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RESUMO

O governo brasileiro criou em 2013 o Programa Mais Médicos, cujo objetivo central consiste em diminuir a
caréncia de médicos em locais com déficits desses profissionais. O programa prevé responsabilidades
compartilhadas entre o governo federal, instituicbes universitarias e prefeituras municipais. Este trabalho
analisou a implantacdo do Programa Mais Médicos no municipio de Boqueirdo, Paraiba. A pesquisa, realizada
entre maio de 2014 e marco de 2015, utilizou entrevistas e questionarios para coletar as percepcdes e avaliagdes
dos atores sociais envolvidos com o programa na cidade e dos beneficidarios do mesmo. Além disso, foram
realizadas observagdes de campo e consulta documental. A despeito das controvérsias suscitadas durante seu
lancamento — motivadas por interesses corporativos, partidarios e ideoldgicos -, o programa assegurou
atendimento continuo as populacdes de baixa renda no municipio investigado, sendo responsavel pela
manutengdo constante dos profissionais médicos na atengdo basica a satide, o que se traduziu em consideravel
aceitagdo entre os seus beneficiarios. Entretanto, as condi¢bes precarias de infraestrutura, oferecidas pelo
municipio, evidenciam a distancia existente entre a concep¢do do programa e a realidade local. Tais condigdes,
todavia, nao sao suficientes para obscurecer a satisfagdo da populagao atendida que tem no servigo publico a
tnica forma de tratar da satide.

Palavras-chave: Politicas Publicas. Satide Publica. Atores Sociais.
ABSTRACT
The Brazilian government created in 2013 the Mais Médicos Program, in which the main goal is to reduce the shortage of

doctors in areas with deficits of these professionals. The program establishes shared responsibilities between the federal
government, universities and municipalities. In this study we analyzed the implementation of the Mais Médicos Program in
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the city of Boqueirdo, Paraiba. The research, conducted between May 2014 and March 2015, made use of interviews and
questionnaires to collect perceptions and evaluations of social actors involved in the program and the beneficiaries of it. In
addition, field observations were performed along with document research. Despite the controversies raised during launch -
motivated by corporate, partisan and ideological interests - the program ensured continuous care to low-income populations
in the city and is responsible for frequent maintenance of medical professionals in primary health care, which resulted in huge
acceptance among its beneficiaries. However, the poor state of infrastructure offered by the municipality shows the gap
between the program design and the local reality. Such conditions, however, ore not enough to obscure the satisfaction of the
population served, which is in the public service the only way to address health.

Keywords: Public Policy. Public Health. Social Actor.
RESUMEN

El gobierno brasilefio creé en 2013 el Programa Mds Médicos, cuyo principal objetivo es reducir la escasez de médicos en las
zonas con déficit de estos profesionales. El programa prevé la responsabilidad compartida entre el gobierno federal, las
universidades y los gobiernos municipales. Este estudio analizo la implementacion del Programa Mds médicos en el pueblo de
Boqueirao, Paraiba. La encuesta, realizada entre mayo de 2014 y marzo de 2015, utiliza entrevistas y cuestionarios para
recoger las percepciones y evaluaciones de los actores sociales involucrados con el programa en la ciudad y los beneficiaries.
Ademds, las observaciones de campo se llevaron a cabo y la investigacién de documentos. A pesar de la polémica suscitada por
su lanzamiento - motivado por intereses corporativos, partidistas e ideoldgicos - el programa asegura un apoyo constante a las
poblaciones de bajos ingresos en el municipio investigado y es responsable por el mantenimiento continuo de los profesionales
médicos en la atencion primaria, resultando en considerable aceptacion entre sus beneficiarios. Sin embargo, el mal estado de
la infraestructura que ofrece el municipio, muestra la brecha entre el disefio del programa y la realidad local. Estas
condiciones, sin embargo, no son suficientes para ocultar la satisfaccion de la poblacion atendida, ya que el servicio puiblico es
la tinica manera que tiene de acceso a la salud.

Palabras clave: Politicas Publicas. La Salud Piiblica. Los Actores Sociales.
1INTRODUCAO

O sistema de saude brasileiro, apesar de sua concepg¢ao universalizante, nao
conseguiu assegurar atendimento médico para as dreas distantes dos centros urbanos
desenvolvidos. As dareas rurais e distantes desses centros sofrem os efeitos da
concentracao geografica dos profissionais médicos, que nao estdo sujeitos a qualquer
restricao para escolher o lugar no qual irdo exercer suas atividades. As desigualdades
na distribuicao geografica dos médicos pode ser aferida por varios indicadores. Em
2013, segundo o Ministério da Satde (MS), no Distrito Federal havia 3,46 médicos
por mil habitantes, enquanto no estado do Maranhao a relacao era de 0,58 médicos
por mil habitantes.

Para corrigir estas distor¢oes, o governo federal criou o Programa Mais
Meédicos, cujo objetivo era gerar 11,5 mil novas vagas de medicina e 12 mil de
residéncia médica. O programa previa mudancas na formacdao médica no Brasil,
acrescendo dois anos ao ciclo de formacao, periodo no qual os estudantes atuariam
no SUS (Sistema Unico de satide). O incentivo central do Mais Médicos consiste no
estabelecimento de uma bolsa no valor de R$ 10.000,00 (dez mil Reais) e ajuda de
custo para médicos interessados em trabalhar nos municipios inscritos no programa.
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O Ministério da Satide, universidades publicas e prefeituras conformam o arranjo
institucional que daria concretude ao Mais Médicos. As universidades caberia a
supervisao do programa e as prefeituras a disponibilizacdo de infraestrutura fisica
para as atividades, condi¢oes de moradia, alimentagao e transporte para os médicos.
Preferencialmente, as vagas foram destinadas aos médicos brasileiros, podendo
profissionais de outros paises participarem, desde que a relacdo médico por mil
habitantes de seu pais de origem fosse maior do que a brasileira, calculada em 1,8
médico por mil habitantes.

