publicas e a gerag¢ao do superavit primario se tornaram questoes
primordiais dentro da politica econoémica.

Nessa conjuntura,adescentralizagao dos servigos publicos colocou
o sistema federativo brasileiro em uma encruzilhada, levando os municipios
a assumir as responsabilidades da realizacao desses servi¢os, com recursos
supostamente considerados escassos. Esse modelo federalista competitivo
teve sua origem nos Estados Unidos, que preza pela competi¢iao entre os
entes federados, como forma de atender com eficiéncia as demandas dos
cidadaos (KEINERT; ROSA; MENEGUZZO, 2000).

Outro modelo de federalismo vigente em paises como Canada,
Alemanha e Australia é adotado no Brasil, como suposta ferramenta da
gestao das politicas publicas no ambito dos municipios. Esse modelo,
definido no sistema de cooperagao, valoriza relativamente as ag¢oes de
cooperagao entre os entes federados. A pratica de cooperagao em sistema

13 “O conceito de federalismo diz respeito a um sistema de poder e de tomada de decisao
compartilhados entre dois ou mais governos livremente eleitos, com autoridade sobre as
mesmas pessoas ¢ as mesmas areas geograficas. Garante e protege a capacidade de tomar
decisoes onde os resultados sao sentidos de forma mais imediata, nas comunidades locais,
bem como nos niveis mais alto do governo; As leis locais refletem as preferéncias segundo
as quais as comunidades locais escolhem viver — policia ¢ bombeiro, administracio
escolat, saide local e regulamentos sobre a construcio sio, com frequéncia, decididos
e administrados localmente” (http/www.americana.org.br/democracia/federalism.htm).
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de consorcio teve sua origem com a Constitui¢ao Paulista de 1891 e com a
Legislagao Federal em 1937 e em 1967. Mas foi a partir dos anos 1980, e de
forma mais concreta nos anos 90, com a lei n® 8.080/90, que essa pratica
se tornou modelo de gestao nos Estados, Municipios, Unido e Distrito
Federal (KEINERT; ROSA; MENEGUZZO, 20006). Vale ressaltar que o
modelo hegemonico de satde no Brasil, desde o final do século XIX até
metade dos anos sessenta, foi o sanitarismo campanhista.

4.1 A descentralizagao no setor da satiide no Estado de Mato Grosso

Como ja discutido anteriormente, em relagao a descentralizagao e
a regionalizagao das a¢oes de atendimento das politicas publicas, vale frisar
que em meados da década de 70 percebia-se a necessidade de que houvesse
uma intervengao, por parte dos governos Hstaduais e municipais, sendo mais
especificamente nos governos municipais, no sentido de formular politicas
que atendessem a demanda primaria em relagao a saude publica. Isso
porque, naquele momento, uma grave crise - ¢ de forma crescente - atingia
tanto a medicina previdenciaria quanto a saude publica. Todo o processo
reivindicatério, no sentido de que se formulassem politicas voltadas para
saude, foi realizado e, como ja visto, resultados foram alcancados. Como
fruto desses movimentos, a descentralizaciao do setor da saude no Brasil é
visivel. No Estado de Mato Grosso, o processo de descentralizaciao nesse
setor ocorre mais especificamente apés meados dos anos 90, quando a¢des
de governo sao direcionadas aos municipios, no sentido de que os mesmos
se associem em sistema de cooperagao.

A partir da necessidade de descentralizacao, regionalizagao e de novos
modelos que cumprissem com os papéis assistenciais e gerenciais e incentivado
pela propria legislagio, no ano de 1995, o Estado de Mato Grosso passa a
discutir e incentivar a constituicao de Consoércios Intermunicipais de Satde
em todas as suas regioes. Isso se dia num processo de municipalizacao, que traz
aos municipios de pequeno porte varios problemas de ordem administrativa,
como ja mencionado. Nesse momento, o Estado busca, no principio da
cooperacao, resolver varios gargalos na saude publica que se fazem presentes,
principalmente nos municipios localizados nas regides do Norte, Médio norte,
Oeste, Baixo Araguaia e regido do Alto Tapajos, regides que por estarem mais
distantes da capital, tém mais dificuldades de gestao nesse setor. Conforme
Miller Neto (2002) pode-se, entao, dizer que a descentralizagdo na saide no
Estado de Mato Grosso acontece de forma concreta quando os municipios
foram estimulados pela gestao estadual a formar consércios entre si € a
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estabelecer parcerias com o Estado e, assim, viabilizar a provisao da atengdo
especializada. Para tanto, fez-se necessario que um conjunto de transformagdes
fossem adotadas, no sentido de dar sustentacio a0 incentivo e a formacao dos
consorcios no Estado, podendo ser citadas: a reestruturagao do 6rgao estadual
gestor da saude, a criagdo das Comissoes Intergestores Bipartite Regionais
(CIBR), a realizagao da Programacao Pactuada e Integrada (PPI).

4.2 Consorcios Intermunicipais de Saude e os aspectos
socioecondmicos do Estado de Mato Grosso

Antes de discorrer sobre os Consécios Intermunicipais de Saude
cabe-nos destacar algumas informacgoes referentes ao Estado de Mato
Grosso. O Estado esta localizado na regiao Centro-Oeste do Brasil, conforme
pode ser observado no mapa 1 exposto a seguir, ocupando a terceira maior
posicdo em termos de extensdo territorial do pais. O referido Estado ocupa
uma area geografica na ordem de 903.357 quilémetros quadrados.
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Com relacdo a sua divisdo politico-administrativa, o Estado
estd dividido em 141 municipios, 22 microrregides, 05 mesorregides €
12 regides de planejamento; sua populagdo atinge a casa dos 2.854.456
mil habitantes. O Estado, apesar de apresentar uma extensao territorial
grande, ainda ¢ pouco povoado.

Em se tratando de sua divisdo regional, a mais difundida
e utilizada ¢ estabelecida pelo IBGE, que dividiu o territoério em
mesorregides e microrregides geograficas. Em 1968, no auge das
politicas federais de desenvolvimento nacional, o Estado ¢ dividido em
trés (3) mesorregides e seis (6) microrregides, divisdo que pendurou até
o ano de 1984 (MORENO; HIGA, 2005).

Essas divisdes ocorrem levando em consideragdo certa
homogeneidade, pela inter-relacdo das principais caracteristicas desse
Estado, que sdo os aspectos fisicos, socioecondmicos, bem como sua
propria organizacao territorial em torno da produgao.

A pecuaria e agricultura sao as atividades de destaque econdémico
do Estado. As duas atividades foram responsaveis, durante o século XX,
pelos principais sistemas comerciais do Estado. Devido a seu crescimento
econdémico, ocupa a segunda posicdo em exportagao na pauta do
agronegocio do pafs. Sua exportacio detém 65% de tudo que a regiao
Centro-Oeste exporta.

Assim, a agropecuaria mato-grossense ¢ responsavel pelo seu
destaque no cenario nacional, segundo informagdes da SEPLAN-MT
(Secretaria de Planejamento). Com chuvas regulares, clima tropical, energia
solar abundante e quase 18% de toda agua doce disponivel no Brasil, a
agropecuaria torna-se uma atividade rentavel para o Estado. Mato Grosso
tem aproximadamente 48 milhoes de hectares de terras férteis e agricultaveis
e de alta produtividade, o que equivale a 46% das terras agricultaveis da
regido Centro-Oeste e 14% das terras do Brasil (SECRETARIA DE
PLANEJAMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO, 2008).

A expansio do plantio de soja é um dos maiores exemplos do
potencial e da vocag¢ao agricola mato-grossense. Em dez anos, o crescimento
da safra da oleaginosa foi visivel, passando de cinco (5) milhoes de toneladas
na safra 1995/1996 para 15,6 milhGes de toneladas na safra 2005/2000.
Na pecuaria, o Estado também cresceu tanto no tocante a bovinocultura,
como na avicultura, sendo que a produ¢ao aumentou de 1995 para 2006
cumulativamente na ordem de 84,1% e 101,5%, respectivamente, ou seja,
nesses onze (11) anos, cresceu a taxas médias anuais de 5,71% e 6,58%
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ao ano respectivamente (SECRETARIA DE PLANEJAMENTO DO
ESTADO DE MATO GROSSO, 2008).

Todo esse processo de crescimento nas principais areas de
sustenta¢ao economica do Estado faz desse ente federativo um espaco de
concorréncia, objetivando o preenchimento das supostas vagas de empregos
criadas nos mais diversos setores espalhados pelo interior do Estado. Mas
o crescimento populacional do Estado, ainda que parega timido em relagao
a sua geografia, mostra-se preocupante, principalmente nas regides mais
afastadas da capital. Esse crescimento torna o acesso aos servicos de
saude mais dificultoso, uma vez que as cidades vao se organizando em
lugares de dificeis acessos. As necessidades dos municipios em relagiao ao
atendimento dos servicos de saude forcaram os administradores buscarem,
nas diversas possibilidades, uma ferramenta que ajudasse esses municipios
a administrar os problemas referentes ao atendimento dos procedimentos
de média e alta complexidade'.

Segundo anuario da saide do Estado de Mato Grosso (2007)
e conforme dados do DATASUS, atualizados em 11/2007, os quais sio
citados pelo referido anuario, no Brasil, naquele momento, havia 169.769
estabelecimentos de saude, sendo que na regiao Centro-Oeste esse numero
era da ordem de 14.473. Ou seja, o nimero de estabelecimento de saude
nessa regiao correspondia a 8,52% dos estabelecimentos espalhado por
todo Brasil. O Estado de Mato Grosso apresentava um namero de 2.545
estabelecimentos de satde, ou seja, em termos percentuais, 17,58% dos
estabelecimentos de satde da regidao Centro-Oeste, e, em rela¢ao ao Brasil,
esse numero representa 1,5% desses estabelecimentos.

A grande caréncia da popula¢ao por unidade de saude no Estado
de Mato Grosso se da no sentido de que a maioria dos estabelecimentos
hospitalares do Estado é de natureza privada, sendo que esse numero chega

14 O Sistema Unico de Satde trabalha com baixa, média e alta complexidades. Para a baixa complexidade,
também chamada de atencio basica, compreende um conjunto de procedimentos de carter individual
ou coletivo, que envolve a promogio da saide, a prevencdo de doengas, o diagndstico, o tratamento e
a reabilitacdo dos pacientes, realizados por especialidade basica da saude. Ex. Clinica médica, pediattia,
servico social, odontologia, psicologia. Média complexidade compreende agdes e servigos cuja pratica
clinica demanda disponibilidade de profissionais especializados ¢ o uso de recursos tecnolégicos de
apoio diagnostico e terapéutico. Ex. Cirurgias ambulatoriais especializadas, patologia clinica, servigos
especializados de odontologia, procedimento traumato-ortopédico. Alta complexidade compreende
¢ o conjunto de procedimentos que envolvem alta tecnologia e alto custo, objetivando propiciar
a populagdo acesso a servicos qualificados. Ex. Assisténcia ao paciente com cincer, cirurgia de veia e
cardiaca, terapia nutricional, procedimento de neurocirurgia. SUS. Disponivel em: <http://www.
uberlandia.mggov.br/sectetaria.phprid=19&id_cg=70>. Acesso em: 07.abr.2010.
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a 96 hospitais, o que corresponde a mais da metade desses estabelecimentos,
ou seja, 53,33%. Os hospitais de natureza publica se dividem em 63 unidades
hospitalares municipais e 05 de natureza estadual. Vale ressaltar que essas
unidades de saude estao distribuidas nas microrregides, nas cidades que sio
mais estruturadas do ponto de vista socioeconoémico e, assim, essas cidades
sao transformadas nos polos regionais. Sio para esses polos que a demanda
dos municipios com referéncia a saide sao destinadas. O recebimento dessa
demanda pelos polos regionais se da por meio das centrais de regulagao e
através dos consorcios publicos de saude. Com relagdao a unidade de saude
de natureza federal, o Estado conta com uma unidade localizada na capital.
As demais unidades de satde sao: uma de natureza universitaria e catorze
(14) de natureza filantropica.

Esses numeros podem dizer o porqué da dificuldade da populagao
em buscar a saude publica no Estado - e por assim - dizer no Brasil. Em
decorréncia disso, procurar entender da necessidade dos municipios em
buscar, no principio do associativismo, um viés para solucionar, pelo
menos a principio, as demandas geradas pelos municipes. O Estado
Brasileiro, com seus mais de 5.500 municipios, pode, por meio dos CPS,
buscar atender as popula¢des nos mais distantes rincoes dos Estados, sem
que os entes federativos sejam deixados de fora da participagao direta nas
negociagdes dessas solugdes.

Deste modo, essa contextualizagdo nos remete a pensar na
descentralizagdo como ferramenta de participagao, tendo nos consorcios
seu instrumento de agao. Partindo desse contexto, o sistema de cooperagao
em regime de consoércios de saude no Estado de Mato Grosso se difundiu
em larga escala, apoiados na Constituicao Federal de 1988, na lei 8.080/90
e nas demais leis pertinentes ja mencionadas no decorrer deste trabalho.
Os consoércios de saude no Estado espalharam-se na mesma propor¢ao
que as necessidades dos municipios na area de sadde. Segundo os dados
da SES (Secretaria de Estado de Saude) de Mato Grosso, o nimero de
consorcios de saude organizados no Estado chegam a casa dos quinze
(15) consoércios. Quanto a sua modalidade juridica, os mesmos estdo
assim distribuidos: Diteito privado nio adequado a lei 11.107/05: um (1)
consorcio; Publicos adequados a lei 11.107/05 de diteito privado: trés (3)
consoreios; os demais, ou seja, onze (11), de direito pablico. Dos 141 (cento
e quarenta e um) municipios que compoem o referido Estado, 118 (cento e
dezoito) sao participantes de conséreio de saude (SES-MT, 2009).

Segundo dados da SES-MT, o Estado apoia a constitui¢io ou o
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funcionamento dos CIS por meio dos apoios técnico, politico e financeiro.
Esses apoios sio legitimados por meios das legislagdes especificas. No
tocante ao apoio financeiro e ainda segundo a referida secretaria, o Estado
repassa a onze (11) consorcios o valor correspondente a 50% da cota
de participagao mensal financeira de cada municipio, regulamentada na
Portaria n.° 87/2008 — fundo a fundo, sendo que no ano de 2009 o Estado
aumentou em 10% sua cota de participagao.

As particularidades de cada consércio em fungio do seu
funcionamento e das dificuldades enfrentadas em cada regido fazem
com que o Estado organize os repasses de forma diferenciada. Como
exemplo, o CISOMT e mais trés consorcios, a saber: os consorcios
Sul-matogrossense, Teles-pires e Norte-matogrossense recebem apoio
financeiro diferenciados dos demais. O CISOMT recebe 60% da cota de
participagao de cada municipio; 70% de Producao Mensal Global do SIA
(Sistema de Informagoes Ambulatoriais), SIH (Sistema de Informacdoes
Hospitalares); Repasse de Interiorizagao; Custeio Operacional ao Hospital
Regional de Caceres. Isso acontece em virtude de os hospitais regionais
que atendem esses consorcios serem considerados hospitais de referéncia.

Com relagio ao apoio técnico, o mesmo se da por meio da
oferta de assisténcia especializada e estratégia com técnico de nivel central
e através dos seus escritorios regionais, a0 passo que o apoio politico,
segundo SES-MT, da-se por meio da legislacao e da pactuagio de politicas
publicas do SUS. Os CIS em Mato Grosso comegaram a se desenvolver
a partir de 1995, com a criagdo do Consoércio Intermunicipal de Saidde do
Teles-pires, com sede na cidade de Sorriso-MT. O surgimento dos mesmos
continua de forma acelerada, tendo em vista os beneficios advindos desse
sistema de cooperagao, sendo que, no ano de 1998, o nimero de consorcios
constituidos correspondia a 13,33% do numero total de consorcios
existente no Estado atualmente. Assim, os Consoércios Intermunicipais de
Satde se constituem em um instrumento de agao e operacionalizagao das
atividades conjuntas dos municipios referentes a promogao, prote¢ao e
recuperagao de saude de seus municipes.

Essa a¢ao participativa, ainda que muitas vezes questionada por
parte dos gestores, por entenderem que o a Unido deveria participar mais
desse processo, concede aos entes federativos um grau de decisio nas
acoes de carater local. Ou seja, para que a saude seja um direito de todos,
conforme o principio constitucional (BRASIL, 1988), e para que se cumpra
a promogao, a prote¢ao e a recupera¢ao dos municipes que acessam esse
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recurso, segundo os gestores, a participagaio do Estado em incentivar
as unidades municipais em viver em associagdo e, consequentemente,
cooperando ¢é fundamental. Quando o assunto envolve saude publica,
todos os participantes da pesquisa concordam que esse setor é de dificil
carater administrativo. No depoimento de um dos participantes pode ser
observada essa preocupacao, quando ele diz:

[...] e a gente usa aqui muito o consorcio inclusive essa saide
de hoje ela é no Brasil inteiro assistindo televisao assistindo
al muitas jornais a gente vé que ¢ uma calamidade de ... o
problema de saide e... n6s aqui temos 0 consorcio e... nio é
tudo aquilo que a gente espera né, porque falta muita coisa
sobre a satde (Comunicacio verbal, concedida pelo senhor
Danilo, prefeito de Mirassol D “Oeste).

4.3 Consorcio Intermunicipal de Satde da Regido Oeste de Mato
Grosso

Na Regiao Oeste de Mato Grosso, até meados 1995, a maioria de
seus municipios vivia sérias dificuldades no atendimento as especialidades
médicas fundamentais consideradas de média e alta complexidade. Isso
tornava o servi¢o de atendimento aos usuarios da saude precario, o que
acarretava a0s municipios sérias deficiéncias nas agoes administragoes.

Nesse contexto, os gestores publicos da regiao Oeste de Mato
Grosso, composta por vinte e dois municipios e com uma populagao
aproximadamente em 250 mil habitantes, buscaram, no principio da
cooperagao, alternativas que demonstrassem eficientes para promover,
proteger e recuperar a saide do cidadio preconizada na lei federal.
Isso seria possivel, partindo do principio de que havia, nesse momento,
incentivo da parte estatal para que os municipios entrassem em parcerias e,
assim, pudessem resolver seus problemas mais acentuados. A Carta Magna
dava aos Estados abertura para que os mesmos pudessem atender aos
principios da regionalizagao e da hierarquizacio e, assim, organizarem-se
sob forma de coopera¢iao. Segundo Keinert, Rosa e Meneguzzo (20006),
algumas regides do Estado de Mato Grosso, por nio terem capacidade
técnica e administrativa para atender os seus habitantes, buscavam em
outras cidades dos Estados vizinhos atendimento para os mesmos.

Ainda em meados de 1993, na cidade de Céceres/MT, iniciaram-
se as primeiras reunides com os secretarios municipais de saide da regiao
Oeste do Estado de Mato Grosso, com o propésito de buscar um novo
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modelo de gestdao em saide publica, que pudesse minimizar os problemas
de atendimento, mais especificamente, as a¢oes de saude de segundo e
terceiro niveis. Nessas reunioes, a Camara Técnica e a Comissao Intergestora
Biparte Regional e Polo Regional de Satde objetivaram um sistema de
cooperagao com servicos especializados, para atender a demanda dos 22
municipios, sem que estes fossem penalizados. Mas, sozinhos, os gestores,
principalmente dos municipios de pequeno porte, ficaram impossibilitados
de agir, por nao terem profissionais para atender os seus municipes devido
a varios motivos: baixo salario e falta de infraestrutura, tanto na questao
de atendimento aos pacientes, quanto em moradia para esses profissionais,
pois as cidades sdo afastadas dos grandes centros.

Keinert, Rosa e Meneguzzo (2000) dizem que uma das vantagens
que acompanham a articulagio dos consércios é o fato de este atrair
médicos especialistas de outras regides em vista dos salarios oferecidos,
de modo a obter competitividade com unidades credenciadas no sistema
e mesmo com entidades privadas. Nesse sentido, Olsor (1999) discorre
sobre os beneficios que a uniao coletiva traz para cada individuo, quando os
homens cumprem suas tarefas por meio desses lagos, retirando vantagens
para si e atendendo, a0 mesmo tempo, as necessidades didrias de outros;
assim, a associa¢ao politica parece se constituir pelas vantagens gerais que
agregam.

Nesse contexto de uniao de todos os municipios e na ansia de cada
um resolver seus problemas na area da saude publica, o CISOMT surge
como um importante instrumento de gestdao. Seu objetivo é potencializar
a atenc¢ao a saude da populagao dos municipios da regido oeste de Mato
grosso, contribuindo para a consolidagdo do Sistema Unico de Saude.
Além dessa consolidacio, o consorcio busca favorecer a unido dos recursos
disponiveis nos municipios, dando aos entes federativos possibilidades de
acao mediante seus recursos financeiros e humanos.

Os consorcios publicos, com base em seus estatutos e na legislagao
que permitem suas criagdes, trazem na sua esséncia o principio da relagao
de igualdade entre esses entes. Cada consorcio apresenta suas caracteristicas
proprias. Isso se da em decorréncia das particularidades e das dificuldades
que sdo encontradas tantos nas regides, quanto nos proprios municipios.
Pode-se dizer que os Consorcios Intermunicipais na area da saude
reforcam o exercicio da gestao conferida de forma constitucionalmente
aos municipios no ambito do SUS.

Segundo Helena, no inicio das conversagdes para criacio do
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CISOMT, nao havia legislacao especifica para disciplina-lo e nao havia
legislagdo que o determinasse como dever do Estado. Isso sé se deu a
partir do momento que o secretario de Estado de Satde da época se
interessou pelo assunto e encomendou estudos para que os CPS fossem
ctiados no Estado de Mato Grosso. Helena cita o CPS da cidade de Sinop/
MT, na regiao norte do Estado, como exemplo dessa nova estruturagao
em microrregides, tendo nos CPS a sua ferramenta basica para atender a
demanda dos municipios.

Nesse contexto, Helena comenta a preocupacao do Estado, por
meio dos seus representantes, em buscar outros modelos de gestio que
atendessem as reivindicacoes da sociedade. Assim ela diz:

No inicio, o conséreio era uma coisa muito nova no Brasil,
entio, n6s comecamos no Estado de Mato Grosso com essa
ideia. Ndo tinham leis que o regulamentasse inclusive, para
que o Estado participasse diretamente. Por isso, para que
cada municipio se integrasse ao consorcio, tinha que pedir
uma autorizagdo para o poder legislativo municipal. Com
a experiéncia daqui de Caceres, o Secretario Estadual de
Saide do Estado de Mato Grosso, na época Doutor Jilio
Miiller, comegou a se interessar ¢ abriu novos consorcios no
Estado de Mato Grosso, como em Sinop e outras regioes.
Com isso, foi-se criando meios legais e juridicos para que
a Secretaria Estadual pudesse participar diretamente dos
consorcios (Comunicagio verbal concedida por Helena em
julho de 2009).

