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RESUMO

Com a introducdo de novas instancias participativas na gestao publica o debate
sobre a representacdo politica e participagdo ganham novas nuances que
merecem a atencao das ciéncias sociais. Sendo assim, o presente estudo trata
da representacdo politica a partir da experiéncia dos conselhos gestores de
politicas publicas, mais especificamente na area da saude, que tem inaugurado,
ao lado da representacao politica tradicional, novas instituicdes e funcdes de
representacao exercidas por organizacoes civis. Seu objetivo € compreender em
gue medida a representacdo € democratica nas condicdes em que € exercida
nos conselhos gestores. Para isto toma-se como referéncia a autorizagao,
accountability e a responsividade enquanto dimensdes fundamentais da pratica
representativa, e propde-se a identificar quais séo os procedimentos de escolha
dos conselheiros (autorizagéo), analisar como o representante de determinada
organizacdo entende esta representacdo e compreender como se da a
comunicacdo entre estes sujeitos, sociedade civil e o governo na discusséo e
formulacdo das politicas publicas. Os dados analisados apontam que ha uma
discrepancia entre o que a legislacao diz e a autorreferéncia dos conselheiros. A
pesquisa sugere que este problema é mais frequente em municipios com menor
namero de habitantes, podendo haver uma correlacdo entre o tamanho do
municipio e a composicao dos conselhos, correlacdo esta que ainda precisa ser
pesquisada. Indicam também a necessidade de compreender o que chamamos
aqui de imbroglio da representacdo conselhista - quem o conselheiro se diz
representar, quem o indicou para o exercicio da representacdo e quem ele
representa de jure e de facto - e sua relagdo com uma politica accountable e
responsiva. Quanto a responsividade, os dados demonstram que o0s
conselheiros atribuem para si a responsabilidade de vocalizar as demandas e
preferéncias dos representados, sendo apontado como principais funcées dos
conselheiros as atividades relativas ao controle social, a representacdo de
interesses e a pratica da formulacdo da politica por meio da deliberacdo. No
entanto, os conselhos e seus representantes apresentam frageis vinculos com
0S segmentos representados além de ndo apresentarem canais e mecanismos
capazes dar visibilidade para estas demandas.

Palavras-chave: Conselhos gestores, representacdo politica, autorizagéo,
responsividade, accountability.
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ABSTRACT

The debate on political representation and participation in public administration
has gained new contours with the introduction of new participatory mechanisms
which demand attention from the social sciences. Thus, this study addresses the
political representation from the experience of the public policy management
councils, specifically in health, which have started new institutions and
representation functions performed by civil organizations along with the traditional
political representation. The aim is to understand to what extent this
representation is democratic given the conditions in which it is exercised in  the
management councils. To this end, it takes as reference the authorization,
accountability and responsiveness as key dimensions for representative practice,
and aims to identify the selection procedures of the counselors (authorization), to
analyze the understanding the representative of an institution has
on his/her representation and to understand how communication is developed
among these individuals, civil society and government about public policies-
making. The analyzed data shows a discrepancy between the legislation and the
counselors’ self-reference. This research suggests that this problem is more
common in cities with fewer inhabitants, what it could have a correlation between
the size of the «city and the composition of the management
councils. This observation still demands further research. The analysis also
indicates the need for understanding to what we call the council representation
imbroglio - who the representatives claim to represent, who indicated them to the
practice of representation and who they de jure and de facto represent - and their
relation to a responsive and accountable politics. As for responsiveness, the data
demonstrates that counselors assign to themselves the responsibility to voice the
demands and preferences of the represented segment, being the main functions
of the counselors the activities related to social control, representation of interests
and to the practice of policy making through deliberation. However, the councils
and their representatives have fragile ties to the represented segments besides
not having channels and mechanisms that give visibility to these demands.

Key words: management councils, political representation, authorization,
responsiveness, accountability.
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INTRODUCAO

Os anos 80 marcam o panorama da sociedade brasileira, ndo s porque € nesta
década que a ditadura militar enfraquecida cede as pressdes de diversas
naturezas para dar lugar a um processo de reabertura politica que restabelece a
democracia mas, sobretudo porque esta democratizacdo vem acompanhada de
inovacdes institucionais cujos contornos desafiam as ciéncias sociais a repensar

suas proposicdes a luz da nova realidade.

Exemplo dessas inovacdes sao os referendos, plebiscitos, iniciativas populares
de lei, audiéncias publicas, e a criagcdo de conselhos gestores de politicas
publicas com atuacdo nas trés esferas de governo (municipal, estadual e
federal), que, instituidos com a Constituicdo de 1988, inauguram a
implementacdo de uma nova legislacdo participativa. O movimento que resultou
na introducdo destes arranjos ancorou-se na crenca da relacdo entre
participacdo e democracia, ou seja, a expectativa de que o aprimoramento, 0
fortalecimento, a reforma e o aprofundamento da democracia requerem a
ampliacdo de canais de participacdo, por meio dos quais um numero cada vez
maior de pessoas tenha a possibilidade de expressar suas preferéncias,

influenciando no desenho das politicas publicas.

No bojo das transformacfes, chama a atencdo a tematica da representacao
politica uma vez que, além das instancias tradicionais de participagéo (o voto, as
eleicdes e os partidos), outros atores séao investidos com poder de representacao

para intervirem em assuntos, antes exclusivos do Estado e suas institui¢des.

E o tecido social desenhado por estas inovacdes participativas, as relagdes que
estabelece com o Estado e com os canais tradicionais de representacéao que pde
em discussdo o arquétipo e o monopdlio de representacdo politica moderna,
fundamentado no sistema eleitoral. Apesar das criticas e problemas inerentes a
pratica destas instituicbes, das quais os conselhos gestores fazem parte, cada
vez mais as politicas publicas vém sendo pensadas, implementadas e

fiscalizadas obedecendo este modelo que tem por principio a ampliacéo e
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aprofundamento da participacdo e interferéncia da sociedade civill na esfera
publica, o que vem acontecendo mesmo em areas em que ndo ha uma

obrigatoriedade legal para gerenciamento de fundos.

Diante da constatacdo que esses novos formatos e suas praxis tém produzido
um ineditismo, principalmente na sociedade brasileira, parece ndo fazer mais
sentido pensar na representacao e participacdo como principios que dao origem
a modelos antagbnicos de democracia, ou seja, democracia participativa X
democracia representativa. Embora apresente fragilidades, os conselhos
gestores de politicas publicas estdo consolidados e, muito mais do que tentar
encaixa-los em um dos modelos, a compreensao de seus mecanismos podem
apontar os problemas e caminhos para tornar a representacdo mais democratica

de tal modo que possibilite expressar as preferéncias de seus cidadaos.

Assim sendo, este trabalho elege como objeto de estudo os conselhos gestores
de politicas publicas, mais especificamente o0s conselhos de saulde,
considerando sua experiéncia apés duas décadas de implantacdo. Pode-se
afirmar que estamos diante de um formato com dinamica propria, que tem
inaugurado, ao lado da representacdo politica tradicional, novas instituicdes e
funcdes de representacao exercidas por organizacdes civis. Neles, membrosda
sociedade sdo autorizados com poder representativo dados pelo Estado através
de indicagao, ou pela sociedade com indicagéo ou eleicéo para o cargo tomando
assento como conselheiros, assim, configuram-se em mediadores entre o poder

publico e a comunidade que buscam representar.

L E fato que o conceito de sociedade civil tem distintas e controversas propostas de
entendimento sendo um alvo de estudo nas ciéncias sociais. Este trabalho ndo tem a pretensdo
de explorar as diferentes defini¢Ges e utiliza o conceito de sociedade civil de maneira bastante
ampla e geral, abarcando a participacdo de uma gama de atores sociais em movimentos,
associacles, organizagles sociais, instituicdes privadas que interagem com o Estado. Se
aproxima da perspectiva Gramsciana, em que a Sociedade Civil faz parte do Estado Ampliado
juntamente com a Sociedade Politica. A Sociedade Civil exerce a fungdo de consenso na
organizacdo da vida social e “na visdo de Gramsci, “sociedade civil” é uma arena privilegiada da
luta de classe, uma esfera do ser social, onde se d4 uma intensa luta pela hegemonia; e
precisamente por isso, ela ndo é o “outro” do Estado, mas — juntamente com a “sociedade
politica” ou o “Estado-coercdo”- um dos seus inelimindveis momentos constitutivos”
(COUTINHO apud SEMERARO, 1999, p.10).
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A escolha da area da saude se fez tendo em vista que, sendo pioneira na
implantag&o dos conselhos, tem uma experiéncia acumulada que pode contribuir
para delinear o tipo de representacdo que temos hoje. Desvelar suas
contradicdes, formas de resisténcia?, adaptacGes diante de imposi¢Ges da
realidade, configuracdo e dindmica podem contribuir também para que os
conselhos atuem de forma mais eficiente, podendo atingir os objetivos de
consultar e direcionar as a¢des de saude as demandas da sociedade, buscando
a legitimacdo destas organizacdes como instrumento de democratizacdo e
controle do dinheiro puablico, além de influenciar diretamente na prevencao e

atencdo a saude, aumentando sua qualidade e espaco de atuacao.

O interesse pelo tema se da principalmente pela trajetéria profissional da
pesquisadora na Secretaria de Estado da Saude do Parana, que atua na politica
publica de saude assessorando 17 municipios do Vale do Ivai por meio da 162.
Regional de Saude. Além do fato de ter ligacdo com a FECEA — Faculdade
Estadual de Ciéncias Econbmicas - instituicdo promotora de um projeto de
qualificacdo de conselheiros, cujo instrumento e universo da pesquisa® foi
utilizado neste estudo — por ter sido docente e coordenadora do curso de Servigo
Social nos primeiros anos de sua implantacao. Esta relacéo possibilitou o didlogo
entre aspectos convergentes da politica de salde e de educacdo nestes
municipios abrangidos pelas duas instituicbes. Dialogo este travado
especialmente no espaco das reunides do PREPS- Pélo Regional de Educacao
Permanente em saude que, além de representantes das duas instituicdes
citadas, fazem parte do colegiado os representantes dos municipios. E, € neste

terreno proficuo que surgem inquietacées de natureza distintas que colocam em

2 Especialmente na drea da salde estdo presentes grupos e instituicdes por vezes com interesses
divergentes uma vez que o SUS é constituido ndo sé por instituicdes publicas, como também por
organizagGes filantrépicas, privadas, economia mista, entre outros que atuam complementariamente
para garantir o acesso e atendimento da populagao.

3 A FECEA - Faculdade Estadual de Ciéncias Econdmicas é responsavel pelo projeto de extensdo
universitaria em parceria com a 16 2. Regional de Saude, possibilitando a coleta de dados com conselheiros
de 13 municipios que subsidiou também um projeto de atuagdo junto aos conselhos do qual fizeram parte
encontros com os gestores municipais e cursos de qualificagio de conselheiros com objetivo de
instrumentaliza-los para o exercicio da representagdo. Com o titulo “Participagdo e Controle Social na
Saude: Intervencgdo para consolidacdo e fortalecimento dos Conselhos Municipais de Saude” o projeto foi
financiado por meio do Programa Universidade Sem Fronteiras da Secretaria de Estado de Ciéncia,
Tecnologia e Ensino Superior do Parana (SETI).
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destaque o papel tanto das instituicbes quanto dos profissionais na tarefa de
contribuir para uma sociedade mais equanime. Destarte, diante dos ruidos
produzidos por tais inquietacbes, muito mais do que conjecturar, se faz
necessario olhar a realidade e sua dindmica para perceber que 0s sons por ela

emitidos podem indicar formas alternativas e criativas de atuagao.