Segundo o IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) e o MS (2015),
14.462 profissionais atuam no programa em 3.785 cidades, atendendo a mais de
cinquenta milhdes de pessoas. O Mais Médicos se consolida em meio as resisténcias
dos grupos de midia e das entidades representativas dos médicos brasileiros. Na
grande midia o programa ¢é criticado pelo viés ideoldgico e de forma caricaturada,
dada a grande participacao de profissionais cubanos (79%). Ja nos meios médicos,
argumenta-se que o Mais Médicos dissimula condi¢oes de trabalho ilegais e afrouxa
as exigéncias para a atuacdo dos médicos estrangeiros. Apesar das disputas
ideoldgicas em torno do programa e dos interesses por trds dos que o criticam, o
Mais Médicos tem uma média nacional de 70% de aceitacao por parte dos usudrios
(MS,2015).

O municipio de Boqueirao, no estado da Paraiba, possui uma populagao
estimada em 17.530 habitantes (IBGE,2013) e, apesar de estar localizado a cinquenta
quilometros de Campina Grande — cidade de porte médio e centro universitario que
forma contingentes crescentes de médicos -, € um dos que requisitaram a presenga de
profissionais pelo programa Mais Médicos. Para 14 foram enviados uma médica
cubana e outra brasileira residente na regido. O programa tem a supervisao de um
professor da Universidade Federal de Campina Grande - também médico do
Hospital Universitario Alcides Carneiro — e é gerenciado pela Secretaria municipal de
satide do municipio.

Para tanto, o presente estudo procura responder ao seguinte questionamento:
Quais as perspectivas dos atores sociais responsaveis pela implantagao do programa
Mais Médicos e dos beneficidrios em Boqueirdo, PB?

Nesse sentido, objetiva identificar as perspectivas dos atores sociais
responsaveis pela implantagao do programa Mais Médicos e dos beneficidrios em
Boqueirao, PB?

Espera-se que os resultados da pesquisa possam contribuir para desmistificar
percepgoes nocivas a compreensao da realidade social, tanto mais quando seu pano
de fundo se apresenta com elevado grau de complexidade, buscando evitar que as
tensoes e conflitos em torno de interveng¢des publicas como a instituicdo do Programa
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Mais Médicos concorram para obscurecer as causas dos problemas e para gerar
impasses que adiam as solugoes definitivas.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 As Politicas Publicas e os Atores Sociais Influentes

A drea de politicas publicas surgiu como subcampo das Ciéncias Politicas nos
Estados Unidos, focada em estudar a agao dos governos. O pressuposto segundo o
qual o que os governos fazem ou deixam de fazer poderia ser analisado
cientificamente era o que movia os fundadores da area citados por Souza (2006): H.
Laswell, H. Simon, C. Lindblom e D. Easton. A partir do que esses autores
produziram, entre meados e fins do século passado, pesquisadores desenvolveram
conceitos de politicas publicas (ver quadro 1) e construiram abordagens que
buscavam, entre outros objetivos, analisar o papel dos governos em sociedades
concebidas como plurais. Dessas investigagdes surgiram distintas compreensoes
sobre os fins das agdes dos governos e de suas politicas, tais como: o Pluralismo (a
ideia de que os governos servem aos grupos de interesse; o Elitismo (o governo serve
aos que estao no poder); o Funcionalismo (o governo serve a determinadas classes); a
ideia da autonomia relativa dos governos; da manutencao da capacidade de os
governos intervirem e o reconhecimento da complexidade que caracteriza a
formulacgao das politicas publicas. Dessa forma, as politicas publicas constituiram um
campo multidisciplinar que comporta discussdes em torno de ideias e interesses,
revelando os conflitos e os limites que cercam as decisdes dos governos.

AUTOR CONCEITO
Mead (1995) Campo dentro da politica que analisa o governo.
Lynn (1980) Conjunto de a¢des do governo que irdo produzir efeitos especificos.
Peters (1986) Soma das atividades dos governos, que agem diretamente ou através

de delegacao, e que influenciam a vida dos cidad&os.

Dye (1984) O que o governo escolhe fazer ou nao fazer.

Laswell (1936) Quem ganha o qué, por qué e que diferenga faz.

Quadro 1 - Conceitos de politicas ptiblicas
Fonte: Baseado em Souza (2006)
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Na concepcao de Rodrigues (2010), as politicas ptblicas resultam da atividade
politica, imprescindivel em sociedades caracterizadas por distingdo social e por
visoes de mundo e identidades diversas. Nessas sociedades, valores, interesses e
objetivos variados geram multiplas expectativas, tornando os conflitos inevitaveis, o
que sugere ser a agao politica a forma mais adequada de resolvé-los nos sistemas
democraticos. Segundo a mesma autora, a agdo politica é por exceléncia uma agao
coletiva com meios e fins previstos, e que requer aceitacdo das decisdes, as quais
adquirem um carater impositivo na medida em que sao expressoes do poder publico.

Antes de se tornarem formalmente atos desse poder publico constituido, as
politicas publicas, confirma Dye (2010), sao decididas por agentes politicos, grupos
de interesse ou eleitores. Como acdo politica, a andlise de politicas pode servir ao
ativismo politico, pois os valores interferem tanto na sua formulagao quanto na sua
avaliagao. Por isto, andlises de politicas podem ser ignoradas, mal interpretadas,
rejeitadas, aceitas ou nao, gerar embaracos e contrariar interesses.