Conforme ja mencionado, naquele momento, somente na cidade
de Caceres havia medicina especializada e nesse sentido Helena ressalta:

S6 existiam especialidades aqui em Caceres, com isso, a
cidade recebia um numero de pacientes muito grandes
vindos de toda a regido e, os médicos do municipio, nio
davam conta de tamanho atendimento. Sou de Penapolis/
SP, e conhecia o consércio de 13; uma ideia bem sucedida.
Entdo eu o trouxe para Caceres e frutificou, por que nos
convidamos todos os prefeitos da regido e explicamos o que
era um Conséreio Intermunicipal de Saude e quais os seus
objetivos para, assim, garantir uma saide de qualidade para
os municipes. (Comunicacdo verbal concedida por Helena
em julho de 2009).
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Aqui se percebe a preocupagao, no sentido de buscar apoio para
a criagao do CISOMT. Esse dialogo foi fundamental para construir as
bases do CISOMT nos principios da administragao publica. Guareschi e
Jovchelovitch (1995, p.67) se referem a necessidade de que haja didlogo como
algo essencial na esfera publica: “a agao e o discurso tornam-se necessarios,
por que as pessoas sio diferentes, mas, 20 mesmo tempo, sAo as mesmas, €
¢ justamente na pluralidade e na diversidade de perspectivas diferentes que
se da o entendimento e o consenso.” Ou seja, nesse caso, o dialogo seria
necessario para haver o consenso entre os municipios, representados pelos
seus gestores, em que cada um, com suas particularidades, buscariam, nas
diferencas, seus pontos comuns.

Assim, em maio de 1996, aprovou-se o estatuto do CISOMT e
sua diretoria. O estatuto definiu o consércio intermunicipal de saude como
sendo uma empresa privada sem fins lucrativos, com a participagao dos
municipios da regido. Nele, os municipios deveriam participar mensalmente
com 1% (um por cento) do Fundo de Participacao dos Municipios — FPM,
para pagar acompra de seus servigos na area ambulatorial das especialidades,
0s quais nao estavam disponiveis no SUS.

Portanto, vale dizer que foi somente em 1997 que o consércio
passa a funcionar com 22 municipios consorciados. Mas vale ressaltar que
somente apds a Lei n° 11.107/05, que veio com a finalidade de dispor
sobre as normas gerais de contratagao dos consorcios publicos, bem como
dar outras providencias, é que o referido consércio passa a apresentar
outra figura juridica. Assim, ja em 2005, o consoércio foi dividido, ficando
com doze municipios, com uma populagao aproximadamente em torno
de 176.742 habitantes, e os demais deram origem ao consorcio Vale do
Guaporé, com sede no municipio de Ponte e Lacerda.

Com base na lei n® 11.107/05, o consorcio sofreu modificacoes,
passando o estatuto definir, em seu artigo 1°, o seguinte: Fica constituido
o Consorcio Intermunicipal de Saude da Regiao Oeste de Mato Grosso-
CISOMT, com sede e foro na cidade de Caceres (MT), sito a Rua da
Tapagem, n° 200, centro, constituido sob a forma de Associa¢ao Publica,
com personalidade juridica de direito publico, de natureza autarquica,
de conformidade com a Lei Federal 11.107, de 06 de abtil de 2005, e do
Dec. 6.017/07" (BRASIL, 2007), sendo a area de atuacao formada pelos
municipios consorciados, que passam a formar uma unidade territorial,

15 Regulamenta a lei n® 11.107, de 6 de abril de 2005, que dispde sobre normas gerais de
contratacio de consorcios publicos.
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inexistindo limites intermunicipais para as finalidades a que se propoe. Quanto
a sua espécie, o consorcio caracteriza-se como homogéneo (ou horizontal), ou
seja, 0 consorcio é formado por entes da mesma espécie, 0s municipios.

O consorcio tem sua organizagao administrativa formada a partir
do Conselho de Prefeitos, Conselho de Secretarios Intermunicipais de
Saude, Presidéncia Administrativa e Secretaria Executiva. A presidéncia
do consércio, bem como sua Secretaria Executiva, estdo interligadas
no sentido de trabalhar a execucio das demandas apresentadas pelos
municipios consorciados.

Sua estrutura administrativa segue o que preconiza seu estatuto,
o qual define as responsabilidades dos respectivos conselhos e outros
departamentos que constituem o CISOMT, conforme pode ser visualizado
N0 orgonograma a seguit:

Estrutura Administrativa

Simplificada

Conselho de Prefeitos

Conselho de Secretarios Intermunicipais de Satide Presidéncia e Secretaria Executiva

Em relagao ao conselho de prefeitos ou conselho de municipios,
o mesmo devera ser constituido por todos os prefeitos dos municipios
consorciados. E o 6rgio maximo de deliberacio, respondendo pela
condugido politico-administrativa do consoércio. Dentre seus integrantes,
deve ser eleito um presidente e um vice-presidente que tenham a
competéncia de representar o consorcio e de movimentar os seus recursos.

Conselho Fiscal ou Conselho Intermunicipal de Satde ¢
composto por representantes dos Conselheiros Municipais de Saide de
cada um dos municipios participantes do consoércio. Tem por finalidade
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assegurar o controle social sobre as politicas e as a¢oes de saude prestadas
pelo consorcio.

A representagio do governo municipal sera exercida pelo
secretario municipal de satde, por meio dos Conselhos Técnicos, cujo
carater ¢ deliberativo.

As decisoes tomadas no ambito do Conselho Técnico devem
ser homologadas pelo Conselho de Prefeitos. Anualmente, e sempre
que necessario, o Conselho Fiscal designara, dentre seus membros,
representantes para compor uma Comissao Fiscal de cada municipio,
tendo como atribuicio o exame de contas do exercicio.

O CIS sera administrado por um presidente, vice-presidente e um
secretario executivo. A Secretaria Executiva é o 6rgao destinado a promover
a realizagao dos fins a que se destina o consoércio e serda exercida por um
secretario executivo, especialmente indicado e nomeado para esse fim pelo
presidente. A escolha do Secretario Executivo deve recair em pessoa que
tenha experiéncia na area de Saide Publica.

Quanto a logistica de trabalhos desses conselhos, percebe-se
que os mesmos desenvolvem suas atividades a partir de um cronograma
de pautas apresentadas pelos gestores municipais. Assim, os conselhos
se reinem de forma ordinariamente a cada quinze (15) dias para
discutir as demandas oriundas dos municipios que sio consorciados.
Contudo, as reunides extraordinarias acontecem quando, no decorrer das
atividades normais do consoércio, fatos extremamente urgentes ocorrem,
o que justifica a convocagado dessas reunides. Enquanto pesquisador
e observando o processo logistico de desenvolvimento das a¢des do
consoéreio, nota-se que as necessidades dos municipios surgidas no dia-a-
dia e que podem ser atendidas por meio do mesmo acabam por ditar os
procedimentos administrativos desse orgdao. O senhor Pedro, secretario
executivo do consorcio nesse contexto, explica: “As reunides ordinarias
acontecem quinzenalmente. As extraordinarias que sdo convocadas em
casos de urgéncias, podem acontecer até mesmo semanalmente, isso com
o conselho de prefeito, mas, também com os outros conselhos”. Vale dizer
que as pautas sao discutidas obedecendo ao principio hierarquico do poder
de decisao, ou seja, o conselho técnico levanta as demandas e as debate
junto com a secretaria executiva e o conselho de prefeito delibera as agoes.

Portanto, o Consorcio Intermunicipal de Saude da Regiao Oeste
de Mato Grosso ficou instituido e trouxe, em seu artigo 5°, algumas
finalidades, como: a compra de especialidades médicas e a oferta de
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consultas, que seriam realizadas em consultérios montados na propria sede.

Vale ressaltar que devido a extensdo territorial do Estado de
MT, os modelos de CPS sao variados e estio dispostos de cinco formas:
a) quando o hospital de referéncia for uma unidade dentro do préprio
Estado, nesse caso, a Secretaria de Estado de Saide de Mato Grosso -
SES-MT ¢ assegurado a ele a manutengao, os salarios dos funcionarios,
dos técnicos e parte da parcela dos salarios dos médicos; b) quando o
CIS trouxer como unidade de referéncia hospitalar um hospital municipal,
nesse caso, 0 municipio sede mantém a unidade hospitalar e os custos com
médicos ¢ os servicos ofertados serdo rateados entre os consorciados e o
SES-MT; ¢) quando a referéncia hospitalar for uma unidade cujo controle
o municipio assumiu da iniciativa privada, por meio de arrendamento
(municipalizagao), serdo divididas as responsabilidades de gestao entre
municipio e o CIS, rateando os custos da mesma forma que o modelo
anterior. Pode, ainda, haver um quarto modelo, isto é, quando o hospital de
referéncia for uma unidade filantrépica credenciada junto ao SUS e o CIS
comprar o seu atendimento ambulatorial de diagnésticos especializados.
Os custos sao tratados como no modelo anterior. Um tltimo modelo a
ser encontrado no interior do Estado de Mato Grosso seria quando o
CIS compra 100% do atendimento da rede privada. Esse modelo surge
em decorréncia da auséncia de hospital publico na regiao em que houve a
compra. Os custos seguirdo a dinamica do quarto modelo. O CISOMT de
nosso estudo se enquadra no quarto modelo, mesmo havendo na cidade de
Caceres uma unidade hospitalar mantida pela SES-MT.

Sua personalidade juridica é de direito publico, que garante ao
individuo saber, ter visibilidade e se interar sobtre o funcionamento intetior
dessa entidade. E a maxima do principio da publicidade. Guareschi e
Jovchelovitch (1995) explicitam que o que é publico precisa ser dialogado
entre aqueles possuem o direito do didlogo, ou seja, os cidadios.
Nessa perspectiva, esse debate precisa ser acessivel a todos, as pautas
necessariamente devem ser comuns a coletividade, os interesses privados
nao sao admissiveis e a desigualdade de posi¢oes é desconsiderada, sendo
que os participantes devem decidir como iguais. O consoércio intermunicipal
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de sadde parte desses principios: interacao e comunidade.

As demandas geradas pela sociedade nos mais variados
aspectos levam os gestores dos entes federados a buscar, na parceria,
diversos meios para alcangar seus objetivos no tocante ao atendimento
as referidas demandas. Os gestores dos Estados tém procurado atender
essas necessidades enquanto representantes do povo, por meio de agoes
de cooperagao, tanto com entidades da mesma natureza, como de natureza
privada. Esses gestores viram nesse modelo de gestaio compartilhada uma
valvula de escape para algumas das suas preocupagoes. Um dos prefeitos
que participaram desta pesquisa, ao se referir a esse modelo de gestao,
destaca sua satisfacao, dizendo compreender que, sem esse Consorcio, as
dificuldades na area da saude publica de seu municipio ficariam dificeis
de ser resolvidas: “Com certeza, nés estamos ampliando cada vez mais
essa cooperagao, pois, na verdade, o consorcio ¢ uma cooperagao. Sao
municipios cooperando para resolver seus problemas junto ao governo do
Estado. Entio, ele tem cumprido essa funcao e, é claro que a demanda de
saude é muito dificil, muito complexa, mas o conséreio tem dado resolugoes
a varios problemas dos municipios.” (Comunicag¢ao verbal concedida pelo
senhor Eduardo em julho de 2009).

Os municipios que compdéem o Consércio Intermunicipal
de Saude da Regido Oeste de Mato Grosso sao: Araputanga, Caceres,
Curvelandia, Gléria D’Oeste, Indiavai, Lambari D’Oeste, Mirassol
D’Oeste, Porto Esperidiao, Reserva do Cabagal, Rio Branco, Salto do Céu
e Sdo José dos Quatro Marcos. Vale ressaltar que os referidos municipios
encontram-se dispostos geograficamente em mesorregides e microrregioes
distintas, como discutiremos a seguir.

4.4 Perfil socioecondmico dos municipios que compoem o CISOMT

Os municipios que compoem o CISOMT estao distribuidos
geograficamente e politicamente em duas (2) das cinco (5) mesorregides
do Estado de Mato Grosso. Mesorregioes sao subdivisdes dos Estados
brasileiros que congregam diversos municipios de uma area geografica e que
apresentam similaridade tanto econémica quanto social. Essa subdivisao
foi criada pelo IBGE, com a finalidade de buscar, de forma mais precisa,
os dados dos Estados estatisticamente. Cabe salientar que as mesorregioes
nao compoem uma entidade administrativa.

Os doze municipios que fazem parte do Consoércio Intermunicipal
de Satde da Regiao Oeste de Mato Grosso estio dispostos nas mesorregioes



CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE: UM ESTUDO EM REPRESENTACOES SOCIAIS

Sudoeste-mato-grossense ¢ Centro sul-mato-grossense.

A mesorregiao Sudoeste mato-grossense tem uma area de
72.064,499 quilébmetros quadrados e uma populagao na casa dos 306.183
habitantes. Segundo o portal Mato-Grosso. Net (2010), na mesorregiao
Sudoeste mato-grossense esta inserida a microrregiao do Jauru, com uma
area de 16.847,975 quilémetros quadrados, contando com uma populagao
de 707.665 mil habitantes. Nessa microrregiao encontram-se 83,33% dos
municipios que compéem o CISOMT, ou seja, dez (10) dos doze (12)
municipios, a saber: Araputanga, Indiavai, Porto Esperidido, Mirassol
D Oeste, Rio Branco, Salto do Céu, Sao José dos Quatro Marcos, Reserva
do Cabacal, Lambari D "Oeste e Gloria D "Oeste.

Os dois outros municipios, ou seja, Caceres e Curvelandia estao
localizados na mesorregiao Centro sul-mato-grossenses, que contém
uma darea de 199.321,361 quilébmetros quadrados. A populacio dessa
mesorregido chega a 1.035.749 mil habitantes. Vale ressaltar que esse
numero de habitantes apresenta-se expressivo em relagio a mesorregiao
anteriormente citada, em decorréncia de que nessa dltima encontram-se a
capital do Estado e algumas das cidades da regiao metropolitana.

A mesorregiao Centro sul-mato-grossense é composta de
dezessete (17) municipios, que estdo agrupados em quatro microrregioes, a
saber: alto pantanal, alto Paraguai, Cuiaba e Rosario Oeste. Os municipios
de Caceres e Curvelandia estao localizados na microrregiao do alto pantanal.
Essa microrregiao ¢ formada por quatro municipios, sendo: Caceres, Barao
de Melgaco, Curvelandia e Poconé. Sua area é de 53.590,469 quilometros
quadrados, com uma populagao de 132.883 mil habitantes. O mapa 2, a
seguir, mostra as mesorregides e microrregides onde os municipios que
estao consorciados ao CISOMT ficam localizados.
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Mesorregides
Microrregides

(=] Centro sul-mato-grossense
535 Alto do Pantanal

= Sudoeste mato-grossense
531 Jauru

Dos doze (12) municipios componentes do CISOMT, Caceres é o
municipio que apresenta maior poder socioeconomico. Com uma populagao
de aproximadamente 87.261 mil habitantes segundo IBGE (2009), apresenta
um Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) de 0,737. O municipio é
polo para as demais cidades adjacentes. O mesmo apresenta uma grande
importancia para o pantanal, disputando com a cidade de Aquidauana, no
Mato Grosso do Sul, a segunda colocagio em importancia para a regiao,
sendo Corumba, no Mato Grosso do Sul, a primeira em importancia. Isso
se da em virtude do acesso que se pode ter a regido pantaneira por meio
terrestre a partir dessa cidade. Caceres recebe as demandas produzidas nos
municipios da microrregiao do Jauru e da microrregiao do Alto Pantanal.

8(6)
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A pecuaria ¢ a principal atividade economica do municipio de
Caceres, que possui um dos maiores rebanhos de gado bovino do Brasil,
segundo o portal Mato Grosso e seus municipios. O municipio possui o
unico frigorifico de jacaré da América latina, sendo que sua estrutura conta
com trés criatorios comerciais, um frigorifico e um curtume. Ainda como
aspecto economico do municipio de Caceres e da regido, o municipio conta
com uma industria de couro, duas usinas que produzem juntas mais de
oitenta e cinco milhdes de litros de alcool, além de contar com vinte e
trés mil hectares com plantagao de teka e extragao de borracha. A brita
e o calcario sao minerais extraidos também no municipio. Ha, na pauta
das discussoes dos poderes legislativos da Uniao e do Estado de Mato
Gorsso, a criagdio da Zona de Processamento de Exporta¢ao(ZPE) de
Caceres. Essa ZPE ¢ considerada uma das mais importante do Brasil e
consequentemente do Estado de Mato Grosso. Cabe dizer que as ZPEs
sao areas de livre comércio destinadas a empresas, industrias voltadas a
produgao de bens, cujos produtos sao comercializados exclusivamente no
mercado externo; 20% da producdo da area pode ser comercializada no
mercado interno e esses produtos passam por encargos e taxas tributarias
como qualquer outro importado para o Brasil (PORTAL MATO GROSSO
E SEUS MUNICIPIOS, 2010). Ainda como potencial econ6mico, o
turismo histérico e esportivo se destaca na regiao da “grande” Caceres.
O setor educacional é outro ponto de suma importancia da regiao, sendo
no municipio de Caceres que se encontra instalada a sede da Universidade
do Estado de Mato Grosso (UNEMAT), atendendo toda a regido, com
doze (12) cursos regulares nas mais variadas areas do conhecimento. O
municipio de Caceres situa-se as margens do rio Paraguai, o que permite
ao municipio realizar o maior festival de pesca de agua doce do mundo.

Assim, é preciso dizer que dentre os doze (12) municipios
que compdem a CISOMT, Caceres se destaca pela sua importancia
socioecon6mica, mas também carrega a responsabilidade de dar aos demais
municipios suporte nas suas acoes administrativas.

A regiao conta com outros municipios que assumem posi¢ao
de importancia no cenario econémico. Pode-se citar os municipios de
Araputanga, Mirassol D Oeste e Sao José dos Quatro Marcos.

O municipio de Mirassol D Oeste tem sua economia baseada no
gado de corte e leiteiro e na producio de alcool. O municipio possui um
frigorifico, uma triparia de grande porte, um laticinio, uma granja e uma
usina de cana-de-agucar. Dessa forma, o municipio atrai boa parte da mao-
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de-obra da microrregiao do Jauru.

Araputanga ¢é outro municipio que apresenta um porte
economicamente importante dentro da regido. O municipio tem como
base economica a pecuaria leiteira, a agricultura e o comércio.

Em relagao ao municipio de Sao José dos Quatro Marcos, 0 mesmo
apresenta como principais atividades economicas a pecuaria leiteira, nos
sistemas de cria, recria e corte. A agricultura é desenvolvida com as culturas
de arroz, milho, feijao, algodao e outras culturas de menor importancia
econdmica, mas necessarias para o contexto social do municipio. Prolifera a
producao de hortifrutigranjeiros, absorvida pelo comércio local e regional.
A industria emergente ¢ a frigorifica, com abate diario de mais de 1.000
cabecas, além de um laticinio.

Os demais municipios tém sua importancia no cenario econémico
da regido e do Estado, como Curvelandia, no turismo, ainda que de forma
timida, mas desponta como uma for¢a nesse potencial em Mato Grosso.

Por ser uma regiao de forte potencial economico voltado para
agricultura e pecuaria, pode-se, a partir dai, pensar nas dificuldades que os
municipios enfrentam, no sentido de dar acesso aos usuarios que buscam
no sistema unico de saude solucionar seus problemas patolégicos. Por meio
das parcerias entre esses entes federativos, as possibilidades sao trabalhadas
e os principios que norteiam o Sistema Unico de Satde sio supostamente
cumpridos, conforme expressa um dos participantes da pesquisa, quando
ele diz:

Entdo, eu sou um adepto do associativismo e do
cooperativismo, das pessoas que gostam de trabalhar em
conjunto. Entao, eu vejo por mais que tenhamos dificuldades,
acho que trabalhar em conjunto através de consoércio, através
de associagao é uma forma de minimizar mais as dificuldades
entre as pessoas, né? De trabalhar em conjunto de fazer as
coisas em conjunto, dividir as atividades para prestar aquele
servico, dividir os recursos pra puder melhorar os servicos
também. Isso em conjunto se torna muito mais facil ¢ ...
as dificuldades que tem em nossos municipios. Entao, nés
temos que trabalhar em conjunto no consércio pra ver o
que, que pode ser feito em conjunto e esse trabalho é ... pra
ajudar as pessoas na saide (Comunicacio verbal concedida
por Valter em marco de 2010).

Para os gestores dos municipios dessas microrregides e, mais
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especificamente, os consorciados ao CISOMT, trabalhar saude publica
nesses municipios necessita, antes de tudo, compreender que as acoes
carecem ser desenvolvidas em conjunto com a sociedade e com os
administradores. O referido entendimento se constrdi a partir das variaveis,
espaco geografico e condi¢oes técnicas para atender os municipes nas
suas localidades. Dai, compreender que as agdes coletivas nessas regioes
especificamente, perfacam o interesse da maioria dos gestores dos
municipios que atualmente encontram-se organizados em sistema de
associa¢ao na busca de solucionar seus problemas comuns.

Como anteriormente mencionado, é nas mesorregides Sudoeste
mato-grossense e Centro sul-mato-grossense que o0s municipios
componentes do CISOMT estao localizados. Portanto, o mapa 3,
mostrado a seguir, demonstra a localizagao dos municipios em suas devidas
mesorregioes e microrregides.

an
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MUNICIPIOS

12 — Araputanga 51 - Indiavai

106 — Reserva do Cabacal 21 — Caceres

63 — Lambari D Oeste 109 — Rio Branco

40 — Curvelandia 68 — Mirassol D Oeste
113 — Salto do Céu 48 — Gloria D Oeste
101 — Porto Esperidiao 125 — Sao J. Q. Marcos
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Como anteriormente mencionado, o Estado de Mato Grosso é
composto de 141 municipios. Ainda que aparentemente esse numero deixe
transparecer uma suposta facilidade em tratar dos temas administrativos
no tocante a saude publica, os problemas sio tdo presentes o quanto sio
as dificuldades de acesso aos programas de saude de responsabilidade do
poder publico. Em 2001, por exemplo, somente na capital, Cuiaba, havia
um Centro de Alta Complexidade Tecnolégica. Os demais polos, a saber:
Jaciara, Rondonépolis, Barra do Gargas, Caceres, Tangara da Serra, Sorriso,
Juina, Colider e Confresa agregam os centro de atendimentos de referéncia
secundaria ( MULLER NETO, 2002).