Sendo assim, neste esfor¢co de indagacéo e descoberta da realidade, a presente
pesquisa pretende contribuir para que os dados aqui levantados proporcionem
uma leitura dos Conselhos Municipais de Saude da area de abrangéncia da 162.
Regional de Saude de Apucarana de tal forma que possa, a partir deles, abrir
uma discussao entre os proprios conselheiros e técnicos responsaveis pelo

suporte a estes.

Desta forma, tem como objetivo sistematizar um conjunto de informacdes capaz
de sinalizar como vem ocorrendo este processo de representacdo e seus
desdobramentos. Tendo como indicadores o processo de autorizacdo, a
accountability e a responsividade* enquanto dimensdes fundamentais dapréatica
representativa, propde-se a investigar como tem sido exercida a representagao
nos conselhos de salde uma vez que se constituem através de representantes
do poder governamental, dos usuarios dos servi¢os, dos trabalhadores da saude

e dos prestadores de servicos de saude.

A tarefa investigativa, segundo Ragin (2007), € somente uma das muitas formas
de construir representacdes da vida social. Desta forma procura-se estabelecer,
neste trabalho, a conexdo da realidade e dados empiricos para compreender
uma das facetas da realidade no que se refere a representacdo politica diante
das inovacdes instituidas por meio dos conselhos gestores. A atividade de

4 Accountability e responsividade sdo termos que vem sendo usados cada vez mais na ciéncia politica
especialmente quando o assunto é a representagdo politica. Alguns autores preferem traduzir o termo
accountability para a prestagdo de contas. Outros, no entanto mantém o termo anglo-saxdo alegando que
a tradugdo ndo abarca a gama de significados expressa no conceito, o que serd explicitado mais adiante
no capitulo que trata especificamente deste tema. Por hora, utilizamos a definicdo de Gurza Lavalle e
Castello (2008) que diz que a “accountability supOe a obrigacdo de prestar contas, implica a possibilidade
de san¢do e comp&e um subconjunto do repertdrio de praticas de controle interinstitucional e social. A
responsividade politica, por sua vez, “se refere, normalmente, a sensibilidade do governo e dos
representantes diante das inquietudes e demandas dos governados e dos representados, expressada
mediante algum tipo de resposta. Dessa forma, a ‘responsividade’ guarda parentesco semantico estreito
com responsabilidade, mas, nesse caso, ser responsavel pressupde responder pelo cuidado de algo ou de
alguma coisa e estar sujeito a penalizacdo”. (GURZA LAVALLE e CASTELO, 2008 Nota5)
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pesquisa, assim, passa a ter significado e € compreendida no didlogo que

estabelece entre a teoria e dados empiricos.

Isto posto, este trabalho apresenta como objetivo geral investigar como tem sido
exercida a representacdo politica nos conselhos gestores de saude e propbe-se
responder os seguintes objetivos especificos:

e identificar quais séo os procedimentos de escolha dos conselheiros, ou
seja, 0s mecanismos de autorizagao;

e analisar como o representante de determinada organizacao entende esta
representacao;

e verificar em que medida ha comunicacdo entre conselheiros, seu
segmento e a sociedade no sentido de serem accountables e
responsivos;

e identificar se os individuos que comp&em o conselho de salde tem

clareza quanto ao segmento que representam.

Embora a pesquisa realizada possa ser classificada de natureza qualitativa,
utiliza a mensuracao de alguns dados que permitem estabelecer relagcdes com
os dados qualitativos apresentados, demonstrando conexdes importantes da
realidade pesquisada, classificando-os e tornando-os inteligiveis. Ragin (2007)
enfatiza que as ciéncias sociais ndo precisa caracterizar-se como um ramo do
conhecimento com faces opostas, em que nimeros estejam em oposicdo as
palavras, dando origem a investigacfes de natureza qualitativa - enquanto a face
gue se ocupa da experiéncia e do significado que podem ser representados e
descritos melhor com as palavras; e a de natureza quantitativa — que se ocupa

de numeros, frequéncias e porcentagens.

Destarte, a opcado de combinar numeros e palavras contribui para uma melhor
expressao da realidade social na medidaem que se complementam e permitem
conexdes significativas. Para Ragin (2007 p.21, traducdo nossa), "Apesar de
muito diferente na orientacdo, os dois tipos de pesquisa sdo semelhantes uma
vez que ambos implicam uma interacdo sistematica entre ideias e evidéncias

empiricas”.
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O programa que oportunizou a pesquisa estd presente em mais de 200
municipios do Estado do Parana e atua por meio de equipes multidisciplinares
compostas por educadores, profissionais recém-formados e estudantes das
universidades e faculdades publicas do Estado. O critério fundamental que
orienta a proposicdo e selecdo dos projetos € o seu desenvolvimento nos
municipios socialmente mais criticos, identificados a partir da mensuracédo do
seu Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) e, utilizando este critério, a
pesquisa realizou-se com 12 municipios dos17 que compdem a 162. RS sendo:
Apucarana, Bom Sucesso, Borrazopolis, Califérnia, Cambira, Faxinal, Grandes
Rios, Jandaia do Sul, Kaloré, Marumbi, Novo Itacolomi e Rio Bom. O municipio
de Maua da Serra, embora esteja com o IDH acima do critério estabelecido,
solicitou a coordenacéo do projeto que fosse incluido, sendo assim, fizeram parte

da pesquisa 13 municipios.

Realizaram-se entrevistas com representantes de todos os segmentos dos
conselhos de saude no ano de 2010, que tiveram como objetivo fazer um amplo
diagnéstico para a execucao de um programa de capacitacdo dos conselheiros.
Todavia, para a presente pesquisa, os dados empiricos utilizados sao fruto de
um recorte do conjunto de questbes em que foram selecionadas as que dizem
respeito a representacdo nas dimensdes da autorizagdo, accountability e

responsividade®.

A realizacdo das entrevistas deu-se entre 07 de abril a 16 de junho de 2010. O
instrumento utilizado foi entrevista estruturada com questdes abertas, divididas
em 05 blocos. As questdes objetivaram estabelecer um perfil socioecondémico
dos conselheiros, além de realizar o levantamento de um conjunto de dados que
subsidiaram a construcédo de contetdo programatico de oficinas de qualificacéo
de conselheiros proposto pelo ja referido projeto de extensdo. Considerando
tratar-se de um material extremamente rico, e com questdes relevantes para

compreender o processo de representagdo e suas nuances, a pesquisadora

>0 formulario utilizado para as entrevistas encontra-se nos anexos. Como este instrumento foi utilizado
também para subsidiar o desenvolvimento de outras atividades que fizeram parte do projeto proposto
pela faculdade, encontra-se na sua totalidade com destaque em vermelho para as quest&es selecionadas
na presente pesquisa.
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solicitou permisséo junto a coordenacgdo do projeto, para utilizar parte dos dados
coletados.

A equipe de entrevistadores contou com cinco pessoas, além dos dois
professores que respondem pela coordenacdo do projeto, sendo uma
enfermeira, uma assistente social (profissionais bolsistas recém-formadas), e
trés académicas de servico social (também bolsistas), selecionadas pelo
programa da FECEA e supervisionados pela coordenagdo do projeto. Para
facilitar a coleta de dados, os propositos do projeto e das entrevistas foram
esclarecidos em reunides da 162. RS, das quais participam 0s secretarios de
saude que sdo membros natos dos conselhos municipais. Paralelamente, a partir
de uma lista fornecida pela 162. RS, realizou-se contato com os secretérios e
presidentes dos conselhos em que foi solicitada uma relacdo com os telefones
dos conselheiros de todos os segmentos. Com a relacdo em maos, estabeleceu-
se um cronograma de visitas aos municipios e realizado o contato individual com
os conselheiros para o agendamento da entrevista em local e horario de sua

preferéncia.

A cada pessoa entrevistada, tomou-se o cuidado de novamente esclarecer seus
objetivos, informar quanto ao tratamento ético das informacdes e solicitar
formalmente sua autorizacdo através da assinatura do termo de consentimento
livre e esclarecido (anexo). Vale ressaltar que para a coleta dos dados empiricos,
o projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa da FAP —

Faculdade de Apucarana, obtendo parecer favoravel®.

Ao final foram 177 pessoas entrevistadas, entre suplentes e titulares, objetivando
que os dados coletados retratassem de forma mais fidedigna as diferentes
percepcles. As respostas foram anotadas pelo entrevistador em formulario
proprio, além de anotacdes em diario de campo e, ao final, transcritas e

digitalizadas em uma tabela do Excel pela mesma pessoa que coletou os dados.

A intencdo da pesquisa era de abranger 100% dos conselheiros, entretanto
alguns integrantes recusaram-se a participar. Em trés casos, os conselheiros

iniciaram o processo e desistiram, outros mudaram de municipio e nao foram

6 Parecer no. 304/2010 cuja cdpia consta nos anexos.
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substituidos, ou ainda casos em que néo foi possivel estabelecer uma agenda

compativel, ficando assim constituido:

Tabela 1 - Integrantes dos conselhos municipais que foram entrevistados comparado ao
nimero total de conselheiros. Gestdo 2010/2011.

Municipio Integrantes do Respondentes

conselho

1. Apucarana 25 21
2. Jandaia do Sul 32 18
3. Novo Itacolomi 16 12
4. Bom Sucesso: 12 9
5, Borrazépolis 28 17
6. Califérnia 16 13
7. Cambira 24 17
8. Faxinal 12 10
9. Grandes Rios 13 10
10. Kaloré 16 13
11. Marumbi 18 12
12. Maua da Serra 16 12
13. Rio Bom 16 13

Total 244 177

O fato da autora do presente trabalho ndo ter participado deste momento da
coleta de dados pode ser considerado uma variavel, uma vez que deixou de
vivenciar in loco algumas das percepcdes que nao foram possiveis de serem
registradas através de palavras. No entanto, malgrado seus limites, a
abrangéncia e variedade dos temas abordados e coletados possibilitaram que o
material gerado subsidiasse também a presente pesquisa no que tange a
representacdo politica, ndo permitindo assim que um conteddo de tamanha

relevancia fosse desperdicado.

O primeiro bloco trabalhado nesta pesquisa, chamado Processo de escolha do
conselheiro municipal de saude, permitiu compreender os mecanismos de
autorizagdo e relaciona-los com o0s respectivos segmentos, por meio das

seguintes perguntas:

1. Jafoi Conselheiro Municipal de Saude?
2. Qual seu historico de atuacédo no Conselho Municipal de Saude?
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3. Como foi a sua escolha por parte da instituicdo/6rgao publico para ser
representante no conselho Municipal de Saude/ Como se tornou
conselheiro municipal de saude?

4. Qual entidade representa?

Como foi o processo de escolha dos conselheiros municipais de

saude?

As respostas dadas a estas perguntas permitiram entender quao publicos séo os
processos de autorizacdo constitutivos desta modalidade de representagédo. A
identificacdo com o segmento também foi relevante no sentido de compreender
gue ndo somente o mecanismo de autorizacdo define a representacdo, mas
como o conselheiro se percebe no conselho, uma vez que pode ndo agir como
representante, defendendo seus interesses individuais, ou ainda, sendo

representante de um segmento, defender interesses de outro.

A escolha do tema da autorizacdo como um indicador da qualidade da
representacdo deu-se especialmente porque as percepcdes decorrentes dos
dados obtidos demonstraram uma problematica que precisa ser explorada, como
vamos mostrar no decorrer deste texto e apontam para as contradicdes entre o
gue a legislacdo exige e a realidade. Isto posto, desvelar as incoeréncias na
maneira como esta representacao é constituida podem dizer respeito ao fato de
como a prépria representacdo é exercida e quais 0s contornos que assume

diante da dindmica e imposi¢éo da realidade.