Os interesses estao presentes nas preocupagoes de Muller e Surel (2004)
quando tratam da agao politica peculiar as politicas publicas. Além de interesses
diferentes, os atores que produzem as politicas ptiblicas possuem recursos desiguais,
o que implica em relagdes de poder que colocarao em vantagem os individuos e
grupos que tém mais condigdes de mobilizar e influenciar a sociedade, obtendo
adesao para as suas causas. Logo, as assimetrias de recursos, resultantes do acesso
desigual as fontes materiais ou simbolicas de poder, confirmam que a construcao de
politicas publicas nao ¢ algo abstrato, mas um processo ligado as ac¢des de individuos
e grupos que tém discursos, estratégias e meios de fazer valer seus interesses.

Por esta razao, Silva (2010), distingue a “analise de politicas” da “avaliagdo de
politicas”. Esta tltima nao estd preocupada com as relagdoes de poder e da grande
énfase aos resultados das politicas. J&4 a “andlise de politicas” estuda a formulacao
das politicas a partir das relacdes de poder entre os atores. Indaga quais sdo os atores
sociais dominantes e os projetos politicos conflitantes, incluindo a dimensao politica
na andlise. Esta dimensao estd presente na “tipologia de Wilson”, apresentada por
Secchi (2010) e que classifica as politicas de acordo com a distribuicao dos custos e
beneficios dela na sociedade. Por este critério, as politicas publicas podem ser
tipificadas como: a) Politicas clientelistas (beneficios concentrados e custos difusos);
b) Politicas de grupos de interesse (custos e beneficios concentrados); c) Politicas
majoritarias (custos e beneficios distribuidos pela coletividade); d) Politicas
empreendedoras (beneficios coletivos e custos concentrados). Secchi (2010) classifica
os atores sociais que influenciam as politicas publicas em governamentais e nao
governamentais (ver figura 1). Em disputa na arena politica, atores individuais
(pessoas que agem intencionalmente) e coletivos (grupos e organizagdes que agem
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intencionalmente) se movem por interesses variados e comumente distintos, mesmo
quando situados na mesma categoria (governamentais ou nao governamentais).

— [ Politicos ]

[ Designados politicamente

[ Burocratas ]
e [ Juizes ]

[ Atores governamentais ] —_—

— [ Grupos de interesse

[ Partidos politicos

[ Meios de comunicacdo

Atores ndo
. —_—
governamentais

Destinatarios das politicas
publicas

Organizacdes do terceiro
setor

— [ Outros stakeholders

) e e e e\

Figura 1 — Categorias de atores
Fonte: Secchi, 2010.

Dentre os atores mencionados por Secchi (2010), os meios de comunicagao (ou
midia) ocupam uma posicao relevante nas sociedades democraticas. Produtora e
difusora de informagdes, a midia exerce controle sobre a esfera publica, possuindo
capacidade para influenciar a opinidao publica. Problemas podem ser percebidos ou
ignorados pelo trabalho da midia. Outros atores adequam seus discursos e acoes as
exigéncias da midia. A compreensao dos problemas publicos, a percepc¢ao da eficacia
das politicas publicas e as decisdes sobre sua continuidade, correcao ou extingao,
passam pela ascendéncia que a midia pode ter no julgamento dos cidadaos, mesmo
em contextos democraticos em que a pluralidade na informagdo deveria ser uma
realidade, como destacou Secchi (2010, p.91):

O pluralismo dos meios de comunicagdo varia de pais para pais, estado para
estado, cidade para cidade. O ideal pluralista tem como valor de fundo a
representatividade, a oportunidade de dar voz a diversas classes sociais,
grupos de interesses e correntes ideoldgicas. Em muitos contextos, esse ideal
nado ¢ alcancado, fazendo com que o processo de elaboragao de politicas
publicas também seja moldado por certas informagdes e visdes de mundo
difundidas pelos meios de comunicagao.
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Nao se concretizando o ideal pluralista na producdo e na distribuicao da
informagao, nao ha como se construir uma ambiéncia democratica e norteadora de
um sistema politico que legitime as politicas publicas. Essa ambiéncia esta idealizada
nas palavras de Dye (2010, p.106):

[...] em que cada um tenha voz igual na formulagdo de politicas; em que
muitos interesses distintos proponham solug¢des para os problemas publicos;
em que a discussdo, o debate e a decisdao sejam abertos e acessiveis a todos;
em que as escolhas politicas sejam feitas de forma democratica; em que a
implementagdo seja razoavel, justa e compassiva.

No entanto, o idedrio pluralista e democratico nao se concretiza na maior parte
dos Estados democraticos. Neles, as decisdes sobre politicas publicas sao tomadas
por agentes publicos que transferem poderes a outros atores especializados, sem que
se criem mecanismos por meio dos quais a populagao possa participar diretamente
do processo de construgao das politicas. Sendo assim, ao cidadao é reservado o papel
de eleitor que escolhe mandatarios e partidos politicos, o que conforma o padrao de
democracia representativa das sociedades atuais, no qual os eleitores nao conseguem
controlar o curso da politica (ver quadro 2). Mas, mesmo que o impacto da opiniao
publica nas politicas seja difuso e complexo, dependendo do contexto politico-
administrativo, as elei¢des podem mudar a agenda politica e incluir nela as
aspirac¢oes da populacao (HOWLETT et al. 2013).

AUTOR

RESULTADOS

Birch (1972)

Ungidos pelos eleitores, os politicos ndo sao obrigados a dar atencdo as
preferéncias de seus constituintes.