4.5 Codificagio dos Temas Emergidos das Entrevistas e
Direcionamentos das Analises

A codificagdo dos temas que emergiram em funcdo das leituras
dos textos confeccionados a partir das entrevistas com os prefeitos se faz
necessaria a partir do momento em que o sistema de codificagiao nos permite
perceber os sentidos desses temas em relacdo ao contexto que esta sendo
debatido. Os temas que foram codificados tém sua funcao definida a partir
do objeto de pesquisa, que sao as Representacoes Sociais dos prefeitos
em relacio CISOMT ao qual eles sao consorciados. O trabalho de analise
dos temas tem sua justificativa tedrica e empiricamente embasada na teoria
das Representagdes Sociais, como também nas discussoes ja expostas em
relagdao a constitui¢ao dos Consorcios Intermunicipais de Sadde.

Para Jovchelovitch (2000), o sistema de codificagdo procura
classificar contetdo a partir das modalidades discursivas em que aparecem
no texto ou no proprio grupo. Assim, as unidades de sentido que sio
apreendidas nos textos sao decorrentes das inser¢des de temas relacionados
diretamente ao objeto durante a coleta das informagoes. As falas dos
prefeitos sdo o ponto de referéncia para que se busque o sentido de cada
unidade em relagdo ao contexto proposto nas entrevistas.

Conforme descrito no capitulo seis (6), o qual trata dos passos
metodologicos, as entrevistas foram realizadas individualmente com
os prefeitos, porém, muitas vezes, dentro de um contexto de debate
por estarem em ambientes de discussdo. As entrevistas foram feitas em
ambientes escolhidos em comum acordo. Algumas vezes, em ambientes
que possibilitavam a outras pessoas que ali estavam perceber o conteudo
da entrevista, outras vezes, em lugar reservado, como escritorios, gabinetes
ou plenaria do poder legislativo de algumas cidades nas quais estavamos.



A modalidade dos discursos apresentadas nas entrevistas
constituem o sistema de codificagao da fala dos prefeitos, divididas em
temas. A partir desses temas, os subtemas serdo levantados e estes devem
permitir que os temas sejam compreendidos no seu contexto geral. Bauer
e Gaskell (2007) compreendem que esse momento ¢ importante para
que se possa identificar as fung¢oes ou atividades da fala e dos textos e a
partir daf explorar como esses elementos sao realizados. Ou seja, como se
constituem as representagoes sociais desses gestores. A tabela 1 demonstra
a organizacao dos temas e seus subtemas, buscando organizar o sentido
das unidades que foram recortadas dos textos elaborados a partir das

entrevistas.
Quadro1- ORGANIZACAO DOSTEMAS E SUBTEMAS A SEREM ANALISADOS
DECORRENTES DA LEITURA DAS ENTREVISTAS.

. . . . . Igualdade x 5
Unido / Parceria Dialogo Divergéncia X Interesses Resolugio
Desigualdade
Entrosamento Debate Negociagao Discriminagao Barganhas Solugio
) . o . Problemas/
Juntos Questionar Diferengas Privilégio Politica .
Resolutividades
. . Problemas
Agregar Conversa Contradigao Democracia Pessoal
Comuns
o ) . . Interesse da
Companheirismo Ouvir Brigas Desigualdade o
Maioria
Conjunto Conflitos Individualismo
Comum/
Cooperar

Fonte: Elaborada pelo autor

As analises sao feitas tomando como apoio referencial as unidades
de sentido, sendo que as mesmas serdo conduzidas pela semantica que o
proprio texto oferece e sua circunscricao se dara pelas possiveis formas
de sentido a que o tema pode estar ligado. Cada tema sera abordado
levando em consideragao as respectivas falas dos prefeitos entrevistados,
conduzindo a discussao para o ponto central, que se traduz em demonstrar
quais elementos constituem as representagoes sociais desses prefeitos.

4.5.1 Analisando os depoimentos: principais resultados

Como ja dito, os participantes da pesquisa serdo apresentados
com nomes ficticios, como modo de preservar sua identidade. Os mesmos
participaram deste trabalho conscientes dos objetivos propostos pelo
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pesquisador e que todas as informagoes por eles disponibilizadas seriam
trabalhadas como subsidios para que o pesquisador chegasse ao resultado
esperado. A cada final de apresentagao, sera esbogado um mapa com os
principais pontos de vista dos gestores participantes, especificamente no
que eles entendem por consoércio intermunicipal de saide (FERREIRA,
2003).

Cabe ressaltar que, nesse mapa, o registro de linguagem dos
entrevistados foi mantido, ou seja, ndo foram alteradas questoes de ordem
gramatical.

Participante 1

O senhor Marcos ¢é prefeito de um dos municipios que estao
consorciados ao CISOMT. O senhor Marcos me concedeu entrevista apos
ter viajado mais duzentos quilometros da capital a cidade de Caceres, onde
esta localizada a sede do consércio. Foi numa quarta-feira, feriado e ja
era final da manha daquele dia. O cansaco era visivel no rosto do senhor
Marcos, em decorréncia da viagem e de sua participagido nas diversas
reunides ocorridas no dia anterior na capital do Estado, Cuiaba. Antes de
me atender, atendeu alguns telefonemas para resolver problemas de cunho
administrativo de seu municipio. Uma secretaria lhe aguardava com varios
papéis para que ele assinasse naquele momento. A entrevista ocorreu na
sala da contabilidade do consércio de saude e, apos o seu inicio, nao fomos
interrompidos por nem um momento.

Apds me apresentar como estudante de pds-graduacio e que
as informagoes dali extraidas seriam utilizadas para fins de pesquisas, o
prefeito comega a falar conforme os temas sao colocados. Os temas foram
sendo apresentados e consequentemente o prefeito constrdi seu discurso a
partir de fatos e experiéncias que, segundo ele, foram adquiridas no ambito
das relagdes interpessoais que se formam dentro do consércio, bem como
nas relagoes que se realizam no circulo da prépria sociedade.

O gestor levanta varios temas, sendo que no decorrer da entrevista
os mesmos sao pontuados e, a partir daf outros temas surgem. Entre esses
temas, o principio democratico tornou-se ponto de longa discussao, por
entender que, no consorcio, democracia constitui ponto fundamental.
Para o gestor, as dificuldades que os municipios enfrentam com relagao ao
desenvolvimento dos programas sociais, em especifico, as politicas publicas
de saude, apresentam-se como pontos de ligacao entre os gestores dos
municipios consorciados. Assim, o senhor Marcos pondera que ¢ preciso
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ter consciéncia de que, dificilmente havera um governo que possa resolver
os problemas de satde da populagao.

Durante toda entrevista, o senhor Marcos se debruca sobre a mesa
e, de forma enfatica, coloca sua posi¢ao em relagdo aos temas. Em alguns
momentos, percebo aflorar um sentimento de pertencimento do consoércio
para com o prefeito. Mas ele se recompoe e continua a falar sobre suas
imagens em rela¢ao ao consorcio. As palavras do prefeito deixam transluzir
as pretensoes do mesmo em trabalhar um espago que seja de fato e de
direito democratico a partir do seu ponto de vista.

Entretanto, no decorrer de sua fala, os componentes que dao
forma as agoes politicas e administrativas no ambito do espago no qual
ele esta inserido demonstra a disparidade entre o alvo almejado e as
possibilidades de se chegar a esse ponto referencial. Por isso, por vezes,
o gestor discuti que o consorcio é um espago de todos e, assim, todos
precisam ser escutados e, a partir dai, decide a trajetéria das agdes que dao
vida ao consorcio.
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MAPA 4 PONTOS DE VISTA DO PARTICIPANTE 1

Parcetia/ Unido Diilogo

Divergéncia Igualdade Interesses

Resolucao

Enquanto todo mundo nao

entender que o consércio

¢ um parceiro, ele ndo ¢é

dono do problema...
Hu acho que aqui (consor-
cio) tem que ser sentado
e conversado, dialogado,
feito aquilo que ¢é necessa-
rio, entendeu?

Caceres entende que ele

por ser grande, ele acha
que 0s pequenos NAo tém
que ser escutado. Isso aqui
nao existe.

Essas questdes sao muitas
vezes... quando vocé tem

pensamentos diferentes

e com muitas divergéncias,
justamente entendendo o
que cada um fala...¢ respeitar
seu vizinho.

Dificilmente

que va existir
um governo
que ele vai
falar assim,
esse governo
vai resolver

o problema
de saude da
populagao.

Eu tenho sentido

isso dentro do

Nnosso consorcio, a

onde se vé outros

interesses, mas nao

interesses realmente

no consorcio.
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Participante 2

O segundo participante que foi ouvido nesse trabalho chama-se
Danilo. O senhor Danilo me recebeu para entrevista no seu gabinete numa
tarde de quinta-feira. Haviamos marcado para o inicio tarde e, assim, as
13h00min daquela tarde compareci ao local e aguardei na sala de espera
do seu gabinete. Com os instrumentos necessarios para que a entrevista
fosse registrada, esperei durante quatro horas e quinze minutos. Enquanto
isso, na sala de espera, outras pessoas se aglomeravam a espera do senhor
Danilo. Comecei a ficar apreensivo, uma vez que muitos daqueles que ali
estiveram logo foram desistindo de conversar com o prefeito. Permaneci;
enquanto aguardava-o, repassei mais uma vez o olho no tépico guia.

Por fim, eram dezessete (17) horas e quinze (15) minutos
quando seu assessor me convida para adentrar no gabinete do senhor
Danilo. Era visivel o cansago no rosto do gestor, sua aparéncia deixava
transparecer o desgaste de uma tarde de negociagao. Ele, com um jeito
todo educado, convida-me a sentar e pede desculpa por me fazer esperar
por muito tempo. Fala de minha persisténcia e diz: “sé pode ser algo de
muita importancia para puder me esperar por tanto tempo”. Mais uma
vez, identifico-me, uma vez que ja havia falado com ele por telefone e
adiantado o tema da entrevista. Ele, com os bracos sobre a mesa ¢ com
um tom de voz um pouco cansado, comega a discorrer sobre o porqué
de nio ter me atendido no horario como haviamos combinado. Segundo
o gestor, ele havia passado aquela tarde toda a procura de médicos para
que atendessem as emergéncias do hospital municipal. O prefeito em sua
fala deixa transparecer sua frustracdo em relacdo a falta de profissionais
médicos no seu municipio e, nos municipios da regido, que, segundo ele,
sao de suma importancia para a saide nao sé na regiao, mas, no Brasil.
Ele diz: “eu acho que enquanto nao tiver uma politica séria pra que possa
investir nesse profissional € [...] nés vamos sofre muito com a medicina”.

Assim, nesse clima de decepgao, por falta de profissionais na area
da saude que estejam aptos a enfrentar as dificuldades que sdao presentes
nos pequenos municipios do Brasil, damos inicio a nossa conversa.
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MAPA 5 PONTOS DE VISTA DO PARTICIPANTE 2

Parceria/ Unido Diilogo Diveroéncia Ioualdade Interesses

Resolucio

Porque € [...] consoércio

entao, eu nio vejo
sempre tem a parceria.

O consorcio nao
assim, é¢ municipio
que tem privilegio
nio, nio, acredito
que todos eles sio
atendidos iguais.

¢ tudo aquilo que

a gente espera [...]
mas ajuda bastante,
sem ele seria pior.

Naio sei se foi mais

ou menos No meio

do ano, eles tinham

um milhao e duzentos

em caixa e foi assim

que [...] feito um

debate que a gente

tem muita demanda...
A gente ta sempre
brigando com o
nosso presidente,
pessoa que também
¢ prefeito e entende
as demandas.

Se eles (os gestores
Administrativo do
(CISOMT) pagassem
mais, as vezes as de-
mandas podetia sair, af
os médicos teriam

mais interesses.

(9)(6)
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Participante 3

O terceiro participante sera chamado de Lucas. O senhor Lucas
nos atendeu apos termos entrado em contato com uma funcionaria da
prefeitura da qual é gestor. A referida funcionaria é quem fez a intermediagao
do nosso encontro. A entrevista aconteceu no final de seu expediente e
nas dependéncias do gabinete do mesmo. Antes do inicio da entrevista,
o senhor Lucas conversa com a referida funcionaria que, no momento,
acompanhava-me. Pude notar que, naquele momento, esse gestor passava
por algumas dificuldades ndo somente de carater administrativo, mas de
cunho politico. Ele comega a falar sobre as dificuldades de relacionamento
com alguns secretarios e discorre todo tempo sobre as agdes que esse
relacionamento desencadeia em relacio a sua administracio. Como os
demais participantes, parece cansado das tarefas do dia, mas concorda falar
o tempo que fosse necessario. Antes que comegassemos nosso dialogo,
o gestor assina alguns documentos e logo apds diz estar pronto para a
conversa. O dialogo foi rapido, com dura¢ao de nove minutos e cinquenta
segundos. Durante a conversa, o prefeito enfatizou a importancia do
CISOMT para seu municipio e os demais municipios consorciados. Durante
toda sua fala enfatiza que o consércio é uma coisa boa, principalmente
para os pequenos municipios. Com rela¢ao ao relacionamento dos gestores
no ambito do consoércio, ressalta a importancia do companheirismo, que,
segundo ele, desenvolve-se dentro desse espago.
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MAPA 6 PONTOS DE VISTA DO PARTICIPANTE 3

Parceria/ Unido Dialogo Divergéncia Igualdade Interesses Resolucao

O consércio até onde Eles paga mais! Nos Diminui as filas
eu entendo é um pagamos menos, e ajuda muito os
consorcio feito para mas somos atendidos municipios [...]

a saude, para ajudar os do mesmo jeito [...] pra resolver os
municipios na saude do jeito que ele trata nosso problemas.

entio, o nosso rela-
cionamento com o
consoércio é muito
bom, sio bem aten-
didos, tu telefona e
e resolvermos muita
coisas dentro dos
municipios

o pequeno ecle trata
o grande dentro da
normalidade.

Eles sao mais! Atende

mais gente também,

paga mais pessoas, né?

O municipio é maior

[..] ndo temos que

questionar.
A pessoa entra, ela
entra com a ideia
de crescer.O gestor
que faz uma boa
administragao [...]
pro seus companheiros
no dia de amanha se
precisar apoio ele...
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Participante 4

A esse participante daremos o nome de Eduardo. A
entrevista com o senhor Eduardo foi marcada por telefonema. Apods
algumas tentativas, a conversa foi possibilitada apos explicar a ele a
finalidade do interesse em dialogar com ele. O senhor Eduardo estd em
sua segunda gestao em um dos municipios considerados pequeno do
interior do Estado de Mato Grosso. Conhecendo o objetivo da entrevista,
logo se colocou a disposi¢ao, no sentido de dar sua participagao nesse
trabalho. O senhor Eduardo tem formacao académica em pedagogia e se
coloca como professor. Estava tudo acertado para que nossa entrevista
acontecesse numa manha do dia 17 de fevereiro de 2010. Como haviamos
combinado, chegamos a prefeitura municipal as 8h35min. O senhor
Eduardo encontrava-se no patio da prefeitura, passando orientagdes para
alguns funcionarios e, tao logo nos apresentamos, fomos conduzidos ao
seu gabinete, onde ocorreu a entrevista.

Diferente dos trés primeiros participantes, o gestor aparentava
estar com muita disposi¢ao para o novo dia; logo em seguida a entrevista
o prefeito estaria indo para a capital. Nossa conversa tem inicio com sua
identificacdo, dizendo do prazer de participar deste trabalho, uma vez que
o consoéreio para ele significa um conjunto de pessoas buscando unir forgas
para resolver problemas comuns. Durante nossa entrevista o telefone toca
por duas vezes; nossa conversa ¢ interrompida para que o gestor atenda
os telefonemas. Algumas pessoas, possivelmente assessoras do prefeito,
interrompem nossa conversar por duas vezes e ao longo de toda conversa
fomos interrompidos por quatro vezes. No entanto, percebe-se que,
embora tenha ocorridos as interrupgdes 0 gestor concentra-se nos temas
que sao colocados para discussdao. Nessa entrevista, o prefeito declara que,
no CISOMT, o relacionamento entre os gestores é bastante harmonioso,
inclusive, até mesmo para discutir outros assuntos que nao seja saude.
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MAPA 7 PONTOS DE VISTA DO PARTICIPANTE 4

Diilogo Diveroéncia JToualdade Interesses

Resolucio

Nos procuramos entio
parceria de governo,
Estado e municipios,
né? Buscamos as
solucoes de problemas
na forma de parcerias.

cada municipio
deposita exatamente
0,50 centavos.

as vezes nd6s nao

ficamos discutindo

s6 questao de saude,

mas também sobre

qualidade de vida.
O consdrcio passa
através da diretoria
a fazer algumas
cobrancas também
208 gestores.

Noé6s buscamos essa,
essa forma de
COOperagao para
resolver problemas

comuns.

cles fazem esse
levantamento e
coloca para os
prefeitos, né?
E levamos para
resolvemos isso
através do
consorcio.
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Participante 5

José é o nome que sera dado ao nosso quinto participante. O
senhor José é prefeito em primeira gestao, cirurgiao dentista por formagio
e nos recebeu em seu gabinete, numa quarta-feira logo no inicio da tarde.
Diferente das demais, a entrevista com o senhor José niao fora marcada
com antecedéncia. Apos sairmos de uma reunidao de prefeitos, na qual se
discutia junto com a promotoria do Estado a constru¢ido de um espago
para atender menores infratores, resolvemos passar pelo municipio no qual
o senhor José é gestor. Valer dizer que, em outro momento, ja haviamos
feito contato com o referido gestor, mas, por alguns motivos, como agenda
lotada, dificuldade de horarios nao teria sido possivel entrevista-lo. Mas,
naquele dia, o prefeito nos concedeu entrevista, uma vez que naquele
momento achava-se sozinho no seu gabinete. Fui anunciado pela sua
secretaria e tao logo fui anunciado fui levado a entrar no gabinete. Ao me
identificar, logo o prefeito relembra dos contatos ja realizados por mim e,
assim, mais uma vez expus para ele o objetivo da entrevista.

A conversa comega com o prefeito se identificando e no decorrer
de sua identifica¢ao o mesmo ¢ interpelado no sentido de falar o porqué de
estar nesse momento como gestor. O senhor José fala de seu envolvimento
com as questoes sociais, como participante dos movimentos de base, e diz:
“acabamos chegando a conclusao que nosso pafs, nosso Estado, nosso
mundo, nosso municipio é extremamente injusto através de sua historia”.
E, assim, com essa fala e outros discursos, o senhor José justifica sua
estada no poder. Segundo ele, para que se corrijam essas injusti¢as, um
dos caminhos, felizmente ou infelizmente, ainda segundo, ele é o caminho
politico. O gestor também usa o principio democratico para dizer que todo
cidadao tem essa possibilidade de chegar ao poder por meio do voto.
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MAPA 8 PONTOS DE VISTA DO PARTICIPANTE 5

Diilogo

O consoércio é uma

unido onde os municipios
colocam dinheiro para
contratar servicos.

Entao, nao ha outro
caminho, tem que ter
uma harmonia muito
grande em relagdo

a discutir os problemas
em fazer questionamento
pertinente.

Divergéncia Toualdade Interesses Resolucao
existe a possibilidade Ele tem como
de todo cidadio finalidade
acender ao poder. precipua que

se unem, que
se juntem for-
cas no sentido
de encontrar
resolucio rela-
tivo a saude.

Entio, eu nio vejo

como problema a

questdo das diferencas

que surgem, das

dificuldades que surgem
A gente tem que ter
bastante cuidado que
esses consorcios
nao sejam direcionados
para politico partidario,
para atender interesses

politicos de A ou B.
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Participante 6

Natanael - assim sera chamado o sexto participante da nossa
pesquisa prefeito em segunda gestao. O nosso encontro aconteceu apos
um debate ocorrido em um dos municipios da regido oeste de Mato
Grosso, a saber, Indiavai, onde a pauta do encontro transcorria em torno
da construcdo de um espago para menores infratores.

Apbs reunido na camara dos vereadores desse municipio, todos
os integrantes da reunido se dirigiram para um restaurante numa fazenda,
onde foi servido um almoco. Nossa conversa se deu antes do almoco ser
servido. Portanto, aparentemente haveria um ambiente propicio para que
nossa conversa se realizasse de forma rapida. Mas o senhor Natanael foi
muito gentil, convidou-nos para um lugar reservado e se colocou a inteira
disposicdo para falar a respeito do assunto. Todo esse momento tinha
sido preparado havia uma semana, quando, por telefone, falamos com
uma funcionaria da prefeitura do municipio no qual o senhor Natanael é
prefeito. Ela nos passou seu telefone e assim marcamos esse momento. O
prefeito, bastante sorridente e com muita destreza, conduz os primeiros
momentos da nossa conversa.

Casado, pai de dois filhos, funcionario publico de carreira,
envolvido nas comunidades e principalmente com os produtores rurais,
o senhor Natanael comeg¢a a falar com relagao a sua chegada como gestor
a prefeitura de seu municipio. As questdes coletivas, segundo ele, foram o
que o impulsionou a participar dos movimentos politicos partidarios de
seu municipio.

Durante toda nossa conversa, o prefeito enfatiza que os
municipios pequenos nao tém condig¢des por si s6, e de forma isolada, dar
atendimento aos seus municipes no tocante a saide publica. Portanto, para
o gestor estar em associativismo, é ponto fundamental para que os gestores
consigam colocar em pratica as agoes de saude publica de responsabilidade
de cada municipio.
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MAPA 9 PONTOS DE VISTA DO PARTICIPANTE 6

Parceria/ Unido Diilogo

Diveroéncia

Toualdade Interesses

Resolucio

Entdo, eu acho que

o consorcio ele

também fomenta

uma Cooperagao, um

trabalho de cooperagao

diferenciada pelas

administracdes muni-

cipais.
Um espago para que
os gestores de uma
determinada regido
discutam ali as vezes
nao sé a questio dos
consorcios, mas
outros assuntos...

Como o espirito do
consorcio é pela
maioria que decide.

sempre ha divergéncia.

af que entra o
consorciol Que
as vezes eu nao
posso tirar do
municipio que ele
tem o mesmo di-
reito que eu...

entdo, o consocio
de saude hoje pra
nos representa uma
ferramenta muito
importante [...] pra
auxiliar naquilo
que o municipio
ele nao consegue
resolver.

Trabalhar de uma
forma que esse
conflito ele seja
levado a plenaria

e seja votado e o
interesse da maioria

seja prevalecido.
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Participante 7

O nosso sétimo participante na qualidade de gestor sera chamado
de Valter. A sua participagao aconteceu apos alguns contatos, realizados
com a finalidade de conversamos a respeito do CISOMT. Vale ressaltar
que em virtude do cargo que ocupam, os participantes desta pesquisa sao
de dificil acessibilidade, sendo necessarias algumas estratégias, no sentido
de conseguir falar com os mesmos. Essas estratégias podem ser entendidas
como passos necessarios, com o intuito de viabilizar as entrevistas: falar
com pessoas proximas dos gestores, chegar com antecedéncia aos possiveis
lugares frequentados por eles, participar das reunides convocadas por eles
etc.