A pergunta do item 2 foi selecionada com a intengcéo de avaliar a trajetoria de
participacdo para compreender se ha diferencas significativas na representacao
daqueles que possuem uma experiéncia acumulada em instancias de
participacdo coletiva. Todavia esta questdo foi retirada ja que a maioria dos
respondentes repetiu as informacdes prestadas no item 1, ndo sendo possivel
alcancar o objetivo proposto inicialmente. Contudo, apesar de ndo permitir um
diagndstico mais amplo relacionado ao histérico anterior, foi possivel

diagnosticar a experiéncia dos respondentes em participacdes conselhistas.

As formas como o0s representantes se relacionam com os representados e com
a sociedade podem indicar a qualidade da representacdo ao revelar como séo

os dispositivos para conhecer e encaminhar as preferéncias destes, bem como
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realizar uma prestacdo de contas. Assim, a responsividade e accountability
também se configuram em indicadores da qualidade da representagéo. Das 14
guestdes que compdem o bloco denominado — Conselho municipal de satude
e atribuicdes dos conselheiros — 06 trouxeram informacdes relevantes para
compreender como se da este processo por meio da comunicacdo entre
conselheiros, seu segmento e a sociedade. Portanto, deste bloco selecionou-se

as seguintes questdes:

6. Quais as funcdes dos conselheiros municipais de saude?
7.  As decisbes do CMS levam em consideracéo as necessidades da
comunidade? Por qué?
8. Vocé discute com as pessoas que compdem 0 segmento que vVocé
representa as propostas que deverao ser incluidas no orcamento?
9. Quais séo as principais necessidades do segmento que vocé
representa?
10. Essas necessidades sao atendidas? Por qué?
11.  Os conselheiros levam em consideracao a opinido dos usuarios? Qual
a importancia da participacdo dos usuarios na politica de saude

municipal?

Por tratar-se de uma coleta de dados de natureza qualitativa cujo instrumento
almeja captar a percepcao dos respondentes a partir da fala destes, o resultado
€ uma grande diversidade nas respostas. Por outro lado, as palavras séo
carregadas de simbolos e mesmo diante da linguagem multiforme pode revelar
um conjunto de ideias que remetem a um mesmo significado. Destarte, procurou-
se agrupar as respostas transcritas através de codigos criados para cada uma
das perguntas (vide apéndice). Esta codificacdo permitiu trabalhar as
informacgdes subjetivas contidas nas transcricbes de modo que pudessem ser

tratadas analiticamente.

Desta forma, para cada pergunta foi construida uma categorizagdo com base
nas respostas das proprias entrevistas e, para cada resposta, estabeleceu-se

um numero, como no exemplo abaixo:

1. Jafoi Conselheiro Municipal de Saude?
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1. Primeiravez
2. Duas vezes ou mais
3. Ja foi conselheiro, mas de outra politica ou de outro municipio

Esta categorizagdo permitiu classificar e organizar descritivamente as
informacdes relevantes contidas nos textos das entrevistas, possibilitando
inclusive a mensuracéo e a demonstracao dos resultados através dos graficos
presentes nesta pesquisa. De acordo com Gibbs (2009 p.60), o processo de
codificagdo “envolve a identificacdo e o registro de uma ou mais passagens de
texto ou outros itens e dados, como partes do quadro geral que, em algum

sentido, exemplificam a mesma ideia tedrica e descritiva.”

Nas questdes que ofereceram a possibilidade dos entrevistados expressarem
um conjunto mais complexo de informacdes, utilizou-se uma aproximacéao do que
Gibbs (2009) chama de codificacdo tematica, em que se estabeleceu categorias
mais amplas que pudessem agrupar as informacdes referentes a algum dos
indicadores, por exemplo, as categorias controle social, formulacéo de politicas,

responsividade em relacdo ao segmento, etc.

A apresentacao dos resultados e discusséo procurou também dar énfase a voz
dos sujeitos. No texto foram selecionados trechos das falas dos entrevistados e,
para facilitar a identificacdo do segmento e respectivas relacdes, aparecem ao
final das citacdes com o nome do municipio do qual o conselheiro faz parte, as
iniciais U, G, T, P (usuério, gestor, trabalhador, prestador, respectivamente), de
acordo com o segmento representado e um nimero que aparece na sequéncia
indica a posicdo em que esta fala aparece na planilha do Excel sistematizada

pela pesquisadora.

Dividido em trés partes, o trabalho apresenta inicialmente o debate
contemporaneo sobre o aprofundamento da democracia, demonstrando como
ele se deslocou da énfase participacionista para a questdo da representacao
politica e seus desafios. Em seguida, discutira a representacao na relagdo com
as experiéncias conselhistas enfocando especificamente o processo de

autorizacao.
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A accountability e responsividade séo tratadas no segundo capitulo com objetivo
de compreender a representacado politica a partir destes indicadores como nos
alerta Hanna Pitkin (1985), importante referéncia nas ciéncias sociais sobre este
assunto. Neste capitulo também estabelecemos uma relagdo com o controle
social e definimos a accountability horizontal, vertical e especialmente a societal
gue passa ter uma ampliacdo de significado com as esferas participativas

introduzidas no Brasil.

Por fim, o terceiro capitulo apresenta os dados extraidos da pesquisa empirica
para andlise e discussdo da representacéo politica nos conselhos gestores por
meio do didlogo com a literatura referenciada a partir dos trés eixos escolhidos.
Contextualiza o universo da pesquisa, estabelece o perfil dos conselheiros
municipais, identifica concep¢cBes e praticas de representacdo politica nos
conselhos municipais de saude e apresenta as discrepancias entre quem o
conselheiro se diz representar, o0 método de escolha e a dificuldade destes em
identificarem o segmento que representam. Deste modo, os dados aqui
apresentados, suscitaram novas indagacdes diante da complexidade revelada

pelo que chamamos aqui de imbrdglio da representacéo.
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1 REPRESENTACAO, PARTICIPACAO E A EXPERIENCIA
CONSELHISTA

Presentes no cenario brasileiro a partir dos anos 90, os conselhos gestores de
politicas publicas tém sido alvo de inUmeras criticas, pesquisas e debates que
buscam compreender a I6gica, contradi¢des, limites e possibilidades de controle
social através desse mecanismo. Dentre as politicas, a area da saude foi a
primeira a trabalhar neste formato e, apesar de recente, sua trajetoria ja pode

indicar avancos e entraves para o exercicio da democracia.

Os conselhos revelam novas nuances do que entende-se por representacao
politica, uma vez que se constituem em arenas para 0 exercicio da
representacdo fora do sistema eleitoral por meio de atores do poder
governamental e da sociedade civil, investidos de poder representativo quando

séo eleitos ou indicados para compor o conselho.

A minha atividade profissional e as leituras sobre participacdo tém mostrado que,
ao contrario do que se esperava, o controle social através dos conselhos
gestores encontrou 6bices amplamente descritos nas pesquisas. Na pratica, ha
dificuldades do Estado em partilhar o poder de decisdo com 0s representantes
da sociedade civil, 0 que se explicita no controle que exerce na definicdo da
agenda de discussao do conselho. Além disso, os estudos demonstram também
gue muitas vezes os conselheiros ignoram o seu papel e fungéo e desconhecem
o funcionamento das estruturas estatais. Desse modo, a paridade numeérica,
preconizada na composicdo dos conselhos, ndo se traduz na paridade no poder
decisorio e em decorréncia, o que se percebe é a fragmentacdo das politicas
setorizadas e intensa fragilidade no processo de representagcéo (TATAGIBA,
2002).

Percebe-se assim, que tanto o Estado como sociedade civil encontram
dificuldades para se organizarem nesta nova dindmica. De um lado, o Estado,
apesar de assumir um discurso modernizador abrangendo a preocupacdo em
coordenar, planejar e democratizar as relagées, o que inclui o processo de

descentralizagdo das politicas no qual os conselhos exercem um papel
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importante; na pratica convive com a heranca patrimonialista, autoritaria e
centralizadora no processo decisorio. Por outro lado, a sociedade civil alijada de
uma efetiva participacdo nas politicas publicas no periodo anterior, tem agora
gue dominar o universo e linguagem utilizada nestes espacos, compreender sua
dindmica e mecanismos, o0 que significa também que precisa qualificar-se para

participar’.

Malgrado seus problemas, os conselhos continuam sendo um objeto de
investigacdo importante para as ciéncias sociais porque representam uma
inovacao institucional relevante no cenario brasileiro que permite indagar quais
serdo os efeitos dessas inovagdes para a democracia. Além disso, a participacao
popular na elaboracdo, acompanhamento e fiscalizacdo das politicas publicas
por meio dos conselhos, conferéncias, tornaram-se a vértebra de um conjunto
institucional ndo somente no caso de setores onde existem fundos a serem
geridos, como a saude e educacdo, mas também em outras politicas como
seguranca, meio ambiente, saneamento e habitacdo, geracao de renda, reforma
agraria, reforma urbana, direitos humanos, entre outros. Portanto, pode-se
afirmar que € um modelo que se assentou fazendo parte de um arcabouco

institucional da democracia brasileira.

A realizacdo de féruns, conferéncias, bem como a instituicdo de fundos e
conselhos nas distintas esferas do governo ja foram incorporadas pela
sociedade, transformando-se num arquétipo para a formulacdo e execucédo das
politicas publicas. Segundo dados do IPEA (2011) a maior expansdo destas
inovacdes em nivel federal deu-se nos ultimos 08 anos e a ampliacdo dos canais
de participacédo pode ser demonstrada por meio das 73 conferéncias nacionais
sobre politicas publicas que envolveram mais de 5 milhdes de pessoas. Destaca
ainda que elas representam 64% do total desses encontros (114) realizados no

7 Com rela¢3o as dificuldades de participacdo da sociedade civil nos diversos arranjos participativos
instituidos com a Constituicdo de 1988, Nogueira (2004) utilizara o termo “6nus da participagao”. Entre
os obstaculos pode-se destacar a apropriacdo de formas linglisticas e simbdlicas especificas dos atores
estatais, falta de consciéncia de que o processo decisorio envolve disputas de interesses e poder, falta de
vivéncia em processos participativos ja que a sociedade civil era excluida até entdo, necessidade de tempo
para participar de extensas reunides, falta de compreensdo do seu papel e implicagbes por ser
conselheiro, etc. Além disso, os atores representantes do poder publico exercem a representagao muitas
vezes em horario de trabalho e em extensao de suas atividades como agente publico. Ja os representantes
dos usudrios tém que se submeter a uma agenda que nem sempre os favorece no tocante aos dias e
horarios de reunides, além de arcar com os custos desta participacdo como, por exemplo, o transporte.
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Brasil nos ultimos 60 anos e que “dos 61 conselhos nacionais de politicas
publicas com participacao popular existentes, 33 foram criados ou recriados (18),
ou democratizados (15) desde 2003”. Nestes canais, a participacdo se da por
meio de representantes autorizados tanto pela sociedade civil como pelo
governo constituindo-se numa diversidade e pluralidade de atores que tem como
prerrogativa debater e deliberar sobre as politicas publicas de tal maneira que

reflita as preferéncias dos representados.

A mudanca no cenario politico € tanta que Avritzer (2007) ao tratar do tema
enfatiza que na contemporaneidade existem no Brasil mais conselheiros do que
vereadores e que o maior envolvimento da sociedade contribuiu para o
surgimento de novas formas de representacdo, formas estas, distintas da
exercida na instituicdo representativa por exceléncia, ou seja, o Parlamento. O
autor ressalta esta distincdo considerando que nao ha requisito explicito de
autorizacdo, ndo ha estrutura de monopodlio territorial e ndo ha suposto de
igualdade matematica entre os individuos que dao origem arepresentacao.