Edwards e Sharkansky
(1978)

O processo politico tende a ser dominado antes por experts em dreas
setoriais do que por legisladores.

Soroka (2002)

Os candidatos e partidos muitas vezes nao concorrem a elei¢des com base
em suas plataformas politicas; e, mesmo quando o fazem, os eleitores em
geral ndo votam somente com base nas politicas propostas.

Erikson et al. (1989)

O governo é uma maquina de fazer politicas que processa os sentimentos
populares e os transforma em decisdes de politica publica e estratégias de
implementagao.

Lowell (1926)

A opinido publica é vaga e transitdria. Nao se transforma em prescri¢oes
politicas endossadas universalmente.

Theiss-Morse (2002)

As dificuldades de a opinido publica determinar as politicas ptblicas
aumentaram na medida em que questdes cientificas e legais complexas
passaram a dominar a elaboracdo de politicas nas sociedades

contemporaneas.

Quadro 2 - Estudos sobre a relacdo entre opinido publica, politica e politicas publicas
Fonte: Baseado em Howlett ef al.(2013)

REUNIR: Revista de Administracao, Contabilidade e Sustentabilidade

ISSN: 2237-3667, Vol. 5, n. 3, p.59-75, 2015

65




SOUSA, D,; et al. O Programa Mais Médicos na Perspectiva dos Atores Sociais...

Mais do que essa interferéncia popular nas politicas publicas que as elei¢oes
propiciam, para Sen (2010), as oportunidades que as politicas podem gerar
dependem da participagdo dos individuos na ocasido em que elas nascem. O
exercicio das liberdades das pessoas na escolha social e na tomada de decisdes
publicas implica diretamente no aproveitamento de oportunidades reais relacionadas
aquilo que as pessoas valorizam em seus contextos. Nesse ponto, a ideia de liberdade
repercute fortemente nas analises sobre os niveis de participagao dos cidadaos nas
decisdes governamentais sobre politicas publicas. A participagao se apresenta como o
“meio” a ser privilegiado na formulacdo das politicas, mais do que os formatos
sofisticados criados por atores ou instituigdes com reconhecida expertise sobre os
assuntos objeto dessas politicas.

No contexto do Brasil, como lembra Teixeira (2012), desde a promulgacao da
constituicao de 1988 abriram-se possibilidades para a participagao direta da
sociedade nas decisdes do Estado. O plebiscito, o referendo, as leis de iniciativa
popular e a criacao de conselhos gestores de politicas publicas sao mecanismos de
participagao social que incluem a sociedade dentro das discussoes sobre os
problemas publicos, permitindo o estabelecimento de contrapesos as influéncias de
outros atores que, detentores de recursos econdmicos, podem subjugar os interesses
sociais. Por isso, em se tratando de politicas publicas, a voz dos beneficiarios ou do
publico-alvo tem de ser ouvida, seja na elaboragao, na implementagdao ou na
avaliacao dos resultados dessas politicas.

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A pesquisa, de natureza qualitativa, realizada no periodo compreendido entre
Maio de 2014 e Marco de 2015, privilegiou as percepgdes dos atores sociais sobre o
problema investigado, amparando-se no paradigma epistemoldgico da Sociologia
Compreensiva, segundo o qual a busca pela interpretacao dos fatos sociais deve ser
procedida a partir dos significados a eles atribuidos pelos sujeitos que os vivenciam.
Sendo assim, a andlise documental constituiu-se no procedimento inicial por meio do
qual as normas e regras do funcionamento do Programa Mais Médicos, estabelecidas
pelos agentes publicos, foram estudadas em paralelo a pesquisa bibliografica.

Posteriormente, durante a pesquisa de campo, além da observacdo efetivada
nos locais de atendimento aos beneficidrios do Programa, foram feitas entrevistas
abertas e semiestruturadas, acrescidas de questiondrios aplicados com o intuito de
registrar as visoes do gestor, do coordenador e das médicas do programa, no que
tange as dinamicas instituidas pelo Mais Médicos no municipio e a avaliacdo dos
seus impactos.

REUNIR: Revista de Administracao, Contabilidade e Sustentabilidade
ISSN: 2237-3667, Vol. 5, n. 3, p.59-75, 2015

66



SOUSA, D,; et al. O Programa Mais Médicos na Perspectiva dos Atores Sociais...

Além disso, foi utilizada uma amostra nao probabilistica, do tipo intencional,
para selecionar dez beneficidrios do programa, com os quais foram realizadas
entrevistas para que eles avaliassem os servigos médicos recebidos. Dessa forma,
metodologicamente, a investigacdo lancou mao da Analise de Contetiddo, na medida
em que perseguiu a explicagao do que estava sendo dito pelos sujeitos sobre o
fendmeno pesquisado.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 As Vozes Do Gestor, Dos Profissionais E Dos Beneficiarios Do Mais
Médicos

No municipio de Boqueirdo, estado da Paraiba, segundo a gestora municipal
da saude, a falta de médicos levou a prefeitura a inscrever-se no Programa Mais
Médicos, para o que precisou cumprir algumas exigéncias, dentre elas assegurar as
condi¢oes de moradia, alimentagao e transporte dos profissionais participantes. A
solicitagao de entrada no programa foi formalizada por meio do cadastramento e de
concordancia com um termo de adesao e de compromisso no sistema SGP (Sistema
de Gerenciamento de Programas do Ministério da satide). A gestora informou que as
principais dificuldades dos servicos de satide de um pequeno municipio estdao
relacionadas com a grande demanda, seja por exames especializados ou por
encaminhamentos aos médicos especialistas. Os municipios pequenos, conforme sua
opinido, nao dispdem de estrutura suficiente para atender toda a demanda da
populagao. Sendo assim, os residentes sao obrigados a recorrer as grandes cidades,
conforme relatou:

No caso do nosso municipio, Campina Grande é o principal polo. Porém,
esses centros também ficam sobrecarregados, pois atendem a sua prdpria
demanda e a das cidades do interior. E importante destacar que a populacio
precisa também compreender que a atengao basica € a porta de entrada da
saude, e seu trabalho ¢ primordialmente preventivo. Por outro lado, os
profissionais da assisténcia basica precisam trabalhar melhor a parte clinica,
no sentido médico - andlise clinica realizada a partir do corpo de um doente
(GESTORA DE SAUDE DO MUNICIPIO)

Em Boqueirdo existem duas Unidade Basicas de Saude (UBS), uma funciona
no centro da cidade e outra num bairro (Bairro Novo), além de um posto “ancora” na
localidade chamada”sangradouro”, zona rural da cidade, onde ha atendimento
durante um dia por semana. A gestora avaliou o trabalho da médica estrangeira
como sendo diferenciado e de qualidade. Os médicos cubanos compdem a maioria
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dos participantes do Programa Mais Médicos. Em Boqueirao, a médica cubana, na
cidade ha 4 meses (por ocasidao da entrevista em 09/05/2014 realizada na residéncia
onde morava) relatou que havia trabalhado no atendimento as populagdes carentes
da Venezuela e do Haiti por mais de quatro anos. A médica explicou o processo de
formacao dos médicos em Cuba e descreveu sua trajetdria profissional. Segundo ela,
em Cuba também existe selecao para ingresso nos cursos de Medicina, sendo de vital
importancia a averiguagao da vocagao dos candidatos, os quais sdao submetidos a
testes rigorosos para comprovagao deste requisito. Apds seis anos de estudos, o
médico deve possuir uma especialidade em alguma area e, obrigatoriamente, uma
formacao em Medicina Geral Integral (MGI), cujo objetivo € o atendimento familiar.
A médica destacou o carater humanista da forma¢ao médica em Cuba, fator que,
como inferimos, contribuiu para a constante participacao de médicos cubanos em
missoes e programas internacionais.

Em relagdo a sua vinda para o Brasil, a médica contou que, antes de ser
enviada a cidade de Boqueirdo, passou por treinamentos em Brasilia para conhecer
os principais problemas publicos de satide do pais (epidemias, populagao, fatores de
risco, dentre outros) e aprender a lingua portuguesa. Além disso, a médica foi
avaliada por uma comissdao de médicos brasileiros que, por meio da simulagao de
consultas, verificava a adequagdo de procedimentos e as prescri¢coes em relacao aos
sintomas de doencas sugeridos. Com relacao a recep¢ao dos médicos brasileiros aos
estrangeiros, a médica relatou que sentiu medo, em face da reagao da classe médica
brasileira ao Programa Mais Médicos, algo diferente do que teria ocorrido com seu
trabalho na Venezuela. L4, conforme contou, os médicos nao se importaram com a
presenca dos estrangeiros. Em Boqueirdo, a médica relatou que outra médica que
trabalha na prefeitura da cidade, havia lhe dito pessoalmente que era contra o
Programa do Governo Federal. Diante disso, a cubana teria argumentado que tinha
vindo como uma profissional da satide para trabalhar no Brasil, nao tendo
responsabilidade pela existéncia do Programa, nem qualquer interesse em participar
da disputa politica em torno dele.

A médica cubana também fez mencao ao que seria uma “cobranc¢a maior”, no
que tange aos seus procedimentos e ao comportamento de algumas pessoas que
estariam “vigiando pequenas coisas”, “detalhes” do seu trabalho, a procura de erros.
Entretanto, a médica destacou o comportamento amistoso e a receptividade calorosa
da populagao local. Segundo ela, os pacientes lhe presenteiam e fazem convites para
que ela faga refeicbes em suas residéncias. Muitos declaram-se surpresos com
aspectos relacionados ao seu atendimento (cordialidade, aten¢ao maior, linguagem
acessivel), o que, na visao da médica, € resultado de sua formagao humanista. Para
ela, ndo sao poucos os pacientes que pensam ter uma enfermidade fisica quando o
problema ¢ de natureza psicologica e emocional. Nesses casos, explicou, a simples
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disponibilidade do médico para atender e ouvir pode ter efeitos positivos,
principalmente para pessoas que moram sozinhas, como os idosos que nao sabem ler
ou que apresentam dificuldades agravantes.

Neste sentido, a médica sugeriu a realizagao de pesquisa junto a populagao
para atestar os resultados do seu trabalho no Programa Mais Médicos. De acordo
com o que falou, o nimero de atendimentos € crescente. Perguntada sobre os
problemas de satde mais frequentes na populacdo local, a médica citou: a
hipertensdao, a obesidade, a diabetes, parasitose e o alto consumo de remédios
controlados. Héabitos de alimentagao inadequados e falta de informacao, segundo a
médica, estariam relacionados a esses problemas, os quais poderiam ser solucionados
com a intensificagao de um trabalho preventivo.

Sobre as condi¢Oes disponiveis para a realizagao do seu trabalho, a médica
comentou que atende numa casa adaptada para funcionar um posto de atendimento
médico provisoriamente, que esse espago nao conta com ventilagao adequada e nao
dispoe de equipamentos para a realizagdo de exames. Entretanto, conforme frisou,
com a estrutura minima de que dispde é possivel fazer muita coisa em termos de
atendimento ambulatorial. Em relacao a satisfacao com o trabalho, a médica declarou
sentir-se gratificada com os resultados e com a repercussao entre os pacientes,
pretendendo cumprir o prazo previsto de trés anos para a sua participagdo no
Programa Mais Médicos.