Assim, como forma de agilizar os trabalhos, decidimos - e até por
forca da propria circunstancia - irmos a algumas reunioes de prefeitos e
conversar com mais de um gestor em um mesmo espaco, mas preservando
a vontade de cada um em relacio ao ambiente a ser entrevistado. O senhor
Valter participava de uma reunido em um dos municipios da regido oeste
de Mato Grosso e logo apds a reunido fomos convidados a acompanha-lo
até uma chacara, onde os prefeitos estariam almogando.

A conversa com senhor Valter foi realizada dentro do préprio
ambiente onde seria servido o almogo e o mesmo se colocou a disposi¢ao
para falar com relagao ao Consoércio Intermunicipal de Saude. Ele comega
sua fala dizendo da importancia do associativismo e do cooperar para os
municipios, ressaltando sempre e de forma enfatica sua preferéncia pelo
associativismo; como resultado deste gostar, havia trabalhado durante
dezesseis (16) anos numa cooperativa. Sua chegada ao poder como prefeito
municipal se deu por convite de alguns amigos. As suas palavras, por vezes,
deixa transparecer certo regozijo em fazer parte de uma nova categoria de
prefeitos que, de seu ponto de vista, sio muito bons e que tém se voltado
para as acoes em associativismo.

Durante nossa conversa, fomos o tempo todo observados por
algumas pessoas que o acompanhavam e outras que ali ja se encontravam
quando chegamos. O prefeito agradeceu por participar deste trabalho e
enfatizou como ultimo ponto de sua fala que os politicos tém mudado e
que isso era percebido, que o dialogo ¢ importante e que daqui a pouco
poderiamos ver pessoas realmente com muita capacidade para dirigir os
municipios brasileiros.
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MAPA 10 PONTOS DE VISTA DO PARTICIPANTE 7

Parceria/ Uniao Diilogo Divergéncia Toualdade Interesses Resolucio
Entao, nos temos E nio existe as vezes nao da
que trabalhar em individualismo, né? conta de atender
conjunto no con- Discriminacio pelo a contento a nossa
sércio pra ver o tamanho do muni- populagao da nossa
que que podemos cipio ser menor ou regido. Sem o con-
fazer em conjunto. nao. sércio seria muito
As vezes se discute, pior.

¢ isso é muito bom
a discussio de
opinido, de ideias
[...] que as coisas
seja discutida deba-
tidas, né?
Entao, ha sim diver-
géncia e eu acho
que ¢ saudavel essa
discussio e
divergéncia de ideias.
Minimizar mais as
as dificuldades
entre as pessoas,né?
[...] melhorar os
servicos também.

]l(O)(6)
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Participante 8

O senhor Mauro foi 0 nosso oitavo participante e a nossa conversa
aconteceu no seu gabinete, na manha do dia nove de margo de 2010. O
contato com o senhor Mauro aconteceu por meio de um telefonema. Logo
de imediato, prontificou-se em nos atender no dia acima mencionado.
Como marcado, as dez (10) horas da manha estavamos na sala de espera
do prefeito. Havia muitas pessoas para serem atendidas. Aguardavamos ser
atendidos na sala ja mencionada quando o senhor Mauro passa rapidamente
em direcdo a rua; imediatamente corri até ele e me apresentei; ele pediu
desculpa e me conduziu a seu gabinete. Mais uma vez expliquei o motivo
de estar ali e logo comegamos nossa entrevista. O prefeito comega sua fala
dizendo que o motivo que o levou ao poder executivo daquele municipio
foi os oitenta (80) por cento dos menos favorecidos que existem no seu
municipio. Durante todo tempo de nossa entrevista, o prefeito se debrugava
na mesa, batia com a mao sobre a mesa, gesticulava para dizer algo e, por
algumas vezes, dirigia o olhar para um monitor que trazia imagens da sala
de espera. O prefeito esta na sua primeira gestao é casado, tem trés filhos e
trés netos e diz estar gostando de administrar.

No decorrer do didlogo, o prefeito demonstra ansiedade quando
se fala em resolutividades dos problemas de saide de seu municipio.
Segundo ele, os gestores estaduais deveriam investir mais nos consorcios, de
forma que estes interagissem mais com os consorcios e que a participagao
financeira fosse mais efetiva.
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Parceria/ Unido
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MAPA 11 PONTOS DE VISTA DO PARTICIPANTE 8

Diilogo Divergéncia Toualdade Interesses

Resolucao

Nos estamos juntos
¢ jaameniza ¢ as
coisas.[...| agrega
doze municipios.

la nao tem barganha
nao, 12 as coisas
funcionam diferente.

E assim sucessivamente
af a gente vai chegando
num acordo e compra-
mos a demanda.
Ali que esta o
atrito ferrenho
mesmo [...] nao,
existe divergéncia
sim, cada um tem
sua ideia, uma
forma de pensar e
buscar.
De esta comprando
servicos mais barato.

resolver todos
os problemas
dos municipios.
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CAPITULO V

5 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Os resultados obtidos em decorréncia da coleta dados foram
trabalhados a partir das informagoes percebidas nos didlogos com os
gestores municipais, administrativos do consoércio, além da comunicagao
realizada entre o pesquisador e sujeitos envolvidos nas atividades do
consorcio.

5.1 Participante 1

Quando Guaresch e Jovchelovitch (1995) defendem que uma
representacdo nao é mero reflexo do mundo externo na mente ou uma
marca da mente que se reproduz no mundo externo, ¢ possivel pensar nas
representacOes dos gestores em relagao ao consércio como a imagem que
esses gestores criam a partir de suas necessidades, transformando essas
imagens em praticas sociais N0 momento em que se unem, cooperam e
fazem dessa parceria resultados para seus municipes.

O senhor Marcos participa do consorcio porque entende que o
mesmo ¢ um espago no qual as representacoes de cada um devem ser
unidas com o propésito de buscar servigos de qualidade. Servico de
qualidade existe, esta disponivel, mas, para o gestor, ¢ necessario que haja,
por parte dos consorciados, uma efetiva parceria. Dai entender que ser
parceiro niao necessariamente significa estar juntos, mas participar das
acoes coletivas. Faz-se necessario que o gestor compreenda o significado
do termo consércio como um espago em que as agoes de cada um sejam
reflexo daquilo que eles, como gestores, idealizam em relagdo a esse espago.
Por isso, para o senhor Marcos, é necessario que cada gestor entenda que
as agoes do consorcio sao reflexos das representagoes de cada participante
e que essas praticas poderdo ser possiveis se a parceria for exercitada.
Quando ele diz: “o consércio é um parceiro”, ele ndo entende consorcio
como simplesmente uma pessoa juridica, ou seja, como a personificagao
dos doze (12) municipios juridicamente, mas como a uniao de doze (12)
gestores que trazem para esse espago expectativas e necessidades. Assim,
a imagem percebida por cada um em relagdao ao consoéreio leva-os a tomar
diversas decisoes, objetivando resolver os problemas dos consorciados.

Quando lhe foi pedido para discorrer sobre sua compreensao em
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relagao ao consorcio intermunicipal de sadde, o senhor Marcos expoe o
entendimento de que o CIS se materializa no companheirismo profissional
e responsavel. Portanto, parceria e uniao sao reflexos de um mundo externo
ao gestor, mas que se internaliza pela capacidade de relacionamento que
cada gestor desenvolvera no processo de construcao das decisdes. Nesse
processo de constru¢ao surge um ponto como intermediario e o referido
gestor coloca-o como essencial no procedimento de constitui¢ao das
decisbes. Esse ponto é o dialogo. Isso fica evidenciado quando o gestor é
questionado em relagao de como se constrdi o relacionamento dentro do
consorcio. Veja parte do didlogo:

Entrevistador: E [...] esse relacionamento como que ele se constréi?
Marcos: Eu acho que aqui tem que ser sentando, conversando,
dialogando, feito aquilo que ¢ necessario, entendeu?

Tomar qualquer decisao supostamente leva-nos, antes de tudo,
a refletir no antes e no depois, isso porque possivelmente os meios se
alteram apds a confirmagao dessa tomada de decisao. Assim sendo, o
senhor Marcos explica que o sujeito deve estar em estado de calmaria, em
repouso, ou seja, um sujeito que precisa, antes de qualquer coisa, sentar-se
e, posteriormente, refletir sobre a tomada de decisao, porque, para ele, no
consorcio é necessario refletir antes de decidir. Quando as decisdes sdo
elaboradas dentro de um processo de reflexdo, aquilo que é necessario,
como disse o senhor Marcos, pode ser alcangado com maior confiabilidade
e mais praticidade. No entanto, o dialogo possibilita aos participantes
demonstrar, expor suas representaces e coloca-las em sintonia com as
demais representacOes ali expostas. Porém, nessas possibilidades de debate,
os pontos controvertidos sao explicitados e as representagoes, ou seja, as
imagens e suas significagdes se posicionam e dao lugar as divergéncias.

Nos espagos publicos ou privados, divergir constitui-se elemento
legitimo e até importante, dai o gestor refletir sobre a necessidade desse
elemento no consoéreio. Segundo ele, quando ha pensamentos diferentes,
esse elemento ¢ visivel. Mas o que torna os pontos divergentes pontos
comuns? O senhor Marcos coloca como mediador entre as linhas divisorias
o respeito pelos vizinhos. Ou seja, o respeito pelo ponto de vista do
outro, para ele, constitui-se o elemento mediador nos debates acalorados
em torno de pautas que, a principio, no entendimento dos gestores, nao
traria beneficios para todos. Quando Guareschi e Jovchelovitch (1995), ao
analisar o pensamento de Durkheim em relacao a definicdo do que sao as
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representacoes sociais afirmam serem as mesmas “a sociedade que pensa”,
pensamos que as representacoes nao sio necessariamente conscientes
do ponto de vista individual. Essa constatagao leva-nos a reflexdo de que
os participantes divergem, uma vez que as imagens por eles criadas sao
interpretagoes da realidade, porém, nem sempre totalmente conscientes de
todos os elementos da realidade que os cercam.

Se o ponto mediador se constréi a partir de algo consciente, da
compreensao de que o outro tem suas diferencas e essas diferengas sao
elementos constitutivos no processo de construcao da tomada de decisoes,
o exercicio do dialogo possibilita o entendimento, segundo o senhor
Marcos, que todos sao iguais. Ainda que existam elementos divergentes, o
principio da igualdade é sobreposto quando ele diz: “aqui nao existe”, isso
se referindo a desigualdade. Se igualdade consiste em pensar que todos tém
os mesmos direitos, os mesmos niveis, as mesmas oportunidades, que os
gestores representem seus municipios com as mesmas condigdes e valores,
¢ irrelevante destacar se o municipio A ou B é grande ou pequeno. Se ser
igual significa falar e ser ouvido, isso conduz o senhor Marcos ao raciocinio
de que se ndo existe a desigualdade no tocante ao direito de falar, logo, o
principio democratico dentro do consorcio ¢ ressaltado. Nesse contexto,
o que torna cada gestor visivel dentro desse espago democratico é sua
capacidade de alteridade. Por esse caminho, as representacOes desses
gestores tornam-se Uteis, uma vez que num conjunto em que seus elementos
estdo interagindo entre si, essas representacoes existem de fato e podem
ser transformadas em agoes sociais (GUARESCHI; JOVCHELOVTCH,
1995).

Os espacos, ainda que sejam publicos ou privados, sao lugares
divergentes, comunicativos, lugar de (des)igualdade que se ergue em
funcdo de interesses proprios ou coletivos. Num espaco de interesse
publico supostamente imbricam-se interesses de carater coletivo, porém,
as particularidades e as vaidades dos seus componentes podem construir
um espaco reivindicatorio de interesses individuais. Para senhor Marcos, o
consorcio congrega “outros” que representam outros interesses opostos
aos interesses principais do consorcio. Os interesses, para o senhor Marcos,
precisam estar centrados no cerne do consoércio, ou seja, no atendimento
aos usuarios com especialidades que nao estejam disponiveis no SUS.

Mas outros interesses sio percebidos, porque os sujeitos vivem
situagoes diferenciadas, representando-as. Hssas situagdes sao geradas
a partir das necessidades de cada gestor e, em consequéncia dessas, as
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representa¢oes que 0s mesmos constroem os levam a buscar resolutividades
pormeio do sistema de associagao. Para o senhor Marcos, dificilmente havera
um governo que conseguira resolver o problema de satde da populagio.
Esse sentimento de que os problemas sejam resolvidos se constrdi a
partir do desejo de cumprir com os pactos firmados politicamente com
seus municipes. Isso faz desses gestores gladiadores nos seus discursos, na
busca da convicgao de que seus interesses serdo atendidos.

5.2 Participante 2

O processo de descentralizacao das a¢oes de saide no Brasil trouxe
para os municipios brasileiros a necessidade de que os governos nacionais
e subnacionais trabalhassem essas a¢Oes no ambito dos municipios,
levando em consideracio as afinidades geopoliticas, administrativas,
culturais das unidades politicas administrativa. No entanto, as politicas
sociais compreendidas aqui, como a institucionalizacao da capacidade
técnica dessas unidades politicas administrativas se organizarem, para que
possam garantir a continuidade de certo fluxo de oferta de um dado bem
ou servico (ARRETCHE, 2000) se intensificam, deixando, por assim se
dizer, de caracterizarem como programas sociais, mas tomando forma
de politicas sociais. As a¢des a serem desempenhadas pelos municipios
ap6s o advento da lei 8.080/90 dao aos gestores possibilidades de agirem
procurando nas parcerias instrumentos elucidativos para os mais diversos
problemas que afligem os usuarios do SUS.

Assim, o senhor Danilo compreende que o consércio é um
espago em que Os sujeitos precisam praticar o companheirismo. Esse
companheirismo se fortalece a partir do momento em que ha, dentro do
processo civilizatorio, a necessidade de que os sujeitos se organizem para
buscar solugdes para os variados problemas da humanidade. Para o senhor
Danilo, a saude publica no Brasil ¢ uma calamidade e essa visao ¢ formada
a partir daquilo que ele percebe nos telejornais (“noto como a midia
influencia as representacdes”) e por vivenciar como gestor dos artificios
que cooperam para tal calamidade. F no principio do companheirismo,
da solidariedade que o participante enxerga possiveis caminhos de
solucio. Dai o seu entendimento com relacio ao consércio como um
lugar de parceria. Um espago em que se podem construir lacos sociais e,
consequentemente, acoes de cunho social. Ele diz: “porque um consorcio
sempte tem parceria”. F importante lembrar que o social é mais que uma
agregacao de individuos (JOVCHELOVITCH, 2000); o social se da pela
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congregacao de ideias e pela agdo que essas ideias levam a cada individuo
a agir; assim, as representagoes sociais sao mais que uma agregacao de
representacOes individuais. Para que elas se tornem praticas sociais, 0s
individuos necessitam ser parceiros naquilo que acreditam, ou seja, nas
suas imagens, nos seus conceitos pré-concebidos.

Ser parceiro implica estar ligado a uma rede de agdes que tém
na informa¢ao o caminho para que os mesmos se fortalecam. Esse
fortalecimento conjunto se processa a partir dos debates, momento
supostamente necessario para que haja parceria. Os debates e as
possibilidades de didlogo que se engendram dentro desse espaco sio
processos que capacitam a institucionalizagdo das representacOes sociais
dos sujeitos e que podem transformar tais representagcdes em instrumentos
de acdo, pois ser parceiro é procurar, por meio daquilo que é comum, dividir
os créditos e os débitos que sio compulsoriamente Impostos a0 processo
de concretizagdo das representacoes. Portanto, os debates em torno das
representacoes sociais que, segundo Moscovici (2009, p.46), devem ser
vistos como “‘uma maneira especifica de compreender e comunicar o que
noés ja sabemos”, é legitimado, uma vez que os gestores expressam suas
representacGes por meio de solicitagdes que 0s mesmos trazem como
saberes adquiridos no convivio com seus municipes.

Conforme o senhor Danilo, as divergéncias sao necessarias, ja
que elas se constituem a partir dos questionamentos. Para ele, estar sempre
brigando, discutindo, debatendo com o presidente do consércio é algo
necessario, salutar, compreensivo. Em um momento da entrevista, o senhor
Danilo diz: “a gente sempre tem brigado com ele”. F interessante dizer
que o termo “briga”, nesse contexto, nao se traduz em um rompimento,
numa dissensao, desavenga, mas numa contenda, num combate, peleja,
confronto de ideias que visa a ajustar 0s pontos coONtroversos para que se
chegue a um ponto comum.

Por isso, o gestor percebe que as divergéncias existem, mas elas
podem ser bem geridas, pois quem esta no papel de compreendé-las é seu
companheiro e seu companheiro, segundo ele, vive as mesmas situagoes
que ele, por ser gestor também. Isso parece garantir aos consorciados
algo de suma importancia dentro do processo associativista no qual estao
inseridos. Ou seja, para o senhor Danilo, todos os municipios sao tratados
de maneira igualitaria. A civilidade das discussoes, para o gestor, pode
propiciar aos sujeitos consorciados o sentimento de justiga, quando estes sao
compulsoriamente levados a decidir nas assembléias. A desigualdade entre
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os municipios no tocante aos direitos e deveres com relagdo ao consorcio,
para o gestor, nao existe; esse entendimento se da uma vez que, para ele, a
igualdade se traduz no momento em que os municipios sao notificados do
dever de pagamento dentro dos limites pré- estabelecidos no contrato que
da vida ao consoércio. Todos participam com os 6nus e respectivamente tém
o direito de usufruir dos bonus advindos dessa parceria, assim compreende
o gestor. Segundo senhor Danilo, nao ha privilégio para qualquer que seja
o municipio, todos eles sdao atendidos de igual para igual.

Os pontos contraditérios nesses espagos de convivio conflituosos
ressaltam o individualismo e/ou o companheirismo que se processa como
resultado dos interesses dos sujeitos envolvidos na lide. Ha a percepgao de
uma mesclade companheirismo e individualismo, a ambivaléncia é percebida
como constitutiva do processo. Nesse contexto, o gestor entende que o
individualismo existe, quando ele diz: ““[...] cada municipio briga pro seu
lado”. Mas, segundo o gestor, esse individualismo nao se sustenta mediante
os argumentos da maioria, que se baseiam no principio da consolidagao
das forgas arregimentadas, em virtude do processo democratico existente
dentro do consércio. Ou seja, no final, ainda que o som nao represente
uma nota unificante, os resultados advindos desse processo em debate
parecem se dar de forma democratica.

Num contexto em que cada individuo tem as suas representagoes
concebidas a partir do desejo de ser o sujeito principal, os interesses
tornam-se fator preponderante nas tomadas de decisdes. Dai o poder
de barganha ser inerente ao gestor como instrumento de angariar para
si as proficuidades das questdes em debate. Os espagos publicos que sao
colocados a disposi¢ao dos individuos tornam-se, para esses individuos,
espacos politicos, nao simplesmente partidarios, mas no sentido de
trabalhar os interesses de forma coletiva.

E interessante dizer que durante o procedimento de coleta
das informagdes, o senhor Danilo usa o termo “eles” para se referir ao
conjunto de gestores. Portanto, construo hipoteticamente uma visao de
que os interesses em debate nas reunides podem conduzir o gestor para
uma posicao individualista e até mesmo discriminatéria. Veja: para o gestor,
“se eles” pagassem mais, um pouco mais para os médicos, possivelmente
as demandas poderiam ser atendidas e os médicos demonstrariam mais
interesses na causa. Mas de quem ¢ o problema? Deles ou nosso? Quem ¢é
o dono do problema: eles ou n6és? Quem coloca os problemas em debate
e a quem cabe dar a solugao?
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Pensando nas indagagoes acima ressalvadas, entendo, a partir
das palavras de Moscovici (2009), que os problemas que sio colocados
diante do consorcio refletem tao somente as necessidades de um grupo, ou
seja, dos proprios consorciados. Moscovici traz que o grupo € o resultado
de sua propria atividade. Assim, os problemas em pauta nas reunides sao
resultados de um conjunto de ideias que se agregam dando sentido ao
grupo. Para Moscovici (2009, p.121-122), os “grupos nao sé se adaptam
aos seus ambientes circundantes, mas também criam de algum modo, estes
ambientes e em alguns momentos os tratam cCOMO recursos € Na0 como
algo que exista predeterminadamente”. Os consorciados, portanto, sao
os responsaveis pelo ambiente criado, uma vez que suas representagoes
sao elementos constitutivos dos debates propostos. Entdo, o “eles” pode
fazer referéncia a todos os consorciados, inclusive, aqueles que se sentem
fora do processo de decisio. O fato de o gestor nao tomar posi¢ao
enquanto membro desse grupo supostamente dinamico nio o isenta da
responsabilidade da divisio dos bonus e nem dos 6nus que o grupo ira
colher. Os problemas sdo colocados no grupo por seus integrantes e tao
somente por eles; cabe trabalhar o processo de resolutividades dos mesmos.

Entender que o conséreio nao é tudo aquilo que se esperava faz
o gestor pensa-lo como um ambiente secundario. E, nesse sentido, ele
diz: “passamos muitas dificuldades com o consércio, mas, sem ele seria
pior”. Sem essa ferramenta de gestdo para o gestor, as dificuldades seriam
mais agravantes, mas como existe essa op¢ao, as dificuldades podem ser
trabalhadas nesse ambito, diminuindo, assim, a gravidade dos problemas
do seu municipio.

Quando se levanta o questionamento do consorcio ser algo
secundario, vale dizer que as instituicdes coletivas e as organizagoes
sempre foram criadas a partir das necessidades dos homens. Daf dizer que
a produtividade dessas organizagoes e dessas instituighes serem apenas
resultados secundarios. Sao as necessidades do homem colocadas como
primazia no contexto do grupo e, dessa forma, os grupos parecem ter sua
constitui¢ao apenas com o intuito de funcionar, sem levar em consideragao
se este funcionar deva ser da melhor forma (MOSCOVICI, 2009).

5.3 Participante 3

O senhor Lucas, prefeito de um dos municipios que estao
consorciados ao CISOMT, constréi sua definicao do que seja consorcio
buscando no principio da solidariedade a palavra mais especifica para dizer
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o que entende por essa ferramenta de gestao. Por vezes, durante nosso
dialogo, o referido gestor usa a palavra “ajudar” para definir o termo
consoéreio. Na sua definigao, o gestor descreve a finalidade do consoércio, que,
para ele, deve ser um instrumento de ajuda aos municipios. Se buscarmos
a defini¢ao para o termo, pode-se notar que o ato de ajudar demonstra um
gesto de solidariedade. Ou seja, ajudar remete-nos a pensar em socorro,
auxilio, amparo. Os consorcios, e aqui ressalto, os consércios em saide,
ao longo dos anos, tornou-se instrumentos de socorro as administragoes
publicas do Brasil. Com legislacdo especifica que disciplina sua criagao,
bem como a forma de como deve ser gerenciado, essa ferramenta de
gestio passou a agregar, principalmente na década de 90 e na década atual,
administradores dos mais variados municipios brasileiros.