Isto posto, eleger a questdo da representacdo nos conselhos gestores visando
compreender seus mecanismos, identificar que tipo de representacdo vem sendo
efetivada e considerar suas peculiaridades parece ser fundamental para

compreender os caminhos e descaminhos da democracia na modernidade.

O modelo de representagdo politica nos conselhos gestores, embora
preconizado em diversas areas, € inaugurado com o campo da saude uma vez
gue foram os primeiros a serem constituidos e regulamentados e vem
acompanhado do reconhecimento constitucional da saude como um direito de

todos e um dever do Estado.

Mattos (2001) destaca que no Brasil, a universalidade deste direito, bem como a
ampliagdo do controle social, conforme inserido no texto constitucional na
década de 80, nao refletia as tendéncias para as politicas publicas da época uma
vez que o debate que ganhava destaque sugeria fortemente a reducédo da
presenca governamental, tanto na economia como em algumas das questdes
sociais, como no caso da saude, posicdo esta defendida inclusive pelo Banco
Mundial. Assim, em meio ao avanco das premissas que defendiam esta reducéo,

um conjunto de movimentos sociais teve um papel muito importante na critica ao
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Estado autoritario e forcaram uma mudanca que, buscando reverter a légica da
assisténcia a saude, dao origem ao SUS cujo desenho prevé a universalidade, a

integralidade da atencao, a descentralizacdo e a participacdo da populacao.

O movimento da Reforma Sanitéria, que abrigava intelectuais da area, amplia o
debate na defesa deste sistema de saude universal em que estava subjacente a
ideia de que também a sociedade se responsabilizasse e participasse das
decisbes e para isso a institucionalizacdo dos conselhos e das conferéncias
constituiria estratégia fundamental (CORTES, 2009).

A concepcédo dos conselhos gestores enquanto participes da politica publica na
formulacao, controle e avaliacdo, se origina com este movimento que, além da
oposi¢cao ao regime militar, possuia um programa concreto que preconizava a
institucionalizagdo de conselhos em nivel municipal, estadual e nacional,
possibilitando a participacao da populacéo na tomada de decisdes. Abers e Keck
(2007) ainda lembram que no contexto de um processo de democratizacdo apés
um longo periodo de ditadura em que se pretendia um Estado menos autoritario
e centralizador, o conceito de paridade, presente nestes arranjos, foi construido
para assegurar que ndo houvesse dominacao por parte dos representantes do
Estado que passam dividir o poder com organizacdes da sociedade civil. Vale
lembrar que, especialmente no campo da saude existem outras instituicées e
interesses em jogo, como é o0 caso das empresas que atuam na area de
medicina, ciéncia e tecnologia; indastria de producdo de medicamentos,
alimentos e insumos; prestadores privados e filantrépicos de servigos de saude;
categorias profissionais especificas da area; entre outros. O que significa dizer
gue a almejada paridade é muito mais complexa e, por isso, ndo pode ser

simplificada na relacdo Estado X sociedade civil.

O movimento da Reforma Sanitaria (especialmente pela articulagdo nas décadas
de 80 e 90), o protagonismo de outros movimentos sociais e a implementacao
de uma série de espacos participativos na década de 90 constituem-se assim
em importantes instancias para a incorporacdo da participacdo social na gestao
publica. Todavia, apds a reabertura politica e a consequente transi¢cdo para um
Estado democratico, além das pressfes da sociedade civil o pais sofre também

pressdes subnacionais, transnacionais, e do mercado chamado por Nogueira
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(2004) de cerco ao Estado e aos governos. Destarte, este Estado, enquanto um
palco de disputa de interesses, ao reagir, perde ou concede alguma coisa e
assim, como resposta a este cerco, tem-se a abertura econdmica, a
descentralizagcéo das politicas publicas que conferiu maior autonomia as esferas
subnacionais, as privatizacoes de setores em que havia intervencéo estatal, e a
ampliacdo da participacdo da sociedade. Processos estes que contribuiram para
mudancas significativas na natureza do Estado que agora se organiza numa

multipolaridade de centros de decisao.

A descentralizacdo, por exemplo, coloca os municipios crescentemente no
centro do processo de tomada de decisdes. De acordo com Cortez (2002 p. 168),
este fato abre a possibilidade dos conselhos municipais participarem deste
processo. Acompanhada da municipalizacdo, o0s 06rgdos municipais
responsaveis pela area tornam-se gestores e, para que o governo municipal se
habilite para receber recursos financeiros federais, a organizacao dos conselhos

de acordo com as determinacgdes legais € exigéncia sine qua non.

Diante deste movimento de incorporacdo de diversos atores societarios na
formulacdo, implementacdo e controle das politicas publicas, pode-se afirmar
gue se vive um momento inédito na histéria. Segundo Gurza Lavalle et all (20064,
p.45,) experiéncias com esta énfase, como é o caso dos conselhos gestores e
do orcamento participativo, colocam o Brasil como referéncia importantissima do
debate internacional acerca da reforma da democracia e ressalta ainda seu
ineditismo considerando que “talvez pela primeira vez na histéria, a democracia
e seu horizonte de reformas possiveis passaram a ser pensados, no hemisfério

norte, a partir de experiéncias vivenciadas no hemisfério sul”.

Este movimento, ou seja, a insergao participativa de atores da sociedade civil na
gestédo das politicas publicas contradiz afirmacdes recorrentes na literatura. Para
Nogueira (2004), rompe com a convicgao anterior de que estes processos
agiriam contra o crescimento econémico, uma vez que dificultaria a agilidade na
tomada de decisbes, ou entdo como um empecilho ao bom funcionamento
democrético representativo. Ainda a este respeito, Cértes (2002) lembra que a

literatura internacional, especialmente no inicio dos anos 90, afirmava a
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impossibilidade de criar canais participativos nos paises em desenvolvimento. E,
ao contrario do que se afirmava, especialmente no Brasil ha o incremento e

expansdo destes mecanismos que interagem nas politicas publicas.

Entretanto, sobretudo nas ultimas décadas do século XX e especialmente no sul
do mundo, conforme enfatiza Nogueira (2004), a gestao participativa e seus
processos converteram-se em recursos estratégicos do desenvolvimento
sustentavel e da formulacéo das politicas publicas, além de colocar em questéo
a viséo dicotdmica entre Estado e sociedade civil. Em perspectiva semelhante,
Dahl (1997) enfatiza a importancia da participacdo de todos os individuos nos
diversos niveis do processo democratico de tal forma que os cidaddos possam

inserir suas demandas na agenda politica de diversas maneiras além do voto.

No que tange aos conselhos gestores de politicas publicas, a expectativa era a
de que a articulacdo entre os diversos atores governamentais e societais dessem
mais visibilidade as demandas por democratizacdo do acesso a servi¢cos além
de favorecer o desencadeamento de um processo no qual as burocracias
estatais viessem a se responsabilizar por suas ac¢oes, e, usando as palavras de
Cortes (2009, p.20), “que se tornariam politicamente accountable ante seus

atos’.

Todavia, esta forma de gestdo suscita outros questionamentos como, por
exemplo, quanto as relacdes desses novos formatos com os canais classicos da
representacdo. Desta maneira, a partir de 2000, percebe-se uma mudanca do
enfoque das analises sendo que o0s estudos sobre o aspecto da representacéo
politica da sociedade civil foram gradativamente ganhando espago no meio
académico a partir de estudos tedricos e pesquisas empiricas. Impulsionados
pela nova realidade, a relacéo participacao e representacado vem sendo cada vez
mais problematizada enquanto conceitos que dao origem a dois modelos de
organizagdo politica democréatica, a saber, democracia participativa e
democracia representativa. Grosso modo, pode-se dizer que o primeirodefende
a participacéo direta dos cidadaos na tomada de decisdes, ja no segundo modelo
a participacdo esta na escolha dos representantes através de processo eleitoral
(LUCHMANN, 2007).
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Conforme Urbinati, para algumas correntes de pensamento a participagéo direta
seria a forma democratica por exceléncia e a representacdo uma alternativa
remediada, Second Best® (URBINATI, 2006). No entanto, a relacao
representacdo e democracia vém ganhando espago na atualidade e demonstra
que a engrenagem politica hoje requer participacdo. Neste sentido, embora
Urbinati (2006) ndo trate das inovacbes participativas na relacdo com a
representacdo e nem referir a elas, a autora torna-se uma referéncia importante
ao chamar a atencao para o fato de que a representagao “pertence a historia e
a pratica da democratizagdo” e que, portanto, ndo pode ser reduzida a um
contrato firmado através de eleicbes. Ressalta também a relacdo da
representacdo com a democratizacao estatal e que, especialmente nos Estados
modernos, o processo eleitoral desencadeou movimentos importantes para o
processo de democratizacdo. Desta forma, chama a atenc&o ao inferir que o
processo de representacdo € muito mais complexo e que requer um respaldo
participativo que ndo s6 o acompanha, mas esta misturado aos mecanismos de

representacao.

Em seu livro, argumenta que, ao invés de antitéticas, democracia e
representacdo sao complementares e que participacao e representacao nao séo
formas alternativas de democracia, mas, sobretudo “formas relacionadas que
constituem um continuun de agao e juizo politico em democracias modernas”
(URBINATI, 2006b, p.3, traducdo nossa). Nesta concepc¢ao, representacdo € um

requisito para a expansao democratica, portanto, essencial para a democracia.

Outros autores também tentam demonstrar o carater democréatico do governo
representativo, contrariando a compreensao antagonica entre uma e outra. Arato
(2002), por exemplo, ir4 afirmar que a histdria da democracia representativa tem
sido a historia da inclusdo politica e da como referéncia a Reforma Inglesa que
amplia a participacdo por meio do direito ao voto de jovens, mulheres e outros
grupos anteriormente excluidos da participagéo politica, demonstrando com isso

o carater democratico do governo representativo.

E fato que o aprofundamento da relacdo representacdo e democracia tém

ocupado um espago cada vez maior na ciéncia politica. Hanna Pitkin, por

8 Expressdo utilizada pela autora
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exemplo, uma referéncia obrigatoria quando se trata de representacéo politica,
no prefacio da edicdo espanhola, admite que em sua obra ha uma omissao ao
tratar desta relacdo e que esta deve ser retomada na teoria da representacao
(PITKIN, 1985). Posicionamento que reforgca o pressuposto de que pensar a
representacdo € pensar na democracia sendo que participacdo e representacao

nao precisam necessariamente estar em lados opostos.

De onde entdo surge a teoria da incompatibilidade entre representacdo e
democracia? Urbinati (2006b) defende que as suposicbes de estudiosos
contemporaneos que estdo por trds de argumentos que descrevem 0 governo
representativo como sendo ndo democrético estdo mais relacionadas a moderna
concepgao de soberania que, firmadas em Rousseau e Montesquieu (por
diferentes razdes) defendiam uma tensdo indissolivel entre democracia,
soberania e representacao e realca que esta teoria ndo tem como referéncia a
cldssica democracia ateniense uma vez que, mesmo em Atenas, a

representacdo era empregada em algumas areas do Estado

Gurza Lavalle, Houtzager e Castelo (2006b) ao assinalarem as vertentes que
tratam do tema na atualidade criticam o viés dualista dado a representacéo e
participacdo. Para eles, quem pensa a representacdo politica tem atentado
pouco para a reforma e qualidade da democracia e vice-versa, sendo que na
perspectiva da representacdo politica os estudos privilegiam as funcdes de
representacdo nos canais tradicionais. Por outro lado, os autores® e a literatura
preocupada com o aprofundamento da democracia enfatizam as diversas formas
de participacéo, as inovacgdes institucionais de intervencdo nas politicas publicas

sem, contudo, prestar atencéo a problematica da representacao.