O depoimento da médica cubana esclarece diversos aspectos transformados
em controversos pelos que criticaram o programa. Além de terem uma formagao
profissional rigorosa, os médicos cubanos passaram por processos seletivos e
preparatérios antes de serem enviados aos locais de trabalho. Por outro lado, ao
contrario do que alguns formadores de opinido tentaram difundir, a médica cubana
vive em condigoes dignas na cidade e demonstrou clara satisfacdo com o trabalho.
Neste sentido, ha que se destacar a concepgao social e humanista do exercicio da
medicina, mencionada pela médica cubana, o que se reflete no modo como ela lida
com as condi¢oes que lhe foram oferecidas, as quais, sendo adequadas, causam
estranhamento quando comparadas ao alto nivel econémico e ao status, associados a
posicao ocupada pelo profissional médico na sociedade brasileira.

A médica brasileira participante do programa também avaliou o mesmo.
Atendendo ao edital do Mais Médicos, a médica indicou cinco cidades onde gostaria
de trabalhar, sendo o municipio de Boqueirao sua primeira opgao. Segundo contou,
sua motivacao em participar do programa deveu-se a dura¢dao do projeto (trés anos) e
as condi¢oes favoraveis para o atendimento a populagao. Além disso, a médica
afirmou que possuia especializagdo em satide da familia, sendo o Mais Médicos uma
oportunidade que lhe permitiria aliar a teoria a pratica. A médica brasileira assim se
posicionou em relagao ao programa:
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O Programa Mais Médicos apresenta na teoria uma ideia enriquecedora, que
atende na sua totalidade a atengdao primaria a satde, pois contempla uma
reestruturagdo de unidades basicas e garante o atendimento integral a
populagdo. Entretanto, ndo € o que vem acontecendo. Ha muitas cidades em
locais de dificil acesso que as unidades de satide nao tém o minimo de
condicOes estruturais, insumos e materiais para prestar o atendimento a
populacdo. Entdo, mesmo diante da presenca de um médico em tempo
integral, como € possivel garantir um atendimento se ndo ha materiais
basicos para o trabalho? Nado ha dispensa de medicagdes, ndo ha
disponibilizacdo de exames para o diagnodstico. O atendimento primario a
saude nao requer uma complexidade na sua realizacdo, mas requer as
condicOes basicas para garantir que o diagnostico e a terapéutica possam ser
oferecidos a cada paciente. O que é necessdrio para garantir e melhorar a
sauide da populagdo é uma gestdo qualificada nas trés esferas do governo
(Federal, Estadual e Municipal), pois ha verbas suficientes para fornecer
toda estrutura que o SUS precisa para realizar seu atendimento, porém estas
verbas as vezes ndo chegam a ser aplicadas, havendo desvios dos recursos.
Um governo que tem como gestores pessoas capacitadas e qualificadas
(diga-se graduadas para exercer sua fungdo) para tal, saberia distribuir e
aplicar estes recursos de forma satisfatéria, aliada a uma fiscalizacdo mais
incisiva. Entretanto, nao é o que vemos no Brasil, um pais em que os cargos
sao ocupados por pessoas sem o minimo de preparo (MEDICA BRASILEIRA
PARTICIPANTE DO PROGRAMA MAIS MEDICOS).

As palavras da médica expressam uma visao pessimista do sistema de satde
e, embora elogie a concepcao do programa Mais Médicos, a médica denota ceticismo
em relacdo a sua implantacdo em localidades que, como inferiu, ndo oferecem
condi¢des basicas de funcionamento. J& quando foi perguntada sobre o
funcionamento do Mais Médicos em Boqueirdo, a médica apresenta uma situacao
que parece ser exce¢ao em face do quadro geral que ela tragou anteriormente.

O Programa Mais Médicos que participo na cidade de Boqueirao tem sido
bastante satisfatdrio, pois a unidade que atuo tem uma estrutura adequada,
a equipe estd completa e com profissionais capacitados, ha disponibilidade
de exames e de materiais para o trabalho. Além disso, posso contar com o
apoio dos gestores para o desenvolvimento de um trabalho correspondente
para a populacdo. Entdo, estou conseguindo garantir um atendimento
adequado a populagdo. (MEDICA BRASILEIRA PARTICIPANTE DO
PROGRAMA).

Nao sendo excecao, pode-se supor que em outros contextos, estrutura, equipe
e atendimento médico estejam beneficiando muitos cidaddos. Neste sentido, a
pesquisa de campo permitiu a constatagao do esfor¢o planejado pelo programa Mais
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Meédicos para atender uma populagao de extrema caréncia. Os médicos cumprem os
horarios, o cronograma de trabalho e, no caso da médica cubana, cujo trabalho foi
observado, foi possivel comprovar a pratica de consultas com duragao e atengao que
satisfazem os beneficiarios. Todavia, as condi¢des de infraestrutura oferecidas pela
prefeitura local sao precarias (ver figura 2), o que se estende ao oferecimento de
exames laboratoriais, aspecto que foi objeto de reclamacdes dos beneficidrios. Posto
isto, no que se refere aos problemas mais frequentes entre os pacientes atendidos
pelo Programa Mais Médicos, a médica brasileira identificou os principais deles,
destacando as implicagdes disso para o sistema de satde:

Ha muitos problemas na populagao atendida, porém, os mais frequentes sao
os numeros elevados de pessoas com problemas com Hipertensao Arterial,
Diabetes Mellitus e uso abusivo de medicagdes psicotropicas. No que se
refere a populagdo com HAS (Hanseniase) e DM II (Diabetes Tipo II), sdo
pacientes com dificuldades de usar a medicagdo regularmente, realizar
atividade fisica e dieta hipossddica, hipoglicidica. A falta de cuidados por
parte do proprio paciente gera para o sistema publico de satide gastos
exorbitantes, devido as complica¢des desenvolvidas por essas doengas. Além
disso, ha um numero elevado de pessoas que fazem uso de medicacdes
psicotropicas de forma abusiva e sem acompanhamento, pois se tornou
rotina usa-las para problemas para os quais nao se justifica o seu uso.
(MEDICA BRASILEIRA PARTICIPANTE DO PROGRAMA MAIS
MEDICOS).

Com relacdo as sugestdes que poderia dar para o aperfeicoamento do
Programa Mais Médicos, a médica mencionou aspectos da infraestrutura, do sistema
de satide e dos profissionais que nele atuam.

Acredito que o programa deveria tentar cumprir o que contempla o edital de
sua publicagdo e a lei que regulamenta o programa. Deveria realizar os
investimentos necessdarios para reestruturar muitas unidades que nao tem o
minimo de condi¢Oes necessérias, de forma a possibilitar o atendimento que
a populacdao tem de direito. Além disso, é necessario também que o
profissional que atua neste programa dedique-se a desenvolver um
atendimento humanizado e de qualidade para a populagao, j& que a
especializagdo em satide da familia vem com este intuito de capacitar o
profissional para isto. (MEDICA BRASILEIRA PARTICIPANTE DO
PROGRAMA).

Em face das sugestdoes da médica brasileira, deve ser lembrado que o
programa Mais Médicos é uma politica que prevé papeis especificos para as distintas
esferas de governo. Ao municipio cabe o encargo de oferecer as condi¢oes adequadas
para os profissionais atuarem (moradia, alimentagao e transporte) e instalagoes para
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o funcionamento do atendimento médico. Ao governo federal compete a preparacao,
o pagamento da bolsa e o envio dos médicos, o que se constitui no elemento central
das justificativas para a criagao do programa. Dessa forma, o médico participante do
programa atua sob as condig¢Oes existentes em cada municipio. Isto explica o porqué
de todos beneficidrios que compuseram a amostra da pesquisa de campo nao
fazerem qualquer mengao ao Mais Médicos. Eles nao possuiam informagoes sobre o
programa, nem conseguiam identificar seus elaboradores, mesmo sendo atendidos
pelos médicos dele participantes. Diferentemente de outras agdes publicas - em que
as obras e os programas sao comumente acompanhados por instrumentos de
divulgacao - o Mais Médicos se tornou invisivel aos beneficiarios, os quais nao
associam o atendimento médico ao programa, fato que reflete o pouco investimento
em divulgacdo do programa. Isso acrescido ao reduzido acesso a informacao e ao
baixo nivel escolar dos beneficidrios, implica em uma menor participacao dos
cidaddos nos debates e discussodes a respeito dessa politica publica.

Figura 2 — Local de atendimento na comunidade do sangradouro
Fonte: Pesquisa de Campo

No entanto, a pesquisa de campo ouviu os beneficidrios do programa.
Perguntada sobre se sabia a que se devia a presenca de uma médica estrangeira
atendendo na cidade, a beneficidria 1 declarou: “[...] as meninas falam assim, que é
porque as médicas daqui sdo poucas, ai trds de fora (sic).” A beneficidria 2 relatou o que
sabia sobre os médicos: “[...] fizeram um curso pra vir para aqui, para se deslocar para cada
cidade por falta de médico (sic).” Diante da mesma questao, a beneficidria 6 respondeu:
“[...] ndo sei explicar ndo, foi o prefeito ou foi o governo?” Ja a beneficidria 7 disse: “[...] ndo
sei como é o nome do programa, ndo tenho leitura, ndo tive chance de estudar, entdo nio sei
ndo dizer.” De modo similar, a beneficidria 8 assim respondeu sobre se tinha alguma
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informacao sobre o motivou a vinda dos médicos: “[...] nenhuma, essa resposta nio sei
dizer.” Os demais entrevistados demonstraram total desconhecimento sobre a
origem, a formulagao e os objetivos do Mais Médicos. Cabe ressaltar que nao se esta
aqui sugerindo que houvesse divulgacao das esferas de governo sobre suas
contribuicdes. Ao beneficiario interessa ser bem atendido. Entretanto, a
desinformacgao dos beneficidrios fragiliza o controle social das politicas publicas, na
medida em que impossibilita a cobranca das responsabilidades e dos papeis
previamente definidos.

Outra unanimidade entre os beneficidrios foi a avaliagdo positiva do
atendimento médico. Sobre isso, a beneficiaria 3 disse: “[...Jatendimento maravilhoso, as
meninas sdo bem educadas, as médicas...”. Especificamente sobre a médica cubana, a
entrevistada 6 avaliou: “[...] ainda ndo tinha dado uma dessa qualidade, tomara que ela nio
saia daqui nunca.” A beneficidria 7 afirmou: “[...] maravilha, muito bom, médica,
enfermeira, tudo sido 6timo (sic).” Expressas no estilo e na forma caracteristicos de
pessoas excluidas do acesso aos bens econdmicos e culturais da vida em sociedade,
as palavras de todos os beneficidrios entrevistados denotaram satisfacdo com o
servico médico que recebem. Os problemas de saude de cada um dos beneficidrios
ouvidos — seja hipertenso, idoso aposentado ou nao, depressivo, gestante, maes de
filhos com doencas graves ou nao -, associados as condigdes econdomicas
desfavordveis em que vivem, os tornam ainda mais vulneraveis socialmente, o que
evidencia a importancia de politicas publicas emergenciais, como inferimos que seja
o caso do programa Mais Médicos. Para solugdes definitivas, sao necessarias
mudancas na estrutura e na logica do sistema de saude brasileiro, o que requer
empenho legislativo, vontade politica e consenso social.