Assim, esses espacos tornaram-se, para esses gestores, lugares
de refugios, de debates, de compromissos, de companheirismo e de
decisdo politico-administrativa. Para o senhor Lucas, o consoércio é uma
“boa coisa”. O que pode ser definido por uma boa coisa? Nas palavras
do gestor, podemos compreender que sua visiao, enquanto administrador
de um municipio de pequeno porte no interior do Brasil, é que esses
municipios, se nao forem ajudados ou socorridos por politicas publicas que
desburocratizem os sistemas que sao responsaveis por captar € executar as
politicas de desenvolvimento e atendimento aos usuarios, possivelmente
os problemas seriam piores. Dai o processo de negociacio dentro desse
espaco ser intenso, ser conflituoso. Esse conflito nasce do entendimento
de que o consércio é o responsavel para resolver todos os problemas
relacionados a saide dos municipios.

O sentimento da falta de atendimento agil nas diversas repartigdes
das instituicbes publicas capacita o gestor a dizer: “o consoércio é mais
ligeiro, [...] diminui as filas e ajuda muito os municipios”. F interessante
notar que o participante conceitua o consoércio como algo bom e justifica
dizendo que ¢ por meio do processo democratico que esse instrumento se
faz algo benéfico aos municipios. O gestor entende que sendo o presidente
do consoércio eleito dentre os seus colegas consorciados e pelo voto
democriatico e secreto, esse gestor administrativo do consorcio entende as
particularidades dos seus “amigos” gestores e, assim, tera a sensibilidade na
hora da decisao. No entanto, vale dizer que ainda que haja essa sensibilidade,
os conchavos dentro do processo de negociagao pela aprovagao dos seus
interesses sido elementos que constituem esses espacos democraticos e
ideoldgicos. O prefeito Lucas afirma que a saude é muito precaria em todo
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lugar, ainda que reconheca que nesse momento esteja melhor em relagao
outrora. Essa precariedade das agdes que formam o sistema de saude leva
os gestores a assumir posi¢oes em relagao aos seus interesses, consideradas
contraditérias, mas devidamente aceitas. Assim, quando o prefeito diz que
nao ha discrimina¢ao em relagio ao porte do municipio e quanto a sua
posicao diante das pautas apresentadas, parece contradizer do participante
01 (um), quando o mesmo ressalta que hd municipio consorciado que
entende que por ser maior, deve ter a primazia na decisao. Ou seja, que 0s
municipios pequenos nao precisam ser escutados. As percepgdes, portanto,
tem semelhangas e diferengas, como, alias, seria de se esperar de um grupo.

5.4  Participante 4

Ao processo de municipalizagao das a¢oes de saude no Brasil
estiveram intrinsecas algumas caracteristicas que foram determinantes, no
sentido de impulsionar os municipios a chamar para si as responsabilidades
em atender os seus municipes com servi¢os de qualidade. Percebe-se que
com a regra constitucional da universalidade do acesso aos bens e aos
direitos considerados publicos, os municipios se constitufam responsaveis
e, assim, nao oferecem oportunidades para que os cidadios acessassem
esses bens e direitos. O principio supra mencionado deixa de ser cumprido.
Essa preocupacio em oferecer servico em uma dada quantidade e
qualidade, bem como os proprios beneficios politicos decorrentes em
oferecer essas agoes de saude, as quais recaem sobre as administragoes,
representou um forte incentivo para a municipalizagao dessas referidas
acoes (ARRETCHE, 1999).

Nesse sentido, o senhor Eduardo, gestor de um dos municipios
que compdem o CISOMT, descreve sua compreensio em relacio ao que
seja consorcio, fazendo uma explanaciao sobre o SUS. Segundo o gestor, os
consorcios se constituem com a fungao de programar e executar as agoes
que caberiam ao SUS realizar. Mas o consorcio, para ele, tem a finalidade
de resolver os problemas comuns por meio das parcerias firmadas entre
governos estaduais e municipais e, dessa forma, oferecer servicos de
qualidade aos cidadaos.

Mas todo esse processo se da por meio de um conjunto de
elementos que sao construidos a partir dos debates que sao impulsionados
pelas representagoes oriundas das experiéncias de cada gestor. Portanto, o
gestor considera que o relacionamento entre os participantes do consércio
deve ser construido no principio da responsabilidade pelas a¢des proposta
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por cada um. Esse relacionamento pode ser amadurecido, de acordo com
o gestor, N0 momento em que os mesmos buscam, nos seus lagos de
amizades criados dentro desse grupo, discutir outros assuntos além dos que
sao proprios a natureza dos debates, ou seja, a compra de especialidades
médicas. As divergéncias sao intrinsecas aos debates, assim sendo, as
discussdes tornam o espago conflituoso, minado pelas representagdes de
cada gestor, o que pode destacar o espirito associativista dos associados ou
atitudes individualistas dos mesmos.

O senhor Eduardo ressalta que o consoércio, além de ser um
espaco de conflito, também concentra uma atmosfera de amizade. Entao,
como conciliar os dois extremos desse relacionamento? Ele diz: “cada um
deve assumir a sua responsabilidade”; isso garante o espirito de harmonia.
Para o gestor, a quebra dessa harmonia acontece quando o consorciado faz
o caminho inverso.

5.5 Participante 5

Aqui se levanta um questionamento com relagao aos movimentos
sociais, assunto que norteou parte da entrevista com o senhor José. Assim,
¢ preciso entender em Touraine (1999) que os movimentos sociais devem
representar mais do que um grupo de interesse ou constituir apenas um
instrumento nas maos de poucos lideres com fins meramente politicos.

O gestor busca, no decorrer da entrevista, salientar sua participagao
nos movimentos sociais. Assim, o0 mesmo acredita ter participado de um
processo qualificador para assumir a postura de lider em favor de uma
comunidade. O reconhecimento que se faz necessario para que se construam
as parcerias da-se a partir da importancia do outro, para que se executem as
agoes propostas por esse movimento. Entao, o gestor enxerga na parceria um
viés capaz de conduzir esses sujeitos envolvidos nesses movimentos sociais
a resultados considerados satisfatérios, no tocante as suas responsabilidades
diante dos seus liderados. Nesse sentido de reconhecer o outro, o gestor
ressalta o didlogo como fonte singular para que se construam os pilares
de uma vivéncia, segundo ele, harmoniosa. Ele diz: “Entao nao ha outro
caminho, tem que ter uma harmonia muito grande em relagao a discutir
os problemas, em fazer questionamentos pertinentes”. O dialogo, como
base primordial na constru¢ao do processo evolutivo do individuo, faz-se
necessario nos espagos ocupados pelo mesmo. Esses espacos sio, por si so,
divergentes, porque sao tomados por representacdes diversas e brotadas a
partir de necessidades, culturas e costumes diferentes.
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O senhor José pondera que as diferengas nao sao problemas no
processo de discussao das agoes, mas sa0 momentos ricos em possibilidades
de negociagoes; assim, conforme entendimento do gestor, isso se torna
normal dentro de um sistema democratico. No entanto, essas relagoes, que
dao formas e vida ao processo de reivindicagao social, podem torna-se
também forcas contrarias, buscando seu proprio controle dentro dessa
conjungio. Por isso, segundo o mesmo, a importancia de que se trabalhe
a negociagao, as barganhas e os conchavos. Mas todo esse procedimento
deve possibilitar ao individuo a oportunidade de ser ou estar no mesmo
nivel de igualdade dentro do processo de discussao. Nesse sentido, ele
ressalta: “nds estamos num sistema democratico onde existe a possibilidade
de todo cidadao ascender ao poder através do voto”. Sim, o voto pode ser
um instrumento democratico, mas o voto por si s6 nao gera o debate.
O debate tem sua origem na necessidade de que se articulem os pontos
controvertidos gerados nos espagos sociais, a0 passo que o voto pode ser
o instrumento utilizado como legitimador de um ou mais desses pontos.
Quando usado pela maioria de um coletivo, esse instrumento representativo
e participativo torna-se formalizador da vontade soberana da comunidade
em relagdo as praticas a serem adotadas pelos que cuidam do bem-estar
social. Portanto, as discussoes, os dialogos, as divergéncias, que sao
principios essenciais para consolidacio dos grupos, segundo o senhor
José, ndo devem servir como caminho esdruxulo para o fortalecimento
de interesses politicos partidarios dentro do consércio. Nesse contexto, o
gestor sublinha: “a gente tem que ter bastante cuidado que esses consoércios
nao sejam direcionados para politicos partidarios para atender interesses
politicos de A ou B de C ou D, de qualquer tendéncia politica quer seja”.

O conceito que se constrél a partir das inser¢des feitas pelo
gestor em relagdo aos temas levantados em decorréncia da fragmentagao
do discurso do mesmo passa pelo entendimento de que o individuo, como
representante de um grupo social, torna-se um individuo conflituoso, mas
harmonico na busca de agregar valores para seu grupo.

Para o senhor José, o questionamento ¢é perfeitamente normal
para a valorizagdo das a¢bes que tém como finalidade firmar o consoércio
como ferramenta de gestdo. Esses grupos associativistas precisam
questionar e levar para a mesa dos debates as formas de adquirir, gerir e
disponibilizar recursos, bem como os modelos culturais percebidos nesse
meio onde se erguem as diferengas, mas também as possibilidades de
dialogo. Evidentemente, o sujeito, ou seja, o proprio gestor provocador
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dessa discussdo passa a ser legitimado no ambito da sua representatividade
quando os fatores norteadores desse debate se formam nas vielas das
camadas sociais. Portanto, os interesses sio coletivos, mas a acio é do
sujeito.

5.6 Participante 6

Retomo aqui as palavras de Jovchelovitch (2000), quando, tratando
os temas da polis e da esfera publica, comenta a relagao entre o convivio e
o compartilhar um espagco comum. Para a autora, as pessoas compartilham
esse espago que ¢ comum e, sendo assim, as mesmas estdao ligadas umas
as outras por meio do convivio social. Dessa forma, percebe-se, na fala do
senhor Natanael, que, para ele, o consorcio constitui-se num espago que
possibilita aos prefeitos e gestores administrativos do préprio conséreio
um convivio com participacio efetiva, que pode ser caracterizada por a¢oes
de “coleguismo”. Esse espago publico e relacional se edifica na propor¢ao
que essas a¢des se tornam mais fortes, dando possibilidades de gerar outras
acoes, que, segundo o gestor, sdo transformadas em servigos praticos a
sociedade. Para ele, o consorcio como espago publico permite que gestores
de uma determinada regiao se encontrem e discutam assuntos diversos,
fortalecendo, desta forma, o que ele chama de cooperagao diferenciada.

O gestor, durante sua fala, comentando sobre sua trajetoria até o
poder executivo de seu municipio, observa sua participacao nas questdes
sociais do Estado e da comunidade e, segundo ele, isso lhe proporciona a
oportunidade de tomar parte nos movimentos politico- partidarios. Essa
experiéncia adquirida dentro das discussoes levantadas no meio desses
movimentos capacita-o a declarar que embora o espaco seja de coleguismo,
esse espaco de debate garante ao individuo o direito de divergir. Nesse
sentido, ele diz: “como o espirito do consoércio ¢ sempre pela maioria
que decide, sempre ha divergéncia”. O conflito que se institui no ambito
desse espaco democritico, para o gestor, ¢ natural e preciso, para que se
fortalecam os pilares da solidariedade entre os consorciados.

O sentimento de necessidade que um demanda do outro faz desses
gestores sujeitos capazes de superar diferencas culturais, religiosas, politicas
e regionais, levando-os a mesa do debate e a conquista de seus espagos
por meio do didlogo. Em um determinado momento de sua fala, o gestor
diz: “[...] realmente estamos unidos”. Mas ¢ possivel estar unido quando o
conflito parece permanecer sempre em eminéncia? Aparentemente sim, se
percebermos o conflito como elemento constitutivo. Logo em seguida, o
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prefeito diz: “Ah! Isso existe... muitas brigas ali, cada um querendo puxar
um pedacinho do “queijo” né? Cada um querendo puxar um pedacinho do
“queijo” pro seu lado [...]”. O conflito de interesses habita esses espagos
de debate e de decisoes. Mas, para o gestor, ainda que esses espagos sejam
minados pelos interesses particulares, o principio da equidade norteia os
caminhos que levam as decisdes. Os direitos dos entes federativos devem
ser resguardados, dando aos mesmos a oportunidade de participar do
processo de decisio por meio do dialogo.

Em relagdo aos interesses que sao evidenciados nos debates nesses
espacos, é importante notar que esses interesses podem permitir que os
participantes desses espagos construam outros espagos €, assim, passem
a delimita-los como pertencentes a si. Isso lembra o que Jovchelovitch
(2000) comenta a respeito de outras esferas publicas. A autora diz: “O
principal argumento em favor de varias esferas publicas se fundamenta no
seu potencial para expressa pluralidade e diversidade” (p. 59). Cada gestor,
motivado pelas suas necessidades, cria seu espago dentro do espago ja
existente, podendo, desta forma, excluir grupos que, por nio coadunarem
com suas ideias, sintam-se periféricos dentro do seu proprio espaco de
direito.

5.7 Participante 7

Segundo Colonomos (1995 apud ACIOLIL, 2007, p. 2), em
ciéncias sociais entende-se por rede “o conjunto de relagdes sociais de
um determinado grupo de atores e também entre os proprios atores”.
Ainda para Colonomos, também pode designar os movimentos pouco
institucionalizados, reunindo individuos ou grupos numa associa¢ao, cujos
limites sao variaveis e sujeitos a reinterpretacao.

Para Acioli (2007), trabalhar em rede ¢ pensar num emaranhado
de ideias que sdo constituidas a partir das agoes do cotidiano dos atores,
das experiéncias de um mundo globalizado, da mistura das ideias que vém
do senso comum, que ¢ apropriado por todos.

As citagdes acima mencionadas sio oportunas Nno contexto
que se insere a fala do senhor Valter, uma vez que, durante entrevista
realizada com o mesmo, ele diz ser um individuo apreciador do sistema
cooperativista, das associa¢oes, dos movimentos que buscam no trabalho
conjunto as resolugdes dos seus problemas. Os consércios se firmam
como uma rede que procuram nas experiéncias dos seus participantes, ou
seja, os atores envolvidos nesse contexto, cumprir as diretrizes tragadas
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pelo poder publico, no sentido de atender as demandas geradas no meio
da sociedade. O senhor Valter, com sua experiéncia de 16 anos como
participante de um sistema de cooperagao, consegue visualizar, nos modelos
associativistas e cooperativistas, uma ferramenta que pode, segundo ele,
minimizar, de forma real, as dificuldades entre as pessoas. Para realizar as
acdes preconizadas pelo Sistema Unico de Satde no tocante as acdes de
média e alta complexidade, o sistema associativista de recursos agregados
as forgas politicas facilita a execugao dessas agoes, dando aos municipios
possibilidade de agao mais rapida e eficaz.

No entanto, trabalhar essas ac¢des demanda parcerias com
os demais sujeitos que também se encontram nos mesmos niveis de
dificuldades. Nesse contexto, o gestor entende que é primordial que
todos os gestores trabalhem em conjunto no consorcio. Partindo desse
entendimento, cabe indagar: se os gestores ja estdo em um sistema de
associag¢ao, nao seria consequéncia o trabalho em conjunto? Essas relagoes
que sdo criadas a partir dos debates que surgem nessa esfera de convivio
sao, por si s6, mediadoras dos conflitos que ali se institucionalizam? No
entendimento do senhor Valter, os conflitos que se armam em decorréncia
das reivindicagdes expostas por cada consorciado é necessario e faz bem
para o fortalecimento dos principios do associativismo. Quando ele é
indagado se dentro do consoércio ha conflitos, ele responde: “entio |[...], ha
sim! Eu acho que ¢ saudavel essa discussao e a divergéncia de ideias |...] as
vezes existe, mais é um conflito saudavel, né?”.

Trabalhar as ideias que se embatem nesse espago publico
significa buscar, na compreensio dos seus proprios atores, consenso em
meio as mais diversas frentes de batalha. Assim, o gestor entende que,
nesses momentos conflituosos, o entrosamento construido a partir das
necessidades conjuntas de cada ator faz-se fundamental, no sentido de
apaziguar as relagdes. Como ferramenta necessaria para determinada agao,
o gestor acredita que o dialogo é peca essencial e assim ele diz: “entio, é
uma conversa franca, uma conversa tranquila, de amigo, de companheiro”.
Pensando assim, busco, nas palavras de Olson (1999), quando ele diz que
a compreensao de que as organizagdes ou as associagdes existem é de que
elas existam para promover o interesse de seus membros. Para cumprir suas
jornadas, os individuos unem-se, tendo em vista suas particularidades. Ou
seja, as conversas consideradas francas e amigaveis podem ter conotagao
simplesmente de interesses individualistas.

Para o gestor, nio ha possibilidade de que o individualismo
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prevaleca dentro do espago democratico do consoércio. Todos podem falar
e ser ouvidos independentemente do tamanho geografico ou da capacidade
econdmica dos seus municipios. As relagdes que se constroem nesse espago
sao suficientemente legitimadoras do direito e do dever que cada um pode
exercer como ator social, apesar das eventuais manifestagoes de interesses
que poderiam caracterizar o individualismo.

5.8 Participante 8

Os consorcios publicos disseminados em todo territério nacional
concentram, na sua formacio, gestores que buscam, por meio dessa
ferramenta, atender de forma digna os seus municipes. Partindo desse
entendimento, é possivel perceber, no discurso do senhor Mauro, que o
CISOMT cumpre com a finalidade especifica de comprar especialidades
que ¢ objeto, no seu ponto de vista, da existéncia dessa ferramenta de
gestdo. A preocupagao do gestor é construida no juizo de que sem o
consorcio, as dificuldades na compra das especialidades seriam maiores.
Mas para que seus objetivos sejam atingidos, segundo o senhor Mauro, ¢
necessatio que todos os gestores estejam juntos, que se agreguem, por meio
do compromisso de compartilhar os esforcos intelectuais e financeiros, na
busca de solucionar os problemas que sio comuns em todos os municipios.

Esse processo possibilita o desencadeamento de pontos
divergentes e que permitem aos gestores usarem suas habilidades
discursivas. Pensando no discurso como instrumento de persuasio, tomo
as palavras de Jodelet (2005) quando ela diz que a representagao esta
ligada, como fendomeno psicolégico e cognitivo, a dinamica e a energética
das interag¢oes sociais. Logo, pode—se dizer que o gestor usa a fala para
representar aquilo que reconhece como verdade, necessario, adquirido
a partir do conhecimento formado no ambito dos seus costumes, das
suas tradicoes e das suas necessidades locais. Essa dinamica e essa ativa
interacao brotada em decorréncia desse estar junto, como diz o gestor,
impulsiona-os a fomentar elementos que os tornem divergentes, mas
unicos. Os acordos provenientes das discussoes levam-nos a decidir os
pontos que sao essenciais para cada municipio; Para o senhor Mauro, esses
acordos permitem que o consércio comprem as demandas solicitadas por
cada consorciado.

Os conflitos, segundo o gestor, acontecem e SA0 NeCessarios.
Esses conflitos sdo levantados com maior frequéncia dentro dos conselhos
e, para o gestor: “ali que esta o atrito ferrenho mesmo”. Sdo nesses
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momentos considerados pelo gestor como de dificil articulagdo que sao
trabalhadas as amarras que levam esses gestores a confirmar ou nao suas
representacoes. O prefeito ressalta que esse processo de articulagido tem
seu inicio entre os secretarios de saide dos municipios e os resultados
dessas discussoes sao transferidos para os prefeitos que, ainda conforme
as palavras do senhor Mauro: “os prefeitos acaba chegando ao consenso”.
Porém, o gestor ressalta que embora haja as brigas, em fungdo das posicoes
ideoldgicas e necessidade de cada municipio, em decorréncia de que cada
gestor apresenta suas ideias e essas em muito diferem uma das outras, seus
pontos de vista em fungao das suas indpias, o fruto desse momento de
discussao é sempre o consenso.

5.9 Discutindo os elementos que constituem as representagoes
sociais dos gestores

Os gestores dos municipios que estao associados ao CISOMT,
bem como os gestores administrativos do referido consorcio, articulam-
se nos espagos por eles criados e mantidos numa suposta inter-relacao
dinamica e intensa que pode dar aos mesmos a possibilidade de serem
parceiros, mas, a0 mesmo tempo, divergentes nos pontos que os tornam
contraditorios. As imbricacOes resultantes desse contexto dinamico e
energético sao fatores imprescindiveis para que esses sujeitos se tornem
libertos dos seus proprios conceitos pré-formulados.

Numa conjuntura em que cada individuo se coloca como
detentor de uma verdade que, para ele, precisa ser respeitada e admitida
como necessidade fundamental, o didlogo constitui-se instrumento de
suma importancia para que as respostas sejam construidas dentro do
entendimento que os liga a0 objetivo comum. Assim, os interesses que 0s
levam a se associar, por mais que sejam diferentes, podem possibilitar a
unidade desses gestores, em fungdo da procura de resolutividades para seus
problemas. Isso supostamente deveria coloca-los em situagao de igualdade,
pois, uma vez consorciados, as relagdes deveriam tomar rumos horizontais
e a verticalidade do poder inerente aos presidentes tornar-se-iam meras
formalidades.

5.9.1 Parceiros e divergentes: possibilidades de dialogo

Durante todo periodo da pesquisa, nos procedimentos de
coleta de informagoes, o discurso dos gestores municipais envolvidos
convergem para o conceito de que consorcio ¢ a uniao de entes federativos
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que procuram, por meio do ato de cooperar, resolver os problemas de
carater administrativo publico nos seus respectivos municipios. Esse ato de
cooperar por meio de uma associagdo torna-se possivel quando todos os
atores envolvidos entendem que nao basta ser parceiros, mas é primordial
que estejam juntos. A partir dai, compreender que estar junto nao significa
estar unidos é fundamental. Ser parceiro no entendimento dos gestores
¢ ser conivente, cumplice, é estar disposto a produzir e a0 mesmo tempo
dividir com aqueles que sio seus companheiros.

Mas que dizer das parcerias quando os proprios companheiros
reagem de forma contraria no momento de tornar efetivo o ato de
cooperar? O participante 6 (seis), senhor Natanael é enfatico em dizer:
“Existe muita briga ali, cada um querendo puxar um pedacinho do queijo
pro seu lado [...]”. O principio norteador das associagoes, da coopera¢ao
enfatiza a produc¢ao conjunta e o repartir com equidade. Porém, ainda que
as tarefas sejam arduas e compartilhadas com os produtores, os gestores
brigam pelos resultados do seu labor e por espagos que sejam adequados
para guarda-los. Entao, brigar por um pedacinho do queijo, ou seja, pelejar
no sentido de que os conselhos deliberativos sejam favoraveis a compra de
especialidades que sdo necessidades especificas dos municipios faz parte
da tarefa de cada gestor dentro desse espago que ele mesmo denomina de
espaco de entrosamento, espago unificado.