Como fruto dessas reflexdes e diante das inovagdes institucionais, observa-se
na contemporaneidade a possibilidade de ndo mais pensar a participagdo como
0 reverso da representacao bem como a ideia de que se processa certa diluicao

entre os limites que separam um tipo da outra; isto considerando que estes

% Ao contrdrio, Manin (2010), referéncia importante que discute a representacdo politica, tentard
demonstrar que a representagado politica ndo é identificdvel com a democracia. Sua preocupagdo ndo sdo
as inovagOes participativas e sim com as elei¢des, ja que, segundo ele, o mecanismo de sele¢do do governo
representativo, por meio das elei¢Bes, € intrinsecamente aristocratico dado a sua pratica discriminatdria
e excludente.
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espacos de participacdo inauguram também um novo formato de representacao,
que diferenciado da concepcéo tradicional, insere novos atores investidos
legalmente do poder de representacdo exercendo papel na mediacdo entre os
segmentos e organizagdes e o0 governo, podendo inclusive interferir no desenho

das politicas publicas.

Diante deste quadro, 0 que parece ser relevante aqui ndo séo as contradicbes
entre participagéo e representacéo, mas, sobretudo compreender o modo que a
participacéo politica pode ativar uma variedade de formas de controle social por

meio da representacdo exercida em novos espacos institucionais.

Essa dinamica de participacao tem demonstrado, na pratica, a possibilidade de
uma ressignificacdo da representacdo politica. Para alguns autores, esta
ressignificacdo tem sido acompanhada por uma crise do modelo de
representacdo®. Lichmann (2008) elenca algumas evidéncias que parecem
sustentar a ideia de crise como o declinio do comparecimento eleitoral,
ampliacdo da desconfianca dos cidaddos com relacdo as instituicdes publicas, o
esvaziamento dos partidos politicos, a perda da centralidade dos partidos
politicos como ordenadores de identidades e instrumento de vocalizacdo de
escolhas e preferéncias dos representados, além de inovacdes institucionais
como é o caso dos conselhos gestores e as experiéncias do orcamento

participativo.

Ainda quanto aos partidos politicos e a desconfianca dos cidadaos, o partido
politico expressaria, por meio de seu programa, 0 pensamento e visdo de
sociedade, e, por conseguinte os eleitores escolheriam aquele que esta mais
préximo daquilo que ele espera. Desta forma, na representacéo tradicional, o
partido politico exerceria um papel importante para a accountability e
responsividade. Na pratica, vemos o programa e pensamento dos partidos tendo
um papel secundario, o que pode ser demonstrado na troca constante de

partidos pelos candidatos, ainda que expressem ideias contrarias as defendidas

10 0s trabalhos de Gurza Lavalle, Houtzager e Castelo(2006b), e Arato, (2002) também tratardo desta
tematica e relatam como vem sendo vista por alguns autores levando em conta que ndo ha uma
concordancia neste ponto. Almeida (2010), por exemplo, irad utilizar a expressdo “sensacdo” de crise. Ja
para Manin (2010), ndo se trata de uma crise de representacdo e sim de um deslocamento e um rearranjo
dos elementos presentes desde o século XVIIl com a instauragdo do governorepresentativo.
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pelo mesmo, o que dificulta uma identificacéo e relacdo entre osrepresentantes
e representados via partido politico. O que, em Ultima instancia, reflete-se na

sensacao de crise.

Gurza Lavalle (2006b) vai um pouco mais além ao afirmar que as “crises” na
verdade constituem um processo de reconfiguracdo da representacdo e que,
portanto, ndo comprometem “as instituicbes do governo representativo, mas as
repdem permitindo sua continuidade plena”. Segundo ele, os reflexos desta
crise, como por exemplo, o esvaziamento e a perda de centralidade dos partidos
nao colocam em “xeque as proprias eleicdes, nem os direitos politicos basicos
de cidadania e sequer o mandato representativo ou autonomia dos
representantes perante os desejos dos representados” (GURZA LAVALE, et al,
2006b, p.68).

Deste modo, 0 que os autores vém chamando de crise, seria a manifestagéo de
um movimento dinAmico no qual a democracia operacionalizada na forma do
governo representativo estaria se reconfigurando, sem, contudo, perder as bases
que o fundamenta. A compreensédo de que crises sdo caracteristicas do mundo
moderno que vivemos e que a democracia, enquanto um processo incessante
de busca em permanente constru¢do e desconstrucdo permite inferir que, tal
como a democracia, a representagdo apresenta ndo uma crise, mas sim certa

insuficiéncia que permite um constante processo de analise e exame critico.

Destarte, partidos politicos e instituicdes tradicionais hoje concorrem no espaco
publico com outras configuracbes de exercicio de formacdo de agenda de
representacdo, uma vez que, diante da pouca porosidade destes, surgem novos
formatos que permitem chegar por outras vias e mecanismos. O que parece estar

em crise na verdade é o monopodliot! do modelo de representacdo

11 Agradeco a Paulo Mesquita D*Avila Filho, professor Dr. do Programa de Pds-Graduacdo em Ciéncias
Sociais do Departamento de Sociologia e Politica da PUC-Rio, pela leitura e comentarios em paper
produzido para o Il Férum Brasileiro de Pds Graduagdo de Ciéncia Politica (2010) em que chamou a
atencdo para o fato de que a chamada “crise” parece ser muito mais do monopélio da representacdo
tradicional do que da representac¢do propriamente dita. Esta observacdo parece fazer ainda mais sentido
ao ler os trabalhos de Gurza Lavalle quando fala em reconfiguragdo derepresentacgao.
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tradicional, que agora tem que conviver com outras formas de representacao que

atuam de forma complementar e ndo objetivam ocupar a posicéo dos partidos.

Dessa forma, a implantacdo das instancias participativas, entre as quais 0s
conselhos gestores nas diversas areas das politicas publicas, se constituem em
referéncias que contribuem para o debate sobre participacdo politica e
democracia. Dado a sua importancia, alguns estudos relatam como o0s
movimentos sociais e organizacdes civis ocupam estes espacos e atuam no
sentido de aprimorar e diversificar os canais de representacdo (GURZA
LAVALLE e ARAUJO, 2008).

Portanto, para compreender as novas instituices e praticas de representacao
faz-se necessario ndo soé recorrer aos pressupostos que fundam os principios do
governo representativo, mas a luz das experiéncias participativas, identificar os
mecanismos, desafios e possibilidades de promover mudangas e aprimoramento

da democracia.

E fato que existem diversas definicbes de democracia, bem como condi¢des
histéricas diferenciadas em que ela € ou foi exercida. No entanto, a despeito de
como ela é definida, entende-se que a democracia € um tipo de governo
normativamente preferivel e que uma sociedade é mais democratica na
propor¢ao que possibilita que seus cidaddos ajam como agentes (O'DONELL,
1999). Destarte, o que importa neste trabalho nédo € tratar das especificidades
das definicbes de democracia, mas compreender se nas condicdes em que ela

€ exercida ela pode ser mais ou menos democratica.

1.1 O problema da autorizacdo nas experiéncias conselhistas

Os conselhos gestores, de maneira geral, preveem uma composi¢ao paritaria
entre representantes governamentais e de organizacdes da sociedade civil
podendo estar incluidas nesta ultima categoria a representacéo de trabalhadores
e organizacfes que prestam atendimento na area de atuacdo de determinada

politica. No caso dos conselhos de saude, ha uma especificidade ja que a lei
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preconiza que haja composicéo paritaria de usuarios'? em relacdo ao conjunto
dos demais segmentos representados, logo, os representantes de entidades de
usuarios totalizam 50% na distribuicdo das vagas. Outros 25% sé&o destinados a
entidades que representam os trabalhadores de salde e os 25% restantes das
vagas serdo ocupadas por representacdo de governo e de prestadores de

servicos de saude privados, conveniados, ou sem fins lucrativos.

7

A intencdo desta distribuicdo é equilibrar'® a correlacdo de forcas no
encaminhamento da politica de tal forma que nédo privilegie os interesses de
setores hegemonicos que atuam na area. Os conselhos assim configuram-se
enquanto espagos em que os conflitos sdo institucionalizados, organizados e
delimitados, com objetivo de estabelecer consensos em torno da politica de
salde e esta amparado numa nova concepcado de saude que pretende reverter
o modelo hospitalocéntrico e médico centrado prevalente até entdo. Destarte, a
resolucdo 333 de 04 de novembro de 2003 do Ministério da Saude estabelece
como uma das diretrizes que
A participacdo da sociedade organizada, garantida na Legislacéo,
torna os Conselhos de Salde uma instancia privilegiada na proposicéo,
discussdo, acompanhamento, deliberacéo, avaliacéo e fiscaliza¢éo da
implementacdo da Politica de Saude, inclusive em seus aspectos
econdmicos e financeiros.
Alguns estudos irdo afirmar que este formato de representacédo nao se traduziu
em ampliacdo da participacdo e na interferéncia dos sujeitos envolvidos.
Tatagiba (2002) demonstra em sua pesquisa que a multiplicidade e diversidade
dos atores e segmentos ndo garantem por si s6 a paridade na tomada das
decisfes e, em Ultima instancia, a interferéncia no encaminhamento das politicas

publicas. Outro argumento é o de que integrantes investidos do poder de

2 Embora alguns estudos considerem inadequado o conceito de usudrio de servicos para analisar a
diversidade das relagdes sociais estabelecidas no ambito da politica de saude, optou-se por utilizar neste
trabalho o mesmo termo referido na legislagdo sem entrar no mérito da discussdo que problematiza esta
questdo. Para saber mais sobre o debate, o trabalho de Cértez (2009) pode ser consultado. Nele, os
autores dos textos optaram pelo uso do termo atores societais para diferenciar dos atores estatais e
atores de mercado.

13 pesquisas recentes tem demonstrado como a participacdo de entidades, sindicatos, organizacdes civis
foram aumentando ao longo dos anos, e especialmente a partir da década de 90 quando ha aincorporagdo
da participagao popular na formulagdo da politica, mudando a configuragdao do CNS — Conselho Nacional
de Saude, sendo este o palco central dos embates sobre a reforma do sistema brasileiro de satde (Cortez,
2009)
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representacédo de segmentos da sociedade civil tendem a incorporar o discurso
dos segmentos dominantes — no caso da saude ligados a esferagovernamental
e prestadores de servicos — 0 que permite conjecturar que ha um distanciamento
entre os representantes e representados no sentido do encaminhamento das

preferéncias dos ultimos.

Ainda assim, estas experiéncias participacionistas possibilitam que atores
sociais, cuja Unica forma de participagéo politica se dava através do voto, alterem
a configuracao das politicas publicas e que os integrantes dos canais tradicionais
na formulacdo e gestdo destas se obriguem a interagir com 0S NnoOvos
representantes, uma vez que instituidos por leis préprias, o repasse de verbas
para a execucao dos programas e projetos que compdem determinadas politicas
publicas dependem exclusivamente da aprovacdo dos conselhos gestores, que
abrigam em seu interior uma multiplicidade de atores e diversidade de

interesses!4.

Diante da introducéo destas dinamicas diferenciadas de conexao entre Estado e
sociedade a questdo da relacdo da representacdo e seus componentes de
autorizacdo ganha um espaco para importante discusséo visto que € possivel
encontrar diferentes maneiras de se constituir o representante que, investido de
legitimidade, possui um mandato legal para representar a sociedade nos
espacos institucionalizados de interlocucdo com o Governo na formulacdo das

politicas publicas.