Todavia, a boa gestao e politicas como o Mais Médicos podem produzir
resultados satisfatérios, como atesta esta pesquisa, no que concerne aos beneficios
imediatos percebidos pelos beneficidrios, o que nao os impediu de identificar falhas e
formular reivindicacdes referidas a gestdo. Especificamente sobre a flagrante
precariedade das instalagdes nas quais funciona o atendimento “ancora” no bairro de
“sangradouro”, varios beneficidrios mencionaram a necessidade de um espago
adequado. Nesta direcdo, a beneficiaria 2 frisou: “[...] a gente sé precisa de uma
estrutura melhor, um posto para ter mais organizagdo, essa casa é alugada, antes era ld na
minha rua e era pior porque era mais pequena” (sic). A beneficiaria 5 afirmou: “[...] ndo
tenho o que dizer, melhor se fosse um posto mesmo.” A beneficidria 9 falou em nome da
comunidade: “[...] 0 que mais a comunidade pede ao prefeito é um posto médico.” A mesma
beneficidria citou o problema da demora dos exames laboratoriais: “[...] sobre a
médica, o atendimento, é bom, agora o que a gente comenta muito é 0s exames, porque se a
médica pede os exames ai demora mais, ai a gente ndo sabe qual é o motivo.(sic)” Os motivos
alegados para muitos problemas sociais inquietam cidaddos comuns que, conquanto
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nao usufruam de uma ambiéncia democratica em que possam ter voz, nem
disponham de “leitura” (como disse um dos beneficidrios) para tanto, suspeitam que
as razoes dos formadores de opinidao nao justificam os contrastes, as desigualdades e
as injusticas.

Na pesquisa de campo, os motivos também despertaram curiosidade,
principalmente aqueles que movem uma meédica, enfermeiras, agentes comunitarias
e técnicas em enfermagem a criarem um ambiente acolhedor e cordial em condicdes
precarias de trabalho. A constatacao da existéncia dessa ambiéncia, mesmo numa
situagao de escassez e de desconforto, suscita no pesquisador a suspeita do muito
que pode ser feito, a despeito das razdes alegadas, dentre as quais as limita¢oes de
recursos financeiros ocupam lugar de destaque.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A falta de médicos nos municipios interioranos ¢ um problema por demais
conhecido de gestores publicos municipais e das populacdes dessas localidades que
procuram atendimento médico nas cidades maiores, o que implica em sacrificios
emocionais e financeiros para os que precisam de cuidados médicos e contribui para
sobrecarregar a rede publica de satide nos grandes centros urbanos.

A despeito das dificuldades financeiras e gerenciais das pequenas prefeituras,
nao ha indicagdes de que melhores condi¢Oes estruturais dos sistemas de satude
locais e maiores incentivos financeiros sejam suficientes para fixar profissionais
médicos nesses lugares - distantes que estao dos atrativos e das facilidades da vida
moderna - de modo a resolver o déficit de médicos. Ao mesmo tempo, a auséncia de
uma regulagao do trabalho médico que atenda objetivos sociais convive com os altos
rendimentos associados ao exercicio da atividade na medicina privada como um
todo, conferindo ao médico uma condi¢dao socioecondmica de crescente distingao.
Enquanto isso, o sistema publico de satide, concebido para ser universal, padece de
complexas disfunc¢des, principalmente da falta de médicos. Como inferimos, nem
mesmo a criacdo de uma carreira médica de Estado garantiria a resolugdo desse
problema, a menos que ela fosse planejada a partir do ingresso na universidade,
condicionado ao compromisso de se trabalhar com exclusividade no servigo publico,
0 que exigiria uma legislacao diferenciada. Nesse caso, as resisténcias seriam ainda
maiores, o que se pode deduzir a partir das rea¢des contra o Mais Médicos. No Brasil
contemporaneo se difunde uma ideologia liberal que censura a intervencao do
Estado até mesmo em dreas fundamentais como a satde.

Todavia, sem rupturas drasticas com o modelo vigente de mercantilizagao da
saude, resta ao Brasil o paliativo de continuar a importar os cubanos, ainda que sob
pressoes ideoldgicas e corporativas. Predominantemente, sdo os médicos cubanos
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quem carregam o programa Mais Médicos, cuja aceitacdo foi comprovada pelos
beneficiarios pesquisados. Mesmo sob condig¢des precarias, também atestadas pela
pesquisa de campo, esses profissionais tém contribuido para ampliar o atendimento
basico de saude entre as camadas mais pobres da sociedade brasileira. Nao obstante
as controvérsias, essa € a novidade que se percebe na sauide brasileira: a presenga
massiva de médicos em tempo integral entre os pobres. Talvez isto tenha relagao com
o que disse o médico e professor coordenador do Mais Médicos durante o periodo da
pesquisa “[...] aqui a gente prepara os alunos para eles serem reis, saem com essa
mentalidade. La, eles (os cubanos) sdo preparados para ajudar e servir”. Com certeza, isso
gera constrangimentos e talvez seja a raiz das tensdes provocadas.
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