O agregar é por si conflituoso. Os gestores municipais, bem
como os gestores administrativos do CISOMT, consideram que esse
espaco democratico e social também produz uniao, companheirismo e que
esses elementos sao fundamentais no processo de producio e divisao dos
resultados. Percebe-se que esses elementos estio presentes nos debates
produtores desses resultados. No entanto, os mesmos elementos parecem
contraditérios, ndo em si mesmos, mas na consecu¢ao dos procedimentos
que transformam esses resultados em agOes efetivas para os consorciados.
Isso pode ser percebido na fala do participante 2 (dois), senhor Danilo
quando se referindo a uma oportunidade de comprar especialidades pelo
referido consoércio e segundo ele, apds brigas com os que deliberam, nao
foi possivel realizar a determinada compra. Nesse contexto ele diz: “[...] ndo
sei se foi mais ou menos no meio do ano, e/es tinham um milhio e duzentos
em caixa e fol assim que até foi feito um debate |...] agente brigou, inclusive
os prefeitos brigaram, que poderia ser pago através do consorcio, por esse
caixa que e/es tinham, mais eles ndo aceitaram [...]”.

O contraditoério torna-se visivel, logo, os transporta a experiéncia
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do conflito. Percebe-se que nos espagos que sio supostamente lugares de
unido e parcerias esta inerente o elemento conflituoso, ou seja, a prépria
divergéncia.

Esse momento conflituoso conduz os atores aum amadurecimento
necessario para o exercicio do ato de cooperar. Essa maturidade passa a
ser construida por meio das relages dialégicas que se fazem na mesa das
negociagdes. Ou seja, conflitos, divergéncias sio elementos produtores de
negociagao. As diferencgas sao intrinsecas a cada ator, no entanto, trabalhar
essas diferencas é tarefa primordial na producao da consolidagao das
parcerias. O processo de relacionamento no espaco do consoércio aflui em
dire¢io ao ponto contraditério das relagdes sociais, ou seja, aos debates das
ideias. Mas se concentra no ponto essencial do principio do associativismo,
que trabalha o conceito de que se produzem juntos e dividem-se, levando
em consideracdo as necessidades de cada um, mediante decisao da maioria.

Esses espagos considerados publicos de direito de todos reunem
diferentes posi¢des e oposicoes, diante daquilo que se coloca como objeto
do préprio espago. Por isso, Jovchelovitch (2000) diz que se nés fossemos
idénticos, nao haveria necessidade alguma de estabelecer comunicagao,
ou, ainda segundo ela, de agir sobre uma realidade que nio varia; se nao
tivéssemos nada em comum, o préprio discurso perderia sua base e a agao
nao se justificaria. Os consorciados e os gestores administrativos nao sao
idénticos, mas algo os liga, for¢ando-os a criar um elo de comunicagao,
um tanto essencial para que os objetivos propostos nos contratos sejam
efetivados. Essa comunica¢ao nem sempre ocorre de forma harmoniosa,
mesmo quando o gestor assim o queira defini-la. O fato de os gestores
terem pontos comuns por si s6 pode nao garantir a harmonia, ou o espirito
de amizade que sdo expressio de desejo dos gestores. As relagdes sociais
demandam debates, conversas, o ouvir, a reflexdo e o respeito mutuo.
Mesmo quando as necessidades dos municipes estao gritando aos ouvidos
dos gestores e esses gritos, por vezes, tornam-nos insensiveis ou sensfveis
as regras postas por esse espago, para o senhor Marcos participante 1 (um)
¢ preciso que o dialogo seja construido e, a partir dai, encontrem-se as
possiveis solugdes.

O dialogo surge como resultado da maturidade do coletivo,
embora as conclusdes nao sejam aceitas por todos, porém, o ato da
participagao nas negociagoes da aos atores legitimidade em aceitar ou nao
essas conclusoes. Mas de que forma esse dialogo pode ser um elemento
legitimador das possiveis agoes do CISOMT? De que maneira a conversa,
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o debate, a negociacio, esse entrosamento, ou seja, como esses elementos
influenciam a tomada de decisao? Os componentes que ddo sustentagao
ao dialogo perpassam os desejos politicos, as proprias vaidades dos
gestores, as necessidades concretas dos municipes. Esses componentes
$A0 necessarios, mas, para os gestores, 0 processo construtivo do caminho
dial6gico tem como elemento fundamental a necessidade do outro.

Nesse contexto, o senhor Marcos diz: “eu tenho visto que nas
reunides com Os secretarios [...] que um secretario quer levar vantagem
sobre o outro, eu acho que ai ha o desrespeito, eu nao concordo com
essa questdo [...] aqui nao é lugar de malandro esperto, entendeu?”. Porém,
para que as questoes sejam encaminhadas no sentido de dar resolutividades
aos problemas de cada ente federativo, torna-se fundamental que os atores
procurem no dialogo os respectivos caminhos que os levem as solugoes.
Nesse contexto, ele diz: “Eu acho que aqui 77 de ser sentado e conversado,
dialogado, feito aquilo que é necessario, entendeu?”.

Quando os gestores dizem que dialogo é formado a partir de um
espirito de amizade, de uma relagio harmoniosa, com base no consenso,
na conversa tranquila, no companheirismo, no relacionamento que ¢é
considerado muito bom dentro desse espaco, negociacio amigavel, no
entrosamento de colegas, parece, entdo, contraditério que no préprio
consorcio o que deve ser feito para assegurar as praticas sociais como
resultados das representagoes desses mesmos gestores “tem” que ser
sentado e conversado. Esse “tem” parece, a principio, traduzir um desejo
proprio, carregado de autoridade, mas ele pode também traduzir o desejo
dos gestores em compartilhar os elementos que sao construtores do
proprio dialogo.

Quando Moscovici (2009) fala sobre o tema “Quem coloca os
problemas e quem da as respostas?”, discutindo os conflitos e os possiveis
instrumentos de solugao, percebe-se nessa discussao que os caminhos para
que se busque uma aceitavel saida para determinado conflito podem ser
diversos. Por isso, a necessidade de que se indague, utilizando as palavras
do referido autor: sera que os conflitos sao resolvidos tio logo cada
oponente perceba os interesses e estratégias do outro? Que métodos sao
adequados para que esses conflitos sejam resolvidos dentro desse ambiente
social? Nos depoimentos dos participantes da pesquisa é possivel divisar
alguns métodos que sao adotados por esses atores, de forma involuntaria
ou nao, no sentido de buscar o entendimento dentro das questdes que
sao pautadas na instituicdo. Quando o gestor diz que no conséreio os
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problemas “tém” que ser conversados, ou por ser um espaco democratico
todos devem questionar e participar dos debates, todos tém o direito de
falar, assim, faculta ao sujeito o direito de legitimar os métodos e tornar-se
participante dessa metodologia adotada.

Portanto, pensar numa metodologia que seja a ideal ou proxima
daquilo que seria o ideal para determinar o fim de um conflito ¢ tarefa por
demais dificil para os gestores. Os prefeitos e gestores administrativos do
consoéreio entendem que a comunicagao ¢ fundamental. Moscovici (2009)
ressalta a importancia de observar os métodos, quando se refere ao artigo de
Michael Plon, de 1970, no qual o autor discutiu os conflitos, estudados por
Morton Deustsch e Harold Kelly. Com respeito ao assunto, Moscovici traz
duas questoes importantes: se, durante o conflito, o gestor reduzir aquilo
que é considerado ameaga ou aumentar a comunicagao, isso pode estimular
a cooperagao. Entio, se refletirmos a partir desse entendimento, pode-se
dizer que os conflitos gerados em virtude da falta de entendimento no
tocante a compra de especialidades para atender a determinados municipios
podem ser resolvidos se os gestores administrativos do consoércio e os
proprios consorciados utilizarem o método da comunicagao, do didlogo, da
racionalidade comunicativa, se ouvirem os seus consorciados e mantiverem
um espirito de cooperagao.

No entanto, o papel do sujeito que exerce a fungao de centralizador
das discussoes parece deixar transparecer uma figura um tanto ditatorial,
mas, 0s proprios gestores considerem o consércio como  espago
democratico e de agoes transparentes. Nesse contexto, o senhor Marcos,
presidente do consorcio, é enfatico em dizer: “[...] o consércio daqui é
transparente |[...] nao quero ditar regras para ninguém |[...]”. A partir desse
entendimento, cabe dizer que as instituigdes por si proprias ja demandam
certo poder de coagdo, nao que isso seja, de certa forma, imposto, mas
se deve a sua propria natureza, a sua propria constituicdo. Daf pensar a
coacdo como método regulatério das divergéncias emergidas por conta
das diferencas e das representagdes diversas dos atores. Ainda com base
no artigo de Michael Plon, Moscovici (2009) diz: “o segundo questionou
esta tese em seus proprios experimentos e acentuou que, de alguma forma,
era preciso uma exibi¢do de forga para facilitar a resolugdo do conflito”
(p-120). Portanto, a coagao pode vir a constituir-se, eventualmente, como
instrumento constitutivo da resolucio dos conflitos.

Concernente a0 viver em conjunto, os gestores que compoem o
CISOMT destacam a importancia das relagdes horizontais no processo de
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formulagdo das parcerias e na sua execucdo. Para o participante 5 (cinco),
senhor José os municipios pequenos, sozinhos, nao teriam condi¢des de ter
profissionais especialistas. Ou seja, o conjunto pode proporcionar a esses
municipios beneficios que, de forma individual, a eles seriam impossiveis.
Mas ha de se pensar se suas posturas enquanto municipios pequenos
e como participantes dos debates sao relevantes ou nio no contexto
decisorio. Nesse sentido, busco na fala do senhor Marcos participante 1
(um) pontos que podem demonstrar que as relagdes de poder dentro do
consorcio se realizam tendo como fundamento o poder socioecondomico
e populacional dos municipios consorciados. Ele diz: “Caceres pensa
que, por ser grande, os pequenos nao tém que ser escutados”. Entdo,
pergunto-me: até que ponto a influéncia desses municipios no processo de
decisdao dentro do consoércio é importante? Nesse contexto, retomo parte
do didlogo com o senhor Lucas participante 3 (trés), prefeito de um dos
municipios considerados pequenos consorciados ao CISOMT. Observe a
seguir parte do dialogo:

Pesquisador: Prefeito, observa-se que a maioria dos doze
municipios que estdo consorciados ao CISOMT sio municipios
pequenos, assim, por haver outros municipios com maior nimero de
habitantes, com mais recursos, isso nao causa certo conflito na hora
da tomada decisao? O que o senhor pode nos dizer a esse respeito?

Participante 3: Nao! Nao! Nao, o tratamento ¢ igual. Os municipios
sao iguais [...] o tratamento é o mesmo, o relacionamento é o mesmo.
[...] eu nao vi diferencga, do jeito que ek (quando o gestor cita “ele”,
esta se referindo ao presidente do consoércio) ta tratando o pequeno
ele trata o grande, dentro da normalidade.

O que seria essa normalidade para os gestores? Seria ser tratado
de forma igual pelo presidente do consércio ou serem escutados por todos
aqueles que compéem o CISOMT e, consequentemente, poder participar
como atores principais, € nao como meros coadjuvantes nas decisoes? As
representacOes dos gestores em relagio ao consorcio permitem entender
que esse espaco para eles se traduz num ambiente de unido, parcerias, que
embora possa haver as divergéncias e os conflitos, o principio da equidade
norteia suas agdes. E, para tanto, os métodos de abordagem para com
os sujeitos participantes desse espaco sao construidos a partir da énfase
no dialogo e no desenvolvimento relacional, pelo menos, a principio, bem
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como na base da suposta confianga entre os mesmos. Embora o método
da negociagao, baseado na realidade do poder, também esteja presente.
Assim, para esses gestores, estar dentro da normalidade é viver em um
ambiente que, segundo 0os mesmos, seja amigavel, tranquilo e negociavel.

Portanto, trabalhar as contradicées, as diferencas e¢ os conflitos
que surgem como elementos presentes dentro desse contexto social
passa primordialmente pelo reconhecimento de que o outro necessita
ser reconhecido por suas diferengas, por suas perspectivas e, assim, a
construcio do caminho dialégico dar-se-a em funcao da procura de
legitimar as perspectivas desses gestores. Ou seja, 0s gestores sao inseridos
nesse contexto trazendo consigo seus conhecimentos, seus saberes,
suas necessidades, suas representacdes. Mas para que esses elementos
sejam legitimados, carece, da parte dos sujeitos envolvidos, a criagao de
mecanismos que busquem transforma-los em reconhecimento por parte
dos demais sujeitos.

Dentro desse sistema de associativismo, os saberes expostos
colocam os gestores no centro das discussoes. Para Jovchelovitch (2008),
“a caracteristica central do encontro dialégico é o esforgo para levar em
consideragio a perspectiva do outro e reconhecé-la como legitima” (p.239).
E interessante notar que nesse mesmo sentido a autora continua dizendo
que, na base destes encontros, esta o principio dialégico de que as estratégias
da agdo comunicativa permitem o reconhecimento dos confrontos e das
aliangas possiveis a se desenvolverem no transcurso do encontro.

Quando da realizagdo da pesquisa etnografica junto ao CISOMT
e nas reunides ordinarias de prefeitos, pode-se observar que essas
estratégias ficaram evidentes por meio dos discursos e das discussdes que
se faziam em virtude dos desejos, das necessidades, das representacoes
de cada gestor. Enquanto participante de duas reunides ordinarias, que
foram realizadas fora da sede do consércio e em municipios diferentes,
percebe-se que a notabilidade de alguns gestores é mais expressiva que a
de outros; alguns debatem, brigam, reclamam, fazem propostas. Outros
permanecem na discussao, mas estido ausentes nos discursos, nos debates,
nas reivindicagoes. Esses gestores pareciam mais apaticos, no sentido de
ouvir, nao reclamar e pouco sugerir.

Essas reunides aconteceram com a presenca de todos os prefeitos
e os secretarios de saude dos respectivos municipios consorciados,
profissionais da comunicagao, representantes do poder legislativo de
alguns municipios, profissionais da sadde, representantes de associagdes de
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bairros, além das participagoes de dois deputados federais, em momentos
distintos. Chamou-me bastante a aten¢ao, uma ligeira presenga da politica
partidaria nos discursos em func¢ao das ac¢oes relacionadas a saude publica
e, mais precisamente, feitas por parte de alguns visitantes. Isto me fez
recordar dialogo realizado anteriormente em reunido com um prestador
de servico do CISOMT. Quando indagado sobre o papel do consérecio em
cumprir as determinagdes legais com relagao a saide publica no Brasil e,
mais especificamente na regiao oeste de Mato Grosso, ele responde:

[..] mais eu falo que enquanto estiver misturando politica
e saide ndo vai resolver nada, porque esti colocando a
politica em primeiro lugar e s6 depois, a saude do paciente.
O que voceé me perguntou eu falo e afirmo que sadde ¢é
saude e politica ¢ politica. Hoje o conséreio ¢ um ponto de
politica, t3? E o que eu vejo nestes dois anos que estou ai,
eu acho que as duas coisas nao se batem, tem que ser saude
e politica separadamente (Comunicacio verbal concedida
por Dr. Edgar, marco de 2010).

No tocante ao depoimento acima citado, percebe-se que a visao
do participante em relacdo as agoes praticadas dentro do consércio toma
conotagao estritamente politica partidaria. No entanto, o processo politico
partidario concebe um conjunto maior de ideias, que se articulam nas
esferas das representatividades sociais e que podem gerar outras agoes de
carater publico atendendo assim, aos requisitos necessarios para o bem
estar social.

O papel funcional do consércio esta ligado ao papel que cada
gestor assume como representante legal de sua comunidade. Portanto, cabe
salientar que os papeis representados pelos gestores, podem definir os niveis
de conflitos nos quais esses gestores estardo envolvidos. Assim sendo, esses
papeis definirdo quais serao os elementos essenciais que pautarao os rumos
dos debates, dos conflitos. Mesmo que esse espago se caracterize por um
espaco de debate politico partidario, os intetlocutores que propdem os
debates e colocam suas proposic¢oes, esforcam-se de forma mutuamente e
visivelmente para que suas reivindicagdes sejam alcangadas. Dai, pensar que
a politica se insere nesses espacos como elemento participativo dos debates
e das praticas construidas nesses debates. Nesse contexto, Jovchelovitch
(2008) refere: “em tais situagoes, os interlocutores se esforcam para
levarem-se mutuamente em conta e alcangam uma compreensio mutua
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sobre sua posigao, perspectiva e contribui¢ao potencial que cada um pode
trazer a situagao especifica” (p.239).

Assim, percorrendo os municipios que fazem parte do consoércio e
dialogando com alguns secretarios de saude, prefeitos, vereadores, cidadaos
comuns, deputados federais, e os proprios usuarios do CISOMT, percebe-se
uma ambiguidade em suas declaragoes, no sentido de acreditar no processo
e, a0 mesmo tempo um sentimento de (in) possibilidade do mesmo.
Esse sentimento pode ser considerado como um dos varios elementos
que constituem os debates, que causam as brigas, os questionamentos,
as conversas, os proprios conflitos. Para que haja reconhecimento do
Outro e a partir daf se construa um caminho de didlogo com base nas
parcerias ainda que por caminhos divergentes, concebe-se a ideia de que
exista nessas reivindicacbes o conhecimento nio sé de mundo, mas, da
cultura, dos costumes que sao intrinsecos a cada gestor, que representa a
sua comunidade (um coletivo).

5.9.2 Igualdade e interesses como elementos das representagdes dos
gestores

As agdes produtoras da realidade dos sujeitos que deliberam no
ambito do consorcio, sao reflexos de sua relagdo com o mundo, e como
diz Jovchelovitch (2000), um wundo de significados. As relagdes que sio
trabalhadas entre os consorciados partem do entendimento de que o gestor
tem seu mundo e sente a necessidade de compartilhar esse mundo com
os demais gestores. Os problemas que os mesmos compartilham podem
possibilita-los a construir um mundo diferente, construido a partir das
diferencas, mediados pela relacio de dialogo, eventual companheirismo e
também pelos conflitos.

Nesse contexto de inter-relacionamento entre os sujeitos que
partilham seus mundos, os gestores expdem suas representacoes e desta
forma, conduzem os procedimentos que culminardo nas praticas sociais
a serem desenvolvidas nos seus municipios. Para que essas praticas sociais
tornem-se realidades, os gestores buscam nas praticas politicas o alicerce
da negociagao. Nesse campo politico as acées de cada gestor podem
tomar conotagao essencial, no sentido de proporcionar ao seu municipio
as vantagens advindas do relacionamento com os sujeitos que estdo
envolvidos nessa arena.

Por conseguinte, ¢ possivel questionar: os interesses dos gestores
correspondem aos objetivos propostos visando os preceitos basicos que
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dao esséncia ao consércio? Os motivos que os levam a pensar e construir
esse modelo de organiza¢ao sio 0s mesmos que permitem expressarem
seus interesses como representativos de uma coletividader Para os
consorciados, participar deste grupo de cooperagio é oportunizar aos
municipios o exercicio do principio da igualdade e para eles isso se faz nas
acoes e decisdes do consorcio. Porém, cabe ainda indagar: o que significa
ser igual? Quais elementos ratificam o entendimento dos gestores, quando
os mesmos declaram que todos consorciados sio considerados iguais para
o consorcio?

Falar em igualdade remete-nos a reflexao de que o termo igualdade
esta intimamente ligado ao termo democracia. Durante o trabalho de
pesquisa, os participantes deixam transparecer no decorrer de suas falas
que os espagos criados por eles dentro do consoércio sao identificados
como espagos democraticos e assim sendo, espacos igualitarios. No
entanto, discutir o significado do termo igualdade perpassa o caminho do
entendimento de que numa coletividade as agdes de cada sujeito dependem
de forma direta da aceitacio do outro.

Ainda nesse contexto, pode-se dizer que igualdade consiste em
pensar uma sociedade onde o principio democratico é base essencial
para as agOes que constituem as experiéncias sociais de um povo. Assim
sendo, ser democratico incide na igualdade de condigdes. As praticas
sociais desenvolvidas pelos sujeitos que se agregam nos espagos publicos
demandam, desses sujeitos, atitudes que evidenciem caracteristicas de cunho
democratico. Deste modo, esses aprendizados se definem como atos que
proporcionam aos atores oportunidades igualitarias. Vale ressaltar que, em
uma sociedade democratica todos os individuos que estdo envolvidos nesse
coletivo sao, a principio, considerados iguais. Mas, cabe dizer também que
essa igualdade nao significa que todos os individuos sejam culturalmente
ou intelectualmente iguais NOGUEIRA, 2004).

E possivel compreender que em se tratando de igualdade social,
as diferencas de condigoes que sao repassadas através do processo historico
nao podem ser consideradas empecilhos, no sentido de que todos participem
das oportunidades de forma igualitaria. Ou seja, as praticas dentro desse
coletivo devem levar em consideragao que todas as honras, beneficios e
outras virtudes que porventura se fagam em torno desse sejam acessiveis a
todos. Nesse ponto, todos os gestores convergem para o discurso de que
o consorcio esta para resolver os problemas dos municipios, dessa forma,
o consoércio teriam todos por iguais. Os beneficios construidos em torno
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desse coletivo se estendem a todos, independentemente de ser grande ou
pequeno.

E interessante perceber que, nos discursos dos gestores os termos
democracia e discriminagao sao ressalvados no intuito de mostrar que cada
municipio tem seu espago garantido para questionar, opinar e reivindicar
seus interesses particulares. Isso para os gestores legitima o direito de ser
igual. Desta forma, os mesmos entendem que a desigualdade nao existe
dentro do consoércio. O participante 2 (dois), o senhor Danilo diz: “[...]
acho que o consorcio esta ali para atender todos os municipios”. A
igualdade ainda lhes causa duvidas. Sera que realmente somos iguais? Os
gestores acham que o consoércio esta para resolver os problemas dos seus
municipios. O fato de sermos participantes de uma mesmaagao associativista
nao nos garante o selo da igualdade. Os gestores compreendem que sua
participagdo no quantitativo financeiro pode garantir o direito de ser igual.
Nesse contexto, eles salientam que uma vez pagando suas mensalidades'
adquirem o direito de ser tratados de forma igualitaria.