Sendo assim, a autorizacdo enquanto um dos elementos importantes da teoria
moderna da representacdo, ao assumir outros contornos, abre um debate
relevante quanto a legitimidade dos procedimentos que autorizam que
integrantes de instituicbes sejam a voz daqueles que representam, cujo

procedimento se diferencia do modelo tradicional de escolha, que é o voto.

14 Além do estudo citado (TATAGIBA, 2002), sdo inimeras as producdes hoje no Brasil que apontam para
as fragilidades e obstaculos vivenciados pelos foruns participativos. Todavia Cortez (2009) chama a
atencdo para o uso de parametros analiticos inadequados e o risco de se chegar sempre a conclusido que
estes espacgos ndo correspondem ao seu papel. Para a autora, estas conclusdes ndo elucidam o papel dos
conselhos gestores e que este tipo de abordagem pode obscurecer a novidade da mudanga dos padrdes
de relagdo entre Estado e sociedade civil. Novidade esta, que segundo a proposta do presente trabalho,
langam novas luzes para o debate quanto a reconfiguragdo da representacdo politica no pais.

36



Ao tratar a questao da representacédo na sociedade moderna, Pitkin (1985) faz
um retrospecto do uso da palavra e seus significados, ressaltando que
inicialmente n&o havia nenhuma relacdo com pessoas representando pessoas
ou com o Estado. Ao versar sobre a incorporacéo do significado politico parte da
concepcao de representacao que esta na obra O Leviathan, de Thomas Hobbes,
na qual ndo so6 aparece a ideia do contrato social, como da autorizagcdo. A autora
destaca em sua obra a relacéo entre representantes e representados por meio
do contrato social que legitima a representacdo a partir da autorizacéo

outorgada.

Los hombres crean una republica (commonwealth) al contratar cada
uno con los demas, y al autorizar a uno de entre ellos para que los
represente a todos?®.

[...] La autorizacion otorgada al soberano es ilimitada; cualquier cosa
gue realice ha de ser considerada como hecha por sus subditos; y
cualquier decisién que adopte les vincula. Todo hombre que establece
el contrato “autoriza todas las acciones y juicios” del representante
“como si fuesen suyas” (PITKIN, 1985, p.30-31).16

Pitkin (1985) vai ainda mais além e aborda a complexa atividade representativa
ndo sO6 enguanto tornar presente a auséncia no qual o procedimento de
autorizacdo se da pelo voto, mas destaca que a representacdo envolve também
um relacionamento accountable e responsivo. Significa dizer que pressupde que
0S representantes devam prestar contas a seus eleitores e levar em conta 0s

interesses e preferéncias dos representados na formulacao de politicas.

Na modernidade, ha uma relacéo entre os procedimentos de autorizacdo e a
realizacdo de eleicbes e é Manin (2010) que, ao criticar este procedimento,
chama a atencédo de como o conceito de eleicdo foi trazido para a teoria
republicana substituindo o sorteio como método de revezamento no poder.

Segundo ele, “o processo eletivo resulta na atribuicdo de autoridade a

150s homens criam uma republica (commonwealth) ao estabelecer um contrato uns com os outros e ao
autorizar um deles para que a todos represente (PITKIN, 1985, p.30-31).

16 [...] A autorizacdo concedida ao soberano é ilimitado, qualquer coisa que ele faca deve ser considerada
como feita por seus suditos, e qualquer decisdo que ele tome os una. Todo homem que estabelece o
contrato "autoriza todas as acOes e juizos" do representante "como se fossem dele." (PITKIN, 1985, p.30-
31)
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determinados individuos para que governem sobre os outros”, portanto, € uma
forma de legitimacdo de poder e ressalta ainda que ndo é necessario que
governantes e governados sejam semelhantes, ou seja, que haja alguma forma
de identificagdo, apenas autorizados para agirem como representantes e caso
haja uma insatisfacdo dos ultimos em relacdo aos primeiros, ha ainda o
dispositivo de substitui-los nas proximas eleicbes ja que a democracia

representativa pressupde que haja eleicdes regulares.

Diferentemente, nos conselhos n&o se autorizam individuos e sim entidades.
Além disso, a substituicdo de conselheiros representantes se dara ndo por um
processo eletivo, mas por indicacdo ou eleicdo na propria entidade. Seja pela
distancia entre representante e entidade representada, seja pela insatisfacéo ou
ainda por questdo regimental — muitos regimentos internos preveem a
substituicdo em casos de faltas. Nestes casos, as substituicdes ocorrem antes
mesmo das conferéncias, que seriam o férum que garante o revezamento
periodico de conselheiros (em alguns locais as conferéncias acontecem a cada

dois ou quatro anos).

A questdo da autorizacdo ganha assim novas luzes diante da introducdo de
outros mecanismos. Expressa também que a autorizacdo por meio de elei¢cdes
regulares nédo tem sido suficientes para que os anseios da sociedade estejam
representados nos canais tradicionais uma vez que a garantia do voto ndo é
garantia do direito de emitir opinides e de que as preferéncias dos cidadaos seréo
ouvidas. Talvez uma maneira de a sociedade demonstrar o hiato existente entre
0s encaminhamentos dos eleitos e a vontade dos cidaddos esteja sendo
expressa no crescente nimero de votos brancos e nulos por ocasido do sufragio.
O que pode denotar também a importancia da relacdo entre autorizacao,

responsividade e um governo accountable.

Somado a esta discussao, os conselhos gestores de politicas publicas, além de
atuarem junto ao Estado em esferas antes exclusivas deste, instituem outras
maneiras de selecionar e autorizar os individuos (investidos de legitimidade pela
instituicdo) para serem seus representantes nos féruns de discussdo e

deliberagéo, o que por si s6 também néo é garantia de que as preferéncias dos
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representados sejam consideradas no momento de formulacdo e ou

encaminhamento das politicas publicas.

Estas formas de autorizacdo podem ser especificas ou em alguns casos
combinam a forma de eleicdo por meio do voto, a indicacdo de pessoas por
entidades ou seguimentos, participacdo em conferéncias, assembleias, entre
outros. E, por isso mesmo, defensores dos procedimentos de autorizacdo da
representacéo tradicional se consideram mais legitimos que o modo de selecédo
e autorizacdo operacionalizadas nos conselhos!’. A problematica aqui é o ndo
reconhecimento, principalmente dos atores governamentais, da legitimidade da
representacdo dos outros seguimentos ja que nao foram instituidos em pleitos
eleitorais regulares. Problematica esta que se da especialmente no que se refere

a representacdo do segmento dos usuarios.

Em se tratando dos Conselhos de saude, a resolucdo 333 de 04 de novembro
de 2003 afirma também, entre outras coisas, que 0s representantes serao
indicados pelas entidades, mas ndo estabelece uma normativa quanto a forma.
As conferéncias nos trés niveis (nacional, estadual e municipal) sdo o férum
apropriado para formalizar a representacdo. Nelas, os representantes dos
prestadores, usuarios e trabalhadores poderdo ser votados entre os presentes,
ou apenas homologados?®, ou ainda de outras maneiras. Contudo, a legislacdo
€ clara ao afirmar que a autorizacéo s6 pode ser feita pelo segmento/entidade,
ou seja, um segmento especifico ndo pode autorizar um outro para compor o
conselho uma vez que a escolha deve ser realizada entre seus pares.

IV - Os representantes no Conselho de Saude serdo indicados, por

escrito, pelos seus respectivos segmentos entidades, de acordo com a
sua organizacdo ou de seus féruns proprios e independentes.

17 A dificuldade de aceitacdo dos representantes dos canais tradicionais podem ser lidas nos trabalhos de
Tatagiba (2002) e Bidarra (2006). Um dos argumentos para esta disputa de representac¢do esta no fato de
que os politicos eleitos consideram-se mais legitimos dada a quantidade de votos recebidos no pleito
eleitoral e, portanto, auténticos representantes para legislarem em nome dasociedade

18 Neste caso, as entidades que j& tem assento no conselho e especificadas em regimento interno
apresentam os nomes previamente eleitos ou indicados em seus féruns especificos, que serdo
homologados nas conferéncias municipais.
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Outra especificidade esta no fato de que ndo ha uma representacao de toda a
sociedade considerando que a escolha dos segmentos/entidades que poderéo
compor o conselho estdo definidas na mesma resolugéo e parecem ter como
critério para a participacdo o conhecimento, o envolvimento e a vinculagdo com
a area tematica do conselho ou ainda o envolvimento com causas sociais. Logo,
os cidadaos qualificados a serem membros dos conselhos serdo selecionados
pela sua base, mais comumente pela indicacdo da diretoria da organizacgao, e,
no lécus da representacdo, serdo mediadores da entidade que 0s enviou.
Lichmann (2007), Lichmann e Borba (2010), destacam que, em muitos casos,
0 envolvimento destas organizacdes na defesa das variadas “causas”® sociais é

o que lhes dé legitimidade.

Neste sentido e de acordo com a resolucdo 333/2003, parece haver uma
aproximacdo com o que Avritzer (2007) chamara de representacao relacional,
em que a legitimidade se da mais pelas afinidades, identificacdo de coletivos
com situacdes vividas e relacdo com o tema, do que propriamente pela forma de
autorizacdo. Por outro lado, as afinidades ou o reconhecimento pelas atividades
desenvolvidas ndo s&o suficientes como mecanismo de autorizagao,
considerando que estes “ocorrem de forma sistematica, obedecendo a um
conjunto de regras e métodos de selegao” (ALMEIDA, 2010, p. 8) definidos

principalmente em regimentos proprios.

Ao debater esta questdo, Almeida (2010, 2012) defendera a ideia de que nos
conselhos 0 que ha é uma “autorizagdo contingente” em que além da
legitimidade pela afinidade e relagdo com o tema, 0os mecanismos de autorizagao
incluem o fato de que os conselhos podem ou néo autorizar pessoas que tenham
afinidade e relacdo com o tema, acentuando que o poder da representacdo é
derivado e transmitido por outros poderes constituidos. Para ela, apesar da
autorizacdo ocorrer de forma sistematica e obedecer a um conjunto de regras e
meétodos de selecdo, o seu direito dos conselheiros em tomar decisdes acaba
sendo mais facilmente contestavel.

Ademais, nos conselhos o mandato e a capacidade de “agir em nome”

de publicos, temas e/ou perspectivas € sempre dependente do poder
politico, em termos de disposicdo de partilha do poder decisério e

1% Grifo da autora citada
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capacidade de implementacéo das politicas deliberadas, o que reforca
a incerteza do componente da autorizacdo (ALMEIDA, 2012, p.12)

No caso dos conselhos de saude a legislacdo € muito clara com relacédo a
proporcionalidade da representacdo dos diversos segmentos, e como vimos, tem
como principal objetivo equilibrar a relacdo de forcas e interesses presentes no
campo. Todavia as formas de autorizacdo serdo definidas em regimentos
internos proprios de cada conselho, podendo haver multiplas possibilidades e
combinagdes.

§ 4° - A representacdo dos usuérios nos Conselhos de Saude e

Conferéncias de Salde sera paritdria em relagdo ao conjunto dos
demais segmentos. (MS, lei 8142/90)

Il - Mantendo ainda o que propds a Resolugdo n° 33/92 do CNS e
consoante as recomendacdes da 102 e 112 Conferéncias Nacionais de
Saude, as vagas deverdo ser distribuidas da seguinte forma:

a) 50% de entidades de usuérios;
b) 25% de entidades dos trabalhadores de Saude;

C) 25% de representacéo de governo, de prestadores de servigos
privados conveniados, ou sem fins lucrativos. (CNS, 333/2003)

Ainda com relacdo ao modo de sele¢céo, Cortes (2009) chama a atencgéo para o
fato de que as organizacdes que indicam seus representantes geralmente sao
presididas por uma diretoria que foi eleita e cabera a ela a substituicdo de seu
representante, caso haja necessidade, o que, segundo a autora, acontece com
frequéncia. Diferentemente, no caso dos membros dos parlamentos a

substituicdo é feita pelas bases.

De forma sintética, Lichmann e Borba (2010, p. 234) ao retratar as diferencas
entre a representacao eleitoral e a representacéo no interior das experiéncias

conselhistas, destacam algumas caracteristicas do modelo conselhista:

participagdo e  representacdo  coletiva (por meio de
organizagfes/entidades); voluntaria (e, portanto, radicalmente
diferente da atuacdo politica profissional e com todas as
consequéncias desta implicagdo); em diferentes espacos
participativos; com periodicidade diversas (ditada por diferentes
regimentos); escolha de representantes através de processos variados
(féruns, eleicbes, indicacdes, etc.); e, finalmente, grande
maleabilidade(isto &, baixo controle) de entradas e saidas em espacos
representativos.
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Dito isto, fica muito claro que os mecanismos de autorizacdo adquirem novas
nuances e possibilidades e que diferem substancialmente dos mecanismos de
autorizacdo procedimentais realizadas nos canais tradicionais de representacao

e, portanto ndo ha como compara-las.

Neste sentido, concorda-se com Urbinati (2006a e b) quando afirma que o
processo eleitoral € importante para o processo de democratizagcdo, mas que, a
autorizacdo eleitoral é apenas uma entre as mdltiplas dimensdes da
representacado tendo em vista que a eleicdo em si € incapaz de dar conta das
relacbes de representacao entre atores da sociedade e Estado e considerando
também que a representacao atual tem sido complementada por formas nao

eleitorais, todavia legitimas.
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2 REPRESENTACAO E PARTICIPACAO NA PERSPECTIVA DA
RESPONSIVIDADE E ACCOUNTABILITY

A questdo da responsividade e da accountability na teoria politica tem sido
problematizadas especialmente a partir dos textos de Hanna Pitkin quando
chama a atencdo para o fato de que a representacdo politica deve ser
acompanhada de indicadores capazes de demonstrar até que ponto 0s
interesses, opinides e preferéncias dos eleitores s&o considerados nas decisdes
do Parlamento.

Ao debater sobre o tema, a autora toma como referéncia, entre outros, as
concepcoes de representacdo em Burke (parlamento inglés) e a proposta liberal

tendo Madison como referéncia (federalismo americano).

De um lado, a concepgao burkeana considera os homens inferiores e incapazes
de governarem a si mesmos e sendo assim, elegem outros homens, superiores
e capazes que representardo ndo apenas agueles que os elegeram, mas toda a
nacao. E, visando o interesse nacional ndo ha lugar para interesses individuais
ou para representacdo de interesses particulares. Desta forma, também nédo ha
espaco para problematizar os interesses, opinides, vontades e preferéncias dos
representados uma vez que para Burke “ndo tem sentido que homens sabios e
superiores consultem a outros estupidos e inferiores. Nao tem sentido que os
gue estéo presentes nas deliberacdes de um problema consultem aqueles que
nao estiveram presentes” (BURKE, apud PITKIN, 1895 p. 188 tradug&o nossa).

A assembleia € o l6cus privilegiado da representacdo e considera-se que as
decisfes corretas surgem do debate na assembleia representativa. Desta forma,
Burke afirma que os interesses e desejos dos eleitores ja estdo sendo
considerados uma vez que as decisfes tomadas visam o bem de todos, sendo
gue o dever de cada membro do parlamento é raciocinar e julgar acerca do bem
da totalidade. Desta forma, nesta concep¢do, ha a possibilidade do
representante promover o interesse dos eleitores sem consultar os seus desejos,
0 que tende a parecer que a responsividade ndao € uma parte significativa da

representacdo. No que tange a prestacdo de contas, partindo deste ponto de
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vista, as eleicbes seriam 0 momento em que 0s eleitores expressam ou néo a
satisfacdo no encaminhamento de suas preferéncias, podendo reconduzir 0os

seus representantes, autorizando-os por meio do voto.

J& no federalismo, a representacdo é um substituto aprimorado da participacao
direta e importante componente para a constituicdo da republica considerando
gue esta, segundo Madison, € capaz de incluir um nimero maior de cidadaos do
gue a democracia. Embora difira de Burke em muitos aspectos, as duas
concepcodes partirdo do principio de que os representantes seriam homens

By

superiores que deliberam o “bem comum” a luz da razao (PITKIN, 1985 p.215).

Destarte, haveria lugar para falar em uma representacdo accountable e
responsiva ja que estas concep¢fes partem do pressuposto que o governo
representativo considera os interesses de seus eleitores e age de acordo com
os interesses destes ao legislar para o bem comum? Para estes tedricos nao.
Todavia, Pitkin ira dizer que as explicacbes e analogias derivadas dessas
correntes de pensamento sdo insatisfatérias para tratar a relacdo entre um
representante politico e seus eleitores, assim como ressaltara a complexidade
desde fenbmeno e da propria realidade. Para ela, “a representagéo politica é
antes de tudo um concerto publico e institucionalizado que envolve muitas
pessoas e grupos, e que opera de acordo com 0os complexos modos em que se
fazem concertos sociais em grande escala” (PITKIN, 1985, p.246-247 traducdo

nossa).

Defendendo uma concepcéo substantiva da representacéo, a autora ressalta
gue é preciso conhecer a perspectiva da representacao além de confronta-la e
relaciona-la com o que conhecemos da atividade politica. Também critica o viés
paternalista das concepcgdes anteriores que consistem em que 0s representantes
velem pelas massas ignorantes como um pai cuida do filho (PITKIN, 1985,
p.234). E, a partir das relagbes que estabelece, recoloca o representado como
um sujeito ativo que também é capaz de pensar, agir e interferir no complexo
processo de representacdo politica institucionalizada, e requer que existam
mecanismos para a expressdo dos interesses e desejos dos representados
como também de um governo que responda a eles, ou seja, responsivo e

accountable.
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Desta forma, cada vez mais a discussdo em torno da representacdo tem
requerido a compreensdo dos mecanismos de responsividade, entendida como
“sensibilidade do governo e dos representantes diante das inquietudes e
demandas dos governados e dos representados, expressada mediante algum
tipo de resposta” (GURZA LAVALLE E CASTELLO, 2008 p.69); e de
accountability, que supbe a prestacdo de contas, possibilidade de sancédo e

controle.

Campos (1990) observa que a expressado accountability?® vem sendo cada vez
mais usada em se tratando de administracdo publica, ndo havendo uma traducéo
para o portugués. Segundo ela, mais do que a traducédo, o que falta € o préprio
conceito, razdo pela qual justifica a auséncia em nosso vocabulario. Dado aos
limites e auséncia deste, a autora ressalta que o mais relevante é o que esta
palavra significa na relacdo com a democracia em que quanto mais avancado o
estagio democratico, maior o interesse pela accountability que tende a
acompanhar o avanco de valores democréticos, tais como igualdade, dignidade
humana, participacdo, representatividade. Diante da questdo colocada por
Campos, optou-se neste trabalho manter a expressdo accountability por seu
significado abarcar uma concepc¢ao mais ampla do que uma simples prestacéo

de contas.

Pode-se afirmar entdo que a complexidade da representacdo envolve
mecanismos que vao além da autorizacédo e requer uma reflexdo em torno da
responsividade e accountability, conceitos estes que estédo interligados e que
representam uma interface da propria representacéo, de tal forma que nao é

possivel discursar sobre um sem falar do outro.

Somada a discussao iniciada por Pitkin e seus desdobramentos, o fendmeno da
representacdo na modernidade vem acompanhado da introducdo de novos
canais de participacdo e representacdo ja apresentados neste trabalho. Gurza

Lavalle e Castelo (2008, 2006) irdo destacar que estas inovagdes institucionais

20 Djante da dificuldade de traduzir o conceito, a expressdo accountability é amplamente utilizada nos
textos em portugués. Entre os diversos autores que discutem a questdo, Gurza Lavalle mantem a
expressdao em inglés nas suas publicagGes, no entanto, em seu trabalho com Isunza (2010), publicado em
espanhol, opta por utilizar o termo “rendicion de cuentas” ao invés de manté-lo segundo a literatura
anglosaxonica.
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vém acompanhadas de uma pluralizacdo dos atores da representacao politica
diante da proliferacdo de experiéncias de representacdo que incidem nas
burocracias e nos servigos publicos. Para eles, estas mudancgas “multiplicaram
as interfaces de contato institucionalizado entre o poder publico e interesses
sociais organizados e representados, nas quais diferentes modalidades de
accountability societal passam a ser possiveis” (GURZA LAVALLE E CASTELO,
2008, p.68).

2.1 Accountability vertical, horizontal e societal

Diante deste quadro, cada vez mais ganha sentido a problematizacdo das
dimensdes da representacdo tendo em vista a ampliacado das oportunidades de
vocalizagcdo das preferéncias, interferéncia na atencdo politica por parte dos
cidadados, da possibilidade de traduzir interesses em demandas, bem como das

respostas que o setor publico da a elas.

Em se tratando de politica, a accountability supde a obrigacéo de prestar contas
e esta intimamente ligada ao controle e acompanhamento do desempenho do
governo por parte da sociedade. Pode apresentar trés vertentes: a horizontal,
vertical e societal. Segundo O Donnell (1998, p.28) a vertente vertical refere-se
a
Eleicbes, reivindicagbes sociais que possam ser normalmente
proferidas, sem que se corra o risco de coercéo, e cobertura regular
pela midia ao menos das mais visiveis dessa reivindica¢des e de atos
supostamente ilicitos de autoridades publicas sdo dimensdes do que
chamo de “accountability vertical'. S&o acbes realizadas,
individualmente ou por algum tipo de acdo organizada e/ou coletiva,

com referéncia aqueles que ocupam posicBes em instituicbes do
Estado, eleitos ou néo.

A accountability vertical apresenta como canal principal as eleigcbes, embora
analises recentes reflitam sobre a efetividade das elei¢des enquanto instrumento

pelos quais o eleitor ira punir ou premiar o candidato. Manin, Przeworkie
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Stokes?! (2006) afirmam que esta é acionada quando o eleitor vota esperando
que o representante aja segundo os desejos e aspiracdes da populacdo, ou
entdo no momento da reeleicdo em que ha uma avaliacdo das acbGes do

governante durante o mandato.

O’Donell (1998 p.40) ainda pontua a estreita relacao entre eleicdo e democracia
e chama a atencéo para o fato que mesmo que o “rodizio ou o sorteio, e nao as
eleicbes, sejam os procedimentos verdadeiramente democraticos, foram as
eleicbes que se identificaram com a "democracia", tanto nas varias teorias

guanto no que imagino ser o senso comum universalmente difundido”.
Ja a dimensao da accountability horizontal compreende

a existéncia de agéncias estatais que tém o direito e o poder legal e
gue estdo de fato dispostas e capacitadas para realizar acdes, que vao
desde a supervisdo de rotina a san¢fes legais ou até o impeachment
contra agdes ou emissdes de outros agentes ou agéncias do Estado
gue possam ser qualificadas como delituosas (O’'DONELL, 1998, p.40)

Para o autor, tais agcdes podem afetar trés perspectivas, a saber: a democracia,
a liberal (quando agentes estatais violam ou permitem a violacdo por atores
privados de liberdades e garantias individuais), e o republicanismo. Reafirma
também que, para que esse tipo de accountability?® seja efetiva, “deve haver
agéncias estatais autorizadas e dispostas a supervisionar, controlar, retificar e/ou
punir acdes ilicitas de autoridades localizadas em outras agéncias estatais”
(O'Donell, 1998 p.42), o que requer certo grau de autonomia e autoridade de fato

e suficiente das primeiras em relagdo as ultimas.