No contexto das falas dos gestores tanto administrativos do
consoreio como dos municipios, por vezes a palavra democracia é colocada
com um sentimento de ratificar que as ag¢oes praticadas por esse grupo de
gestores sao de carater participativo, portanto, democratico. Assim, busco
mais uma vez em Nogueira (2004) quando a autora trabalha a ideia de que,
nos grupos sociais o termo democracia conduz a reflexdo de que todos os
individuos sao participantes das agcdes que os tornam igualitarios. Assim,
pode-se entender que dentro do consoércio e tendo como fundamento as
representacoes dos consorciados, ser democratico, permitir a igualdade
e nao ser individualista nas praticas, constituem elementos norteadores
das tendéncias que tornam as praticas sociais desse grupo adequadas as
expectativas dos membros.

Os gestores constroem a ideia de que o individualismo associado
a transferéncia de privilégio a quaisquer dos consorciados pode levar esse
grupo a agles opostas ao principio basico do associativismo, ou seja, a
unido dos esforcos em torno do bem comum.

Em decorréncia das discussoes algadas no ambito desse espaco de
debate, alguns pontos ficam evidentes ratificando falas de alguns gestores,
quando ressaltam que dentro do consércio os interesses nao sao somente

16 Cada municipio consorciado coopera com um valor per capita na ordem de R$ 0,50
centavos, ao passo que o Estado participa com R$ 0,60 centavos, numa média de cento
e dez, ou seja, R$ 1,10 centavos por habitante.
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de resolver os problemas de média e alta complexidade (mais caros)
em relagao a saude. Nesse contexto, o participante 5 (cinco), o senhor
José é enfatico em chamar atengdo para os possiveis interesses politicos
partidarios que circundam as relagoes desses atores. Durante o dialogo com
esse gestor nota-se a preocupacio do mesmo em preservar os elementos
essenciais das praticas associativista. Transcrevo abaixo parte do didlogo,
quando ¢ deixado o espago para que eles facam suas consideragdes finais:

Pesquisador: Prefeito, o espaco fica aberto para que o senhor possa
complementar nosso didlogo em relacao ao assunto discorrido (as
opinides dos gestores em relacao ao consorcio).

Participante 5: [..] A gente tem que ter bastante cuidado para que
esses consorcios nao sejam direcionados para o politico partidario,
para atender interesses de A, B, C ou D, de qualquer tendéncia politica
que seja. Isto é uma coisa que estou muito atento na verdade, porque
se o consorcio é composto por gestores de varias visoes politicas
partidarias, nao ¢ justo que seja direcionado para uma tendéncia A,
B, C ou D.

Portanto, ha de se perguntar: quais sao os interesses que motivam
esses atores a estar em grupos? Para esses atores, os interesses vao além
da compra de especialidades médicas. Os interesses passam por essa
necessidade, ou seja, a compra de especialidades médicas que, de acordo
com os gestores, ¢ a principal, mas outros interesses estao inclusos, ainda
que de forma secundaria, talvez pouco perceptiveis, porém, presentes.
Assim, esses gestores entendem que o consércio pode fornecer outras
possibilidades dentro das relagdes sociais e econdémicas nas quais eles
estao envolvidos. Dessa forma, as posi¢oes de destaque sao ocupadas
por aqueles que revelam capacidade argumentativa, gerencial e politica.
O senhor Lucas participante 3 (trés), com relaciao a esse argumento, diz:
“|...] os consércios dao um apoio grande para os municipios. A pessoa
entra com a ideia de crescet, o prefeito eleito (nesse momento, ele se refere
ao cargo de presidente do consoércio) que faz uma boa administracao do
consorcio para seus companheiros, no dia de amanha, se precisar de apoio,
ele tem”.

A ideia de crescimento pessoal parece intrinseca a cada gestor.
No entanto, as proposicoes expostas mostram que os interesses de cada
um podem ser favoraveis ao proprio gestor, mas tendo sua comunidade
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como interface desses eventuais beneficios singulares. O participante 8
(oito), o senhor Mauro comenta que o interesse principal é a compra de
especialidades de forma mais barata e de qualidade. Qualidade na prestagao
dos servigos publicos pode traduzir-se em avaliagao administrativa positiva,
logo, benéfica ao administrador. O referido participante diz: “o conséreio
nos da mais opgao de trabalho, tem mais especialidades. Vocé sabe onde
buscar aquela qualidade de servico que esta ali no consércio”. Para que
seus interesses sejam atendidos, outros elementos sao revelados no calor
das discussoes; entre eles, podem ser citados: as barganhas, os conchavos
politicos, o ceder, bem como outras possibilidades que sio trabalhadas
entre os proprios consorciados e outros atores que nao sao participantes
diretos do consorcio. Nesse caso, politicos dos trés niveis que compdem a
administracao publica.

As barganhas, num contexto social, sio mesmo necessarias?
E possivel consolidar um grupo de discussio sem que haja as permutas
de ideias e de interesses? Como ja discutido anteriormente, nos grupos
sociais e, especificamente, nos grupos de coopera¢ao ou associa¢ao, as
trocas de experiéncias, a participagao nas decisdes sociais e econdémicas
dos cooperados ou associados sao praticas frequentes. Portanto, barganhar
constitui-se elemento inerente ao grupo dos consorciados; ainda que
neguem a for¢a desse elemento presente nas discussoes, tal elemento se
revela fortemente no processo de tomada de decisio. Quando o Natanael
participante 6 (seis) diz que os conflitos sdo levados a plenaria, votados e
o interesse da maioria prevalece, corrobora sua fala no sentido de mostrar
que barganhar faz parte do exercicio da consolidagao dos grupos sociais. O
participante ainda diz que: “assim, todos saem ganhando”.

Se os gestores acreditam que todos saem ganhando, parece
contraditério que nas plenarias alguns deixem de ganhar. Mas, para os
gestores, que sao 0s atores principais desse contexto, nao ha contradicao e
nem perda, porém, renuncia em favor de uma coletividade maior. Assim,
os conchavos politicos podem contribuir para que gestores mudem suas
posi¢des diante das possiveis pressdes e contradigoes apresentadas nas
discussées? Pensando no conceito de consoércio como um espago social
no qual as ideias fluem em direcdo ao debate e, consequentemente, aos
pontos contraditorios desse coletivo, busco, nas palavras de Veronese e
Guareschi (2007), elementos que evidenciem que as aliangas podem ser
meios para que as relagdes cheguem aos fins dentro desse espaco. Para
isso, os autores consideram, com base em Moscovici, que o social é
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entendido em relagao a alteridade e que o sujeito nao pode ser entendido
sem que haja relagdo com outros. Portanto, arrazoo no sentido de que nas
plenarias e nos debates possibilitados nas diversas reunides de prefeitos,
o ceder de alguns pode nao significar a perda dos beneficios por eles
defendidos. Absorver o contraditério nao significa necessariamente perder
na esséncia os resultados propostos, mas entender que nesse espago
coletivo e associativista ceder equivale a compreender que os outros sao
partes fundamentais na construgiao desse coletivo. Assim, esses gestores
parecem pensar que tudo ¢ relativo dentro do consoércio e isso possibilita
a COOPEracao.

Um dos gestores, buscando conceituar consércio publico
de saude, diz que esse instrumento é uma valvula de escape para os
municipios. Destarte, sendo uma valvula de escape, cabe averiguar todas as
possibilidades, contraditérias ou nao, que sejam necessarias para resolver
os problemas de cada comunidade representada. Isso requer tomada de
decisdao e decidir perpassa por todos os caminhos da contradi¢do e do
angariar apoio. Assim sendo, as barganhas, os conchavos politicos podem
ser passos legitimadores das decisdes que se tornaram praticas sociais
nos seus municipios. Posicionar-se contra ou a favor de determinadas
atitudes merece de cada gestor reflexdo em relacao aos riscos que poderao
assumir em decorréncia dessa atitude. Esse momento concede ao gestor o
entendimento de que é nos grupos que as pessoas podem tomar atitudes
mais arriscadas e isso acontece exatamente porque ai se discutem as
questoes, isto ¢, 0s membros estabelecem uma interagao e, com base nessas
discussoes, arriscam mais.

Mediante essa situacio, o relacionamento entre oS atotres
que compdem esse grupo se constroéi por intermédio dos elementos
que estdo submersos nas experiéncias vividas nas suas comunidades.
Consequentemente, essas experiéncias passam a ter significados de suma
importancia para cada ator envolvido. A partir desses conhecimentos, um
mundo de discussdo se abre para que esses atores justifiquem suas acoes
enquanto gestores dos bens publicos.

5.9.3 Interagdo das representagdes entre consorciados e gestores
administrativos

O processo relacional dos gestores dos municipios consorciados
em relagdao aos gestores administrativos do CISOMT concebe-se a partir
de um conjunto de agdes que sio inerentes tanto a gestores municipais,
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como a gestores administrativos. As agoes que dao formato ao consorcio
sao arquitetadas no campo dos debates e, consequentemente, resultado de
decisbes nem sempre consensuais, mas legitimadas por serem frutos de um
processo democratico.

Durante nosso trabalho de pesquisa nos municipios e na sede
do CISOMT, foi nos possibilitado compreender que o encontro das
ideias nesses espagos considerados publicos produz fortes lagos de
relacionamento. Assim, pensar no fortalecimento de elementos que
possam viabilizar o entendimento na constru¢ao dos procedimentos que
sustentam as agoes de carater social desses espagos se faz algo necessario. A
associa¢ao dos gestores municipais em torno desse entendimento permite
a esses gestores buscar, nas praticas do associativismo, agdes que possam
ajuda-los na administracio dos seus municipios.

O encontro dessas representacoes formando um coletivo pode
produzir, nesses espagos, relacionamentos considerados necessario para
possiveis negociacdes no decorrer das discussdes. A partir daf, ha de se
pensar em consorcio intermunicipal como um agregado de sujeitos que
trazem consigo suas ideias e que participardo da constituicdo do conjunto
de agoes que serdo disponibilizadas a sociedade. Para Jovchelovitch (2000),
da mesma forma que o social é mais que um agregado de individuos, as
representa¢oes sociais sio mais do que um agregado de representacoes
individuais. Nesse contexto, indaga-se: dentro de um espago considerado
democritico, as representa¢oes dos dirigidos sao tao importantes quanto
as representacoes dos dirigentes na construcao das praticas sociais?

Para os gestores consorciados ao CISOMT, as a¢oes produzidas
pela institui¢ao sao reflexos de uma uniao, de um companheirismo amigavel,
embora dessa “amizade” faga parte o conflito. Esse companheirismo da-
se num conjunto de agoes que, segundo eles, sao suficientes para superar
as divergéncias que podem surgir no decorrer das relagdes. Entretanto,
essas relagdes se concretizam numa sistematica no minimo ambigua,
se considerarmos as representacoes de todos os atores que compdoem
o consorcio. Durante entrevistas com os gestores administrativos do
consoércio, concebe-se a ideia de grupos dentro de um grupo. Os grupos
sociais ou o proprio social, como bem disse Jovchelovitch (2000), esta para
além do simples agregar individuos, ou seja, o grupo social agrega ideias e
assim se fazem as relacoes.

A interagdo entre as representagdes dos gestores municipais e os
gestores administrativos do consorcio permite entender que os grupos se
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definem a partir de uma hierarquia, que tem como elemento edificador
o proprio poder. O presidente do consércio defende o raciocinio de
que o principio democratico é sempre soberano. Assim sendo, para ele,
a participacdo de todos os atores é de suma importancia na tomada de
decisao. Ele diz: “[...] com democracia eu nio erro sozinho”. O presidente
do consorcio completa dizendo que durante sua gestdo, os secretarios
reconhecem que os mesmos tém voz. Porém, indaga-se: Quem tem
voz? Todos? Eles tém voz. Quem sao eles? Eles sao os secretarios de
saude dos municipios. Sao aqueles que estio trabalhando diretamente
com a saude publica, responde o secretario executivo do consorcio. Essa
representatividade pode ndo ser suficiente para caracterizar o consorcio
como um espago democratico, isso porque, num sistema democratico,
todos os atores envolvidos nesse sistema sao livres para opinar e decidir.

No entanto, em decorréncia das informagoes coletadas, percebe-
se que o relacionamento amigavel é ponto decisivo nos momentos de
tomadas decisdes. Assim, nao sendo amigo, ou seja, nao fazendo parte
desse nucleo de supostas relagdes amistosas, as reivindicacOes destes
podem nio ser atendidas ou, ainda, se forem atendidas, a conquista pode
acontecer por meio “do grito”. Por “gritar” entende-se, nesse contexto,
o ato de divergir e cobrar de forma incisiva procedimentos em relacio a
determinado assunto. Isso, para uma assistente administrativa do consorcio,
¢ pratica dentro das relagdes dos sujeitos consorciados. Se o gritar aparece
como instrumento de sensibilizacdo no sentido de apoderar-se de seus
direitos, entende-se que o principio amigavel parece restrito, a0 assumir
uma caracteristica singular, propria. Deste modo, é possivel compreender
que a desigualdade e o individualismo sao elementos presentes nas relacoes
sociais dos consorciados, como o sao das relacdes em geral. Sendo assim,
as barganhas e os conchavos politicos aparecem como ferramentas
disponiveis na negocia¢ao dos conflitos que se levantam no ambito desse
espago dito como democratico.

Esses sao elementos que hierarquizam as relagdes e expurgam
as relagdes menos importantes para um segundo momento. Isso pode
nao significar que os sujeitos, por nao fazerem parte desse quadro de
relacionamento, nao sejam importantes para as elaboragoes e as realizacoes
das agoes que sdao praticadas dentro do consoércio. Mas pode refletir o
quanto em relagdo ao processo democratico esses sujeitos sao devedores.

Quando se trabalham as relagdes num contexto gestores entre
gestores, as falas dos mesmos deixam evidéncias de que cada agdo
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desenvolvida no consoércio é resultado do encontro das representacoes
desses gestores, discutidas e avaliadas por esse grupo. Assim, parece
demonstrar que a interagdo dessas representagoes se da de uma forma
linear, ou seja, a reta do grafico dessas relacGes parece estar sempre na
dire¢ao do entendimento, da amizade e do companheirismo, ainda que os
conflitos fagam parte desse processo. Por outro lado, quando as relagoes
sao analisadas a partir dos gestores municipais e secretario executivo,
aliados aos assistentes administrativos, o grafico dessas relagdes se mostra
diferente em relagao ao grafico anterior. Para ratificar esse entendimento,
observe o que diz Alice, uma assistente administrativa do consorcio. Vale
ressaltar que a mesma trabalha no consércio ha mais de doze anos:

Pesquisador: Durante o tempo que vocé trabalha aqui (consoércio),
como que tem sido a relacao entre os gestores dos municipios e os
gestores administrativos do consércio? E como se d4 a relagdo entre
voces e esses conselhos? Vocé poderia falar a respeito desse assunto?

Assistente Administrativa: Eu acho assim que ¢ muita politica,
entdo, aquele que é a malioria e grita mais alto, tem isso, sabe? O
estatuto do consorcio parece que morreu, deixaram de lado, o que
esta funcionando realmente aqui é a maioria dos politicos, aqueles
que gritam mais alto, os que tém mais influéncia, entendeu? Entao,
¢ isso que esta acontecendo aqui. [...] A gente nido tem relacdo
nenhuma (Agora ela fala dos conselhos). Porque [...] eu pelo menos,
eu particularmente, eu nem conheco, entendeu?

Outro ponto que se ressalta nas informagoes coletadas durante
as entrevistas e a observacdo participante tem relacdo especifica com
o relacionamento dos usudrios e esses gestores administrativos. As
reivindicagoes desses usudrios sao passadas de forma direta a esses
administradores. Portanto, percebemos ser fundamental que dentro
da formatagdo dessa relacio entre gestores municipais e gestores
administrativos, esses ultimos atores assumam papéis de relevancia, uma vez
que suas representagdes em relagio ao consorcio podem ser constituidas a
partir das influéncias absorvidas dos sujeitos, que sao a razao da existéncia
do consorcio, ou seja, 0s usUArios.

Assim, O espago que se caracteriza por ser um ambiente
democratico, de dialogo, sem desigualdade, sem individualismo, sem
discriminagao revela-se como um espaco contraditorio, conflituoso e
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indiferente. Esses elementos podem ser necessirios no contexto das
relagdes sociais, mas nao devem ser empecilhos para que essas relacoes
se facam sem que se levem em consideragao as experiéncias dos que se
encontram fora da hierarquia formal.

Os espagos publicos sao lugares de todos, em que todos participam
e, por isso, de responsabilidade de todos. Ha o entendimento de que os
consorcios publicos tornaram-se ferramentas necessarias para a gestao
publica, mas essa ferramenta consolida-se na propor¢ao que todos os
envolvidos sao responsaveis pelas agoes que demandam sua existéncia. Por
isso, o dialogo nesses espacos é fundamental para sua sustentagao. Dialogo
esse que necessita ser efetuado verticalmente e horizontalmente. A partir
desse contexto, retomo as palavras de Jovchelovitch, quando ela diz que:
“o espago publico é o espago que assegura as bases da relagao dialégica,
ja que a realidade ¢é plural, ou seja, depende da presenga da multiplicidade
contida em perspectivas diferentes” (2000, p.50).

Se os espagos publicos sao fundamentais para que se constituam
as bases do dialogo e, consequentemente, formulem-se politicas publicas
voltadas para as comunidades, ouvir os diversos discursos produzidos
pelos diferentes atores ligados direta ou indiretamente a esses espagos
parece tio essencial quanto ouvir os discursos dos que estio diretamente
envolvidos no processo de execugdao. Dai refletir, sobre as palavras do
senhor Marcos participante 1 (um), quando ele diz: “Eu posso ouvir hoje
todo mundo, as vezes as pessoas dizem, ah! Eu vou la e eu falo com ele
mais ele ndo me atende [...] tem que prevalecer aquilo que é melhor, aquilo
que traga beneficios, isso realmente tem que permanecer”. Ouvir todo
mundo parece ser o ideal dentro de um contexto politico democratico, mas
esse ouvir precisa gerar dialogo, porque sao nesses dialogos que podem ser
verificadas as muitas perspectivas diferenciadas, que poderdo dar formas as
acoes desse grupo social.

Quem ¢ ouvido dentro do conséreio? Para os gestores, todos sao.
Esse “todos” implica ouvir todos consorciados e gestores administrativos
ou somente consorciados e secretirio executivo? Para a construcio
das propostas e de suas respectivas execugdes, a comunicacio entre os
executores dessas propostas surge como fator necessario. Todavia, esse
caminho de conversacio e discussio aparece nas relagdes sociais dos
gestores consorciados e gestores administrativos, porém, ainda nio esta
consolidado. Basta observar a fala da assistente administrativa do consorcio,
quando, referindo-se a comunica¢ao dentro do consorcio, ela diz: “A
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comunica¢ao aqui dentro esta horrivel, [...] Entao, é uma coisa assim,
que parece que vocé nao ¢ nada, que vocé nao ¢é ninguém ali na frente,
sabe?”. Se todos podem ser ouvidos, opinar e decidir num conjunto maior,
as suas representa¢oes podem ser elementos influenciadores de debates
e possiveis decisdes. Portanto, o fator comunicagdo poderia apresenta-se
dentro desse contexto das relacdes sociais do consorcio como elemento
fundamental dos procedimentos que fortalecerdo as bases sociais desses
atores, ampliando-as.

O principio da solidariedade, aliado ao companheirismo, foram
fortes argumentos expostos pelos gestores nas entrevistas concedidas
durante a coleta das informacdes. Para eles, a unido dos esforcos advindos
das necessidades que sio comuns a todos capacita-os para buscar
no associativismo resolugbes necessarias para atender os anseios da
comunidade. Logo, imbuidos desses sentimentos, os gestores se declaram
parceiros na busca de resolugoes precisas, no sentido de aliviar as demandas
no tocante a saude dos seus respectivos municipios. No entanto, alguns
participantes nao-gestores nao se sentem contemplados, ou nao lhes é
dada resposta que os faga se sentir parte dos processos.

Ser companheiro parece implicar dizer sim para as propostas
que sdao apresentadas dentro dos conselhos deliberativos. Mas se as
propostas apresentadas por determinado gestor nado forem apreciadas da
forma como esse gestor gostaria que fossem? O relacionamento continua
de companheirismo? Para eles, o amadurecimento das ideias dentro dos
conselhos e, mais especificamente, no conselho técnico, ajuda a amenizar
as situagOes que poderiam desqualificar essas relacGes. Ainda assim, para o
secretario executivo do consorcio, o senhor Pedro, o consenso sempre tem
prevalecido. Ou seja, havendo consenso, o relacionamento de companheiro
parece assegurado. Mas quais sao as bases desse consenso? O secretario
executivo do consoéreio, quando questionado em relagido a esse assunto,
enfatiza a pluralidade como elemento consensual nas decisoes. Veja parte
do dialogo:

<

Pesquisador: Vocé usou o termo “consensual”. Quais sio o0s
elementos que constitui esse consenso entre os gestores? Fale mais

sobre esse consenso.

Secretario executivo: [..] No6s precisamos do consenso do
colegiado. Entio, cada decisao do consorcio, nunca ela é tomada
unilateralmente, ela nunca é tomada apenas pela a diretoria, ela
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¢ tomada em colegiado e esse colegiado tem sido assim, muito
pluralista, discute todos os temas, mas por varias vezes, quando nao
foi por grande maioria, sempre por unanimidade as decisoes. E isso é
importante! Saber discutir e saber decidir. Mas tudo para o bem, nio
das vaidades pessoais; é sempre pensando em melhorar o sistema de
atendimento do SUS, o objetivo é o paciente.

As decisdes tomadas no ambito do consércio, conforme o
secretario executivo comenta, tem respaldo no entendimento por parte
dos gestores consorciados de que os municipios sdo necessitados de
determinados atendimentos e baseados num espirito de solidariedade e
associativismo, as decisdes sio unanimes. Entretanto, para a assistente
administrativa, esse entendimento se da nao somente em virtude de um
companheirismo, mas por meio de articulages de interesses que podem
ser politicos. Nesse sentido, ela diz: “E assim se fulano ¢ seu amigo e vocé
¢ o secretario, o fulano vai e fala: Secretario, estou com um problema assim,
assim, assado; tenho que resolver, eu estou com uma cirurgia assim, assim,
assado; preciso resolver. Ele vem aqui e fala com fulano de tal. Fulano de
tal pega o telefone, liga pra fulano de tal [...] Mas nao ¢ assim!”.

No transcorrer do didlogo com os participantes da pesquisa,
percebe-se a preocupa¢ao em afirmar um grupo coeso. Coesiao essa que
tende a se firmar nas bases contraditérias da uniao gerada pelos ditames
do associativismo e pelos conflitos provocados em consequéncia das
diferencas intrinsecas a cada gestor, absorvidas em suas comunidades. Para
os atores envolvidos num determinado contexto por um longo periodo,
compreender as diferenc¢as que sdao, a cada momento, agregadas ao processo
de construcao desses espagos publicos, muitas vezes, parece dificil demais.
Os modos de negociar os interesses de cada momento podem transparecer
insultuosos aos modelos outrora utilizados. Dai a participante entender
que o modelo de negociacao dos atores hoje envolvidos nesse processo
nao respeitam o estatuto do consorcio.

Vale ressaltar que nos espagos publicos, a flexibilidade para
absorver as diferentes racionalidades que sdo incorporadas a esses espagos
necessita ser exercitada. Assim, as representacdes sociais desses gestores
municipais e gestores administrativos se encontram num espago propicio,
no sentido de que sdao saberes compartilhados e, de tal modo, por meio
desses saberes, outros modelos de gestao publica podem ser trabalhados.
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5.9.4 Inter-relacionamento das representagdes sociais dos gestores

Trabalhar as formas de saberes de um coletivo a partir de
suas a¢des e de suas falas equivale a buscar, no meio dessa coletividade,
elementos necessarios para a compreensao desses fendmenos sociais, pois
tais saberes podem ser pilares na construcao de praticas voltadas para o
bem-estar das comunidades envolvidas. As diversas formas de pensar e agir
de uma comunidade podem ser expressas de varias maneiras, mas sempre
convergindo de forma efetiva para pontos arraigados em sua cultura e
tradicao.

Por nascermos e vivermos em comunidade, é nela que nossas
experiéncias sao formadas e, dessa forma, nosso cotidiano passa a ser reflexo
dos atos influenciados por cada momento vivido em sociedade. Jovchelovitch
diz que “é uma comunidade que estrutura nossa experiéncia e nos ensina
sobre a vida e como vive-la” (2008, p.127). Os gestores dos municipios
consorciados ao CISOMT expressam, de forma contundente, essa realidade,
quando os mesmos relatam suas experiéncias com relagao aos principios do
associativismo. O participante 7 (sete), senhor Valter faz o seguinte relato
quando lhe é pedido que fale sobre consércio: “vou falar sinceramente pra voce,
eu gosto muito de associa¢do, de cooperativismo. Trabalhei durante 16 anos
na Cooponoroeste, cooperativa de produgio. [...] Entdo, eu sou um adepto do
associativismo, das pessoas que gostam de trabalhar em conjunto”. Percebe-
se que as experiéncias vivenciadas pelos gestores nas suas comunidades sio
fontes motivadoras para que os mesmos levem seus municipios a participarem
das associagbes, dos grupos, ou seja, dos consoreios.

Como representantes de uma comunidade, esses gestores
dizem participar dessa associagdo por encontrarem nas parcerias
suportes necessarios para enfrentar as diversidades que sao impostas pela
administracdo publica. Portanto, nesse contexto de intensa negociagao,
as habilidades desses gestores, no sentido de trazer para si os beneficios
gerados na esfera do consorcio, predominam como pontos de fundamental
interesse. A partir dessa conjuntura, é possivel trabalhar uma série de
elementos que emergem dos discursos produzidos por esses gestores.
Elementos esses que sao produtos da capacidade individual de pensar e
externar corretamente aquilo que o mundo exterior lhes apresenta.

As percepgoes que siao trabalhadas nessa arena constituem-se
elementos de comum interesse nos debates, porém, individualizadas por
serem formadas a partir de realidades diferenciadas. Isso faz dos atores desse
enredo articuladores de representagdes e, consequentemente, participantes
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dos diversos elementos representacionais inseridos nesse processo de
solidariedade, conforme os proprios gestores definem. Compreender os
vatios elementos que se formam e/ou que se revelam a partir de experiéncias
externas parece urgente em um espaco em que essas experiéncias constroem
as bases necessarias para o desenvolvimento das a¢des cotidiano.

Dessa forma, os elementos que foram anteriormente discutidos
sao representacoes de sujeitos que, influenciados por um contexto externo,
agem de acordo com suas representagdes, produzidas em relagao aos fatores
sociais com os quais estao envolvidos. Esse envolvimento pode capacita-
los a produzir, por meio do conjunto das relagdes desenvolvidas no ambito
dessa arena, instrumentos necessarios na comunicagao reivindicatoria, que
¢ elemento essencial nos encontros considerados por eles amigaveis, mas
conflituosos no seu interior.

Esses encontros, que sdo promovidos a partir das necessidades
percebidas nas comunidades de cada gestor, possibilitam as relacGes
sociais entre os mesmos, mas revelam também algumas particularidades
pessoais desses gestores. Essas particularidades podem proporcionar a
esses sujeitos possiveis vantagens nos debates, o que podera trazer para
seu municipio resultados em forma de praticas sociais. Nesse contexto,
o processo de inter-relacionamento se da numa conjuntura em que
os prefeitos e seus secretarios de saude supostamente se relacionam,
instituindo, a partir dessa relagao, responsabilidades sociais. Mas até que
ponto essas responsabilidades sio absorvidas por esses gestores? Nesse
sentido, Keinert, Rosa e Meneguzzo dizem:

Um dos pontos criticos desse processo ¢ fazer com que
os prefeitos entendam que eles sao donos do consorcio,
ou seja, o consorcio ¢ um agrupamento de prefeitos, pois
quando eles designam um secretdrio, eles tendem a deixar
este assunto para 0 mesmo ¢ nio conseguem entender que
eles tém que participar dar opinido, resolver, pedir ou elogiar,
pois tudo isso faz parte para um bom funcionamento de
uma equipe (20006, p. 85).

O grafico 2 (dois), disposto a seguir, apresentara a disposi¢ao
desses elementos numa sequéncialégica, conforme os discursos produzidos
por meio das entrevistas realizadas com os gestores. Por meio desse
instrumento, buscar-se-a inter-relacionar os elementos que constituem as
representacOes sociais desses gestores, tendo como vinculo de ligacdo as
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declaragoes dos proprios gestores. Suas declaragoes delineiam uma légica
que demonstra suas percep¢oes em relagdo ao consoércio, bem como as
suas perspectivas, no sentido de confirmar o mesmo como ferramenta de
gestao das politicas publicas de satude.

GRAFICO

Consorcio Intermunicipal

v

Parceria e Unido

“|...] a unido de varios municipios, que ¢ aqui
108s0 caso, porque o consdrcio sempre tem a
a parceria com o governo do Estado, estamos juntos.”

Didlogo —— — » Resolugio
“ eu, quando assumi o consoéreio, eu “ ele ainda nio esta dando
tinha um propésito, ¢ fazer as coisas conta de resolver todos os
conversando”. problemas de sadde da

populagao [...] entdo, aquilo
que o municipio ndo da

U conta de resolver pelo SUS,
n6s resolvemos através do

consorcio”.
Interesses
“Na realidade, sempre existe conflito
de interesse; entdo, eu vou citar por
interesse politico, entendeu? Partido,
entendeu? Interesse pessoal, ¢ isso”.
! ,

Divergéncias/conflitos — Igualdade/Desigualdade
“Os secretarios vém com algumas “eu acho assim, que o basico
propostas que os prefeitos é[...] brigam hoje ¢ a democracia, ela é
porque acham que ¢ melhor pra cada sempre soberana”. “nio, nao,
um... [...] a gente ta sempre brigando”. nao, o tratamento ¢ igual,
“na realidade, sempre existe conflito”. os municipios sdo iguais”

Griafico 2

O inter-relacionamento dos elementos que organizam essa
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cadeia de agdes que diao vida ao préprio consoércio permite visualizar
uma sequéncia de subsidios necessarios numa conjuntura associativista.
Ou seja, as parcerias, as diversas formas de se conseguir o dialogo sao as
ferramentas necessarias para que se construa um espaco democratico e,
consequentemente, um espago legitimador das agoes que nascem a partir
das representacGes dos sujeitos inseridos no contexto associativista. As
relagdes que produzem esse conjunto de procedimentos possibilitam
a formatacao de politicas imprescindiveis para que os gestores publicos
atendam as demandas sociais. Esse processo pode ser organizado a partir
do inter- relacionamento dos elementos representacionais de cada gestor,
agregados as experiéncias existentes n0s espagos sociais € comuns a esses
atores.




CONSIDERACOES FINAIS

Perceber e a partir daf compreender o pensar e, por conseguinte, o
agir do individuo num determinado contexto social perfaz um dos grandes
desafios da pesquisa social. A inclusio do individuo como elemento
necessario na construcado das acgbes norteadoras das politicas publicas
essenciais para o desenvolvimento social de uma comunidade entende-se
como fundamental dentro do contexto das relacdes sociais.

Para Moscovici (2009, p.173), “a teoria das representagdes sociais
¢singular [...]”. No entanto, por que singular? Ele mesmo responde, dizendo:
“parece-me devido ao fato de esta teoria tender mais na dire¢ao de se tornar
uma teoria geral dos fenémenos sociais do que uma teoria especifica dos
fenémenos psiquicos” (2009, p.173). O objetivo da pesquisa foi trabalhar
as representa¢des de um grupo, sendo interessante notar a importancia da
teoria das representacOes sociais como instrumento fundamental para que
se entendam as ag¢Oes, que sao fruto da reprodugao do mundo no cotidiano
do sujeito, ou o proprio fruto produzido por esse sujeito, influenciando seu
ambiente social, pois se trata de um processo recursivo.

Assim, compreendo que dentro de um conjunto social, as
representacoes dos sujeitos que o constituem formam a base de valores
e acoes que da sentido a esse conjunto. A existéncia de um coletivo pode
nao garantir tao simplesmente a unicidade e por meio desta produzir agoes
de carater social publico e democratico. Portanto, é importante que haja,
além da unidade e do compromisso social, valores construidos a partir do
intercambio das ideias e das crengas que possam possibilitar os lagos de
solidariedade entre esses individuos.

As entrevistas e observagoes realizadas no decorrer da pesquisa
permitiram entender que os gestores dos municipios consorciados ao
CISOMT agregam-se buscando uma convergéncia. Mas isso parece nao
dar conta de assegurar as praticas necessarias para que se produzam
acdes concretas inerentes ao que esses gestores buscam no contexto
do associativismo. Quando todos os gestores incluem, de forma direta
ou indiretamente, a #nido como elemento inseparavel do conceito de
associativismo, logo, outro elemento antagonico apresenta-se fazendo
oposicao, as forgas divergentes se manifestam e os conflitos aparecem. Os
conflitos apresentam-se, para 75% dos gestores, como elemento necessario
no processo de constru¢ao das proposi¢oes colocadas em discussio e,
por conseguinte, na materializagao dos conceitos e ideologias dos atores
envolvidos nesse contexto. Ou seja, o conflito, para os gestores, é elemento
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legitimo nessa arena de discussdo. Ainda segundo eles, esses conflitos
amadurecem as ideias e os capacitam a ser cuidadosos nos procedimentos
quando da compra das especialidades, objeto final da existéncia do
consorcio.

A unido como elemento que constitui as representagdes sociais
entre os consorciados e os gestores administrativos aparece no contexto
de grupo como ponto de convergéncia para que se discutam problemas
sociais existentes nos referidos municipios, a despeito das disputas e
divergéncias. No entanto, esse elemento comum para os gestores fica
ameagado quando os atores vivenciam essa uniao como mera possibilidade
de adquirir resultados para seus municipios. Por isso, estar juntos, unidos,
nao necessariamente garante probabilidades de conquistas nessa arena.
As verossimilhangas se ddo no engajamento direto das ideias expostas no
campo do debate.

Portanto, percebe-se que o conflito, conforme a fala dos atores
envolvidos nesse espago, proporciona a esses atores verossimeis ferramentas
que podem ser necessarias no transcorrer das discussoes, as quais servem
de embasamento para a tomada de decisao. Assim, ficar apatico diante dos
conflitos existentes nessa arena de discussao demonstra incapacidade de
dialogo por parte do gestor e, consequentemente, menos possibilidades
de assumir posi¢oes de destaque nessa arena ou até mesmo em conquistar
eventuais beneficios para seus municipios. No entanto, mesmo os conflitos
sendo considerados pelos gestores instrumentos legitimadores no
estabelecimento de procedimentos que asseguram as agoes do consorcio,
os mesmos podem nao produzir, no conjunto de gestores, efeitos positivos,
no sentido de que as necessidades dos consorciados sejam acatadas.

Ratificando esse entendimento, o senhor Danilo afirma que
mesmo apos brigas no decorrer da construcao das propostas, els nao
aceitaram fazer a compra das especialidades conforme proposicao. Isso
fornece a possibilidade de afirmar que embora os conflitos sejam elementos
inerentes a esses espagos, 0s mesmos podem nao construir, por si so,
garantia de que o consorciado apodere-se dos resultados.

Pensar em divergéncia num contexto de grupo possibilita entender
que o interesse esta intrinseco ao viver em sociedade e é constitutivo da
subjetividade humana. Nao obstante, o termo interesse pode conduzir
essa sociedade ou determinado grupo a objetivos diferentes. Os interesses
como elementos que fazem parte das representagdes sociais de um grupo
permeiam o campo das relagdes dos gestores que compoem o CISOMT,
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sendo que os interesses, para 37,5% desses gestores, estio diretamente
ligados as vaidades pessoais e politicas dos mesmos. Os demais consideram
que os interesses que Os motivam a estar em associativismo estdo
intimamente vinculados ao principio basico que os unem como gestores
municipais, ou seja, a elaboracio e a execuc¢ao de a¢oes que sejam reflexos
das necessidades de suas comunidades.

Enquanto espag¢o de poder, o consércio, como grupo, admite
hierarquiza-lo, ainda que suas responsabilidades sejam trabalhadas de
forma horizontal. Ainda que para 62,5% dos gestores, os motivos que 0s
induziram a se associar tém relacio exclusivamente com as necessidades
mutuas percebidas entre os municipios, é percebivel, por meio das relacoes
dos mesmos, o debate em funcao do poder. As palavras do prefeito Lucas
ratificam esse entendimento, visto que, para ele, nao deve ser questionado
aquilo que aparentemente parece estar bem. Ele diz: “[...] eles atendem
mais gente, também pagam mais, o municipio é maior .. ndo temos
que questionar [...]”. Todavia, os que ocupam o poder necessitam ser
questionados, uma vez que ¢ por meio do debate de ideias, da troca de
conhecimento e de valores que se fortalecem os lagos de solidariedade,
elemento fundamental no sistema de associativismo. Moscovici (2009)
assevera que “as sociedades se despedagam se houver apenas poder e
interesses diversos que unam as pessoas’ (p.173). Mas ele continua dizendo
que para que nao haja esse dilaceramento, é preciso que exista uma soma de
ideias e de valores que elas acreditem e que esses valores possam uni-las por
intermédio de uma compaixao comum, que é transmitida de uma geragao
a outra. Mas as relagdes entre os gestores municipais e administrativos
possibilitam o entendimento de que ainda que o proposito final seja os
lagos da solidariedade entre os mesmos, o poder constitui interesse desses
atores.

Para o gestor e participante da pesquisa, quando “a pessoa entra
(como gestor do consoércio), ela entra com ideia de crescer, o prefeito eleito
que faz uma boa administracio do consoércio para seus companheiros no
dia de amanha ... se precisar apoio, ele tem”. A ideia de crescimento nesse
ambiente revela o sentimento, por parte dos consorciados, de que fazer
parte da hierarquia do consércio produz possibilidades de ascensao. Se
os interesses vao além da busca por compra de especialidades, isso nao
se da por acaso, ou seja, isso sao reflexos do que esses atores pensam do
seu modo de vida, do sentido que eles conferem a suas institui¢cGes e as
imagens que compartilham (MOSCOVICI, 2009).



CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE: UM ESTUDO EM REPRESENTACOES SOCIAIS

Portanto, se as agdes que siao praticadas no cotidiano dos
individuos sao resultados de uma troca de saberes dialogados por meio
das narrativas, da propria linguagem ou dos objetos que sao utilizados na
produgao desses saberes, pode-se dizer que as experiéncias e as percepgoes
de cada individuo necessitam ser consideradas, independentemente da
posi¢ao que ele ocupa. Desse modo, dialogar com todos os atores inseridos
nesse campo de debate parece primordial na construgio das politicas
publicas a serem desenvolvidas nas suas respectivas comunidades. Assim,
o conhecimento que se difunde no interior do grupo tem sua origem
nas representagoes dos atores que constitui esse referido grupo, dando
licitude aos atos praticados pelos mesmos. Os consorciados ressaltam a
importancia de agir dentro do consoércio de forma igualitaria. A igualdade,
portanto, aparece como elemento fundamental nas diretrizes que norteiam
as agoes do consorcio. Mas ser igual, para os consorciados, traduz-se em
oportunizar aos pequenos o direito ao debate, a proposicao, a intera¢ao.
Logo, o principio da igualdade confunde-se com o direito inseparavel de
cada gestor em participar em razao do protocolo de inten¢ao que 0s mesmos
assinaram por forca da legislacio. O que os tornariam iguais esta latente
no poder de decidir. A quem pertence a decisio? A todos? A resposta para
esse questionamento pode ser obtida a partir da fala do prefeito Danilo.
Ele deixa transparecer que numa determinada agao, as forgas da hierarquia
parece se sobressair: “[...] o presidente nao aceitou e os outros municipios
também [...]”. Se as decisbes sdo coletivas, parece incoerente a afirmagao
de que eles ndo a aceitaram. Assim, a igualdade permanece uma busca
nem sempre efetivada. Ou seja, igualdade continua na perspectiva de que
uma vez que cada municipio integraliza um valor real em moeda corrente,
essa integralizagdao coloca-o como igual aos demais, independentemente do
montante integralizado.

Destarte, mediante confirmagao dos gestores de que nesse
ambiente a desigualdade nio exista, percebe-se que os motivos que levam
esses gestores a pensat e agir com essa concepcao estio ligados diretamente
ao modo pelo qual o conhecimento com relagao ao associativismo chegou
até eles. As pessoas sempre aprenderam umas das outras, ou seja, o
conhecimento e as crengas que apresentam significancia para um contexto
social tém sua origem a partir de uma interagdo mutua, e nao sao formadas
de outro modo (MOSCOVICI, 2009). As percepgoes dos gestores em
relagao ao que acreditam ser associativismo aparecem numa configura¢ao
de solidariedade pontuada nas necessidades de cada gestor. Mostra-se
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uma oscilagao entre igualdade e desigualdade, tipica de uma realidade de
disputas por recursos, poder etc. Isso se ratifica a partir do conceito do
gestor quando ele diz: “porque se eu estiver na dire¢ao hoje do consoércio,
eu nao posso aqui pensar s6 em meu municipio. Eu tenho uma maneira de
pensar, nao sei se foi uma cria¢ao, mas apanha primeiro aquele esta mais
perto de mim. Entao, se 0 meu municipio estiver que ser sacrificado, sera
o primeiro a ser sacrificado”.

Desse modo, para ser considerado igual, parece niao haver
parametro, o outro sempre tera a primazia em fungao de seu distanciamento
do apice da piramide. Algo aparentemente contraditério, uma vez que todos
os gestores pesquisados foram unanimes em declarar que no consorcio
todos os municipios sao tratados de forma igual. Convém ressaltar que em
todos os contatos com os pesquisados percebe-se, por parte dos mesmos,
a preocupag¢ao em confirmar essa representagao.

As negociacoes que se engendram nesse espago representacional
tém suas bases no relacionamento politico. Porém, os gestores transformam
essa caracteristica em momentos de sociabilidade, por meio das conversas
consideradas amigaveis e que também sio realizadas nos corredores e
cafés nos momentos dos intervalos das reunides. Ser e deter as praticas
de um bom negociador aparece como requisito necessario nesse conjunto
social. Absorver as informagoes e a partir delas gerar resultados praticos
sao tarefas primordiais dentro do consorcio. Para os gestores, buscar
informagbes e converter as mesmas em resultados tem que ser em um
exercicio diario e para que esses pontos tornem-se concretos, a Negociagao,
as conversas individualizadas e a dimensao politica surgem como elementos
fundamentais.

Como espaco de debate, o CISOMT caracteriza-se pelas
articulagoes perceptiveis por parte dos seus atores. Atores que encenam
pecas arregimentadas a partir das necessidades cotidianas de cada um.
Nesse palco sinuoso, em virtude das vaidades pessoais, ndo ha lugar para
coadjuvante, pois todos precisam ser atores principais. Ser “esperfo” nessa
arena nao significa necessariamente ser desonesto, mas habil em transformar
os momentos oportunos em resultados concretos a favor de sua platéia. As
lutas que se travam nesse palco buscam compreender as diversas logicas do
comportamento dos que ocupam esses espagos. Contudo, a incapacidade
de compreender essas logicas postas a servico do outro pode neutralizar a
necessidade de que se busque a verdade, a partir das experiéncias do outro
e tendo o outro como objeto de solidariedade. No entanto, essa verdade se
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da quando esses atores reconhecem suas experiéncias, negociam e discutem
as suas ideologias e, a partir daf, cria-se um viés de comunicagao capaz de
suplantar as desigualdades, sem esquecer as diferencas.

As Representacoes Sociais dos gestores em relagao ao CISOMT
compreendem um conjunto de imagens (simbdlicas) que se formam
a partir de suas experiéncias pessoais e coletivas. Essas experiéncias os
capacitam a conviver em grupo, repartindo seus ideais, mas reivindicando
as possibilidades de execugao de seus projetos futuros. O companheirismo,
o estar juntos, o ato de cooperar, o questionar e o debater os pontos
contraditérios, as barganhas e os conchavos politicos justificam os meios
que levam aos fins nesse processo de representagao. Dessa forma, amizade
e lealdade sao elementos representacionais, mas nao se sustentam sozinhos
para justificar o estar juntos naquele contexto politico.

As ideias e as crengas que possibilitam a vivéncia das pessoas
estdo encarnadas em estruturas especificas, como: igrejas, movimentos
sociais, clas, familias, clubes etc. e sio apropriadas (tornadas proprias) pelos
individuos que sao parte delas (MOSCOVICI, 2009). O consoéreio, como
estrutura que agrega esses atores, reflete nas suas agOes as representacoes
sociais concebidas nas estruturas das quais esses atores participam e,
por conseguinte, influencia-os nas suas praticas cotidianas. Por isso,
os participantes da pesquisa, quando questionados em relagdio a como
comegou seu relacionamento com o consoércio e por que fazem parte desse
conjunto, na sua maioria, respondem falando de suas experiéncias vividas
em outras estruturas.

Se a vida publica fornece as condi¢oes necessarias para
a permanéncia e a historia, j4 que ela ndo pertence apenas a uma
geragao e nao se restringe aos que vivem o momento (GUARESCHI;
JOVCHELOVITCH, 1995), pode nao ser trivial dizer que essa vida
publica faca parte das experiéncias dos atores que permeiam as arenas
sociais. Sendo assim, participar dessa vida publica faz parte da experiéncia
dos gestores do consorcio. Portanto, mesmo que suas comunidades nao
sejam o Unico motivo para que o gestor se insira nessa arena publica, suas
representacGes podem marcar as estruturas as quais ele representa e, por
conseguinte, seu papel relevante na histéria do povo que o elegeu.
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