Neste sentido, pode-se afirmar que a importancia da accountability horizontal
estd na demanda por um alto grau de transparéncia na tomada de deciséo

politica, 0 que tem  ao menos potencialmente uma implicacdo anticorrupgéo e

21 Em sua obra, os autores citados ndo pretendem tratar da questdo da accountability a partir das
inovagdes participativas, mas estdo preocupados especificamente com o papel das elei¢Ges e sua relagdo
com a democracia representativa. Para isso apontam a complexidade, requisitos e fragilidades deste
processo.

22 Ao apresentar as trés esferas, O’Donell enfatiza que tem sido comum nas poliarquias que regras
informais prevalecam sobre as formais e que muitas vezes ndo é visto como violagdao ou burla usar da
autoridade e poder para beneficiar familias, membros de partido e de clubes, sdcios nos negdcios. Diante
desse quadro, destaca a necessidade de canais para uma eficiente accountability horizontal
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recoloca o cidaddo como participante nas decisdes publicas e contribui para que

o conteudo das decisfes seja acessivel a todos.

Todavia, para este trabalho que procura compreender a I6gica da representacéo
e sua relacdo com a democracia por meio de novos arranjos participativos,
especificamente os conselhos de saude, parece-nos fundamental a definicdo da
accoutability societal, que diferentemente das outras duas, envolve uma
multiplicidade de formas de acdo coletiva e de ativismo civico com o propdésito
de melhorar o funcionamento de instituicoes representativas. Para Gurza Lavalle
e Castelo (2008) e Gurza Lavalle e Isunza (2011) as experiéncias como as dos
conselhos gestores, orcamento participativo, leis de direito a informacédo e
transparéncia, a multiplicacdo da presenca institucional de ombudsman,
observatorios de cidadaos, audiéncias publicas, entre outros, sdo exemplos de
inovacfes institucionais que apontam ndo sO para a pluralizacdo da
representacao politica, mas também para accountability societal. Ainda segundo
estes autores, a accountability societal € aquela que “é acionada por parte de
atores coletivos em funcdes de representacdo que sdo desempenhadas de jure

ou de facto perante o poder publico e suas instancias administrativas” (p.68).

7

Portanto, € preciso investigar e documentar as diversas formas de
responsividade das organizacdes civis para identificar possiveis mecanismos
internos de controle e sancao que as alimentam além de destacarem a dupla
face da accountability (GURZA LAVALLE e CASTELLO 2008). A primeira face
refere-se a capacidade de controle e incidéncia sobre o poder publico e seu
aparato administrativo; a segunda, diz respeito a relacado que os novos atores da
representacdo mantém com seus beneficiarios, em nome dos quais é exercida a
representacdo, ou seja, a accountability dos atores coletivos frente a seus
representados (GURZA LAVALLE E ISUNZA, 2011).

Desta forma, compreendendo o papel dos atores coletivos e diante de inovacdes
participativas como os conselhos gestores, pode-se dizer que estdo sendo
acionados mecanismos de accountability societal, e que permitem pensar a

relacédo entre participacdo, controle social e representacéo.

48



Ao tratar desta relacdo, Gurza Lavalle e Isunza (2011) destacam que na
participacéo direta o sujeito age por si e remete ao cidadao individualizado. Na
representacdo, o sujeito sempre fala em nome de alguém.
Para la teoria democrética la actuacion de los ciudadanos individuales
gue comunican sus preferencias y opiniones gracias a su presencia
directa corresponde al conjunto de practicas abarcadas por la idea de
participacion, las cuales difieren en un sentido fundamental de las
practicas en las que se habla en nombre de alguien. Por esto se hace

necesario introducir la nocién de representacion. (GURZA LAVALLE e
ISUNZA, 2011, p.21)%

2.2 Accountability enquanto mecanismo de controle social

Sendo assim, considerando que nos conselhos gestores a representacao politica
€ exercida por atores coletivos que falam em nome de alguém, Gurza Lavalle e
Insunza (2010) ainda sugerem tratar-se de um ato de representacdo em que as
expectativas do ideario participativo parecem realizar-se nesta modalidade de
representacdo, e, € a partir desta premissa que estabelecem a relacdo entre
representacao e controle social.
A su vez, cuando el control social sobre el poder publico es ejercido por
actores colectivos organizados (es decir, por fuerza “en nombre de
alguien”), se trata de control societal ejercido mediante practicas de
representacion. En ese sentido, la idea de control social se enriquece
con una modalidad de control propia de las relaciones entre

representantes y representados, a saber, la idea de rendiciéon de
cuentas. (GURZA LAVALLE e ISUNZA, 2011. p 21)*

Eles argumentam ainda que embora a pratica do controle social seja muito mais
ampla, a accountability € uma modalidade especifica de controle importante que
pressupde a responsabilizacdo e mecanismos de sancado, na qual a participacéo

é fundamental. Chamam a atengédo também para o fato de passar despercebido

23 para a teoria democratica, a acdo individual dos cidad3os, que comunicam suas preferéncias e opinides
através da sua presencga direta, corresponde ao conjunto de praticas abrangidas pelo conceito de
participacdo, que diferem em um sentido fundamental das praticas em que se fala em nome de alguém.
Por isso, é necessario introduzir a nocdo de representacdo. (GURZA LAVALLE EISUNZA)

24 por sua vez, quando o controle social sobre o poder publico é exercido por atores coletivos organizados
(isto é, necessariamente "em nome de alguém"), se trata de controle social exercido através de praticas
de representagdo. Nesse sentido, a ideia de controle social é enriquecida com uma modalidade de
controle propria das relagbes entre representantes e representados, ou seja, a ideia de prestagdo de
contas. (GURZA LAVALLE E ISUNZA, 2011, p.7)
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na literatura a diferenca crucial entre participacao de cidadaos (individual) e a
participacdo de atores coletivos (representacao), considerando que cada vez
mais proliferam experiéncias em que este tipo de atores aciona mecanismos do

controle social.

A partir deste pressuposto, estabelece-se entdo a relacdo entre participacéo e
representacdo em que ao invés de carregarem contelldos opostos, exercem uma
funcd@o de complementaridade. Desta forma, ndo h4 como conceber, ainda que

hipoteticamente, uma

“representacion pura” eximida de cualquier participacién, o una
“participacion pura” expurgada de toda mediacion y/o delegacion,
evidencia cuan desventajosas son las estratégias analiticas que optan
por la contraposicibn y cuanto ambas ideas se presuponen
reciprocamente en el mundo politico moderno ((GURZA LAVALLE e
ISUNZA, 2011. p. 38).25

Diante da proliferacdo de espacos participativos que requerem cada vez mais a
participagcédo tanto de atores individuais como de coletivos organizados, para
Gurza Lavalle e Insunsa (2011), a dimensao da accountability tem sido resgatada
‘como uma via alternativa para elaborar a eventual legitimidade das novas
praticas de representagao” (traducéo nossa p. 37). No entanto, o controle social
requer mecanismos que sao ativados pelos usuarios, todavia nao da para supor
que havendo os mecanismos havera a participacdo, assim como ndo ha

garantias de que todos os individuos tém as mesmas condicdes para participar.

E, € no bojo das transformacbes, ampliacbes dos espacos participativos e
reconfiguracdo da representacao politica que o conceito de controle social
também vai ganhando novos significados. A despeito do entendimento elaborado
pelas Ciéncias Sociais e de sua relacdo com a ordem social, Stotz (2006)
ressalta que o movimento redemocratizante e a incorporagéo da participacéo
social nas politicas publicas e nos marcos legais a elas referentes, promovem
uma inversdao de sentido de controle social ao ser ressignificado como

“participagao da sociedade na formulagdo, acompanhamento e verificagdo das

Burepresentacdo pura” sem qualquer participacdo, ou uma "participacdo pura" isenta de toda a mediagdo

e / ou delegacdo, evidenciam qudo desvantajosas sdo as estratégias analiticas que optam pela
contraposicdo e quanto ambas as ideias se pressupdem reciprocamente no mundo politico moderno
(GURZA LAVALLE E ISUNZA, 2011, p.29)
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politicas publicas” (2006, p.150). Especialmente na area da saude, dado a seu
ineditismo, destaca também que é na 92 CNS (Conferéncia Nacional de Saude)
de 1992 que ha o nascimento do termo “controle social” em que o termo
participagao foi substituido pelo “[...] controle social sobre politicas e atividades
desenvolvidas com a Seguridade Social’.

Ainda segundo Stotz (2006), a politica de salude enquanto pioneira na
implementacéo da participacao social por meio dos conselhos gestores tem uma
grande contribuicdo para a ressignificacdo do controle social, apesar dos
entraves encontrados na pratica.
A nogédo de controle social passou a ter o sentido de um controle da
sociedade sobre o Estado. Contudo, na pratica, a énfase do controle
social a ser exercido pelos conselhos de salde sobre o SUS deslocou-

se do ambito da formulacdo par o da fiscalizacdo das politicas e,
principalmente, da gestédo do sistema de saude. (STOTZ, 2006, p.152)

Concepcdo esta que passa a requerer mecanismos de accountability e
responsividade como facetas do controle social, que inclusive passa a vigorar

nao sé na politica de salude, mas também nas demais politicas publicas.

Sendo assim, considerando a abrangéncia do controle social, agora incorporado
aos processos de gestao das politicas publicas, parece apropriada a nocdo de
accountability societal desenvolvida por Gurza Lavalle e Insunza, O’Donel
(1998), Martins et al (2008), como aquela que & ativada por atores coletivos em
funcdes de representacdo perante o poder publico. Para Martins (2008), esta
dimensdo € acionada especialmente a partir da instituicdo dos conselhos
gestores que permitem o desenvolvimento de instrumentos de accountability que

ampliem a abrangéncia do controle publico sobre as ac6es do governo.

Nesta perspectiva, a dupla face deste controle, desenvolvida por Gurza Lavalle
e Insunza (2011) passam a ter ainda maior significado. Como ja apontado, a
primeira, refere-se ao controle sobre o publico e seu aparato administrativo; a
segunda, especialmente a partir destas inovacdes, suscitam questbes de como
ficam a accountability dos atores coletivos frente a seus representados. Nesta
Gltima, pode-se destacar ndo sO a face da prestacdo de contas, mas 0s

mecanismos que os conselhos tem utilizado relacionados a responsividade. O
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gue significa que o processo de accountability requer também o desenvolvimento
de instrumentos que 0s representantes encontram para conhecer as
preferéncias e escolhas dos representados e, levando em conta esta dimensao,

prestar contas do encaminhamento das mesmas.

Pode-se afirmar que o tipo de representagao exercida nos conselhos assemelha-
se a substantiva e, neste caso, torna-se fundamental compreender como tem se

dado a relacdo entre representantes e representados nestes espacos.
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3 CONCEPCOES E PRATICAS DE REPRESENTACAO
POLITICA NOS CONSELHOS MUNICIPAIS DE SAUDE

Esta etapa apresenta os resultados obtidos a partir dos dados empiricos que
versam sobre a complexidade da autorizagcédo conselhista, a responsividade e
mecanismos de accountability entre os conselheiros e as entidades/segmento
gue representam. Destarte, o conjunto dos dados tratara do i) Perfil dos
conselheiros, ii) da relagcdo entre representacdo autorreferida e o que diz a
legislacéo, iii) da relagdo entre nimero de habitantes e maior ou menor distancia
entre legislacdo e composi¢do do conselhos, iv) dos processos de autorizacéo
praticados e sua interferéncia para delinear maior ou menor proximidade com o
desenho definido pela legislacdo, v) da formacdo ou ndo de expertise de
participagao a partir de vivéncias anteriores como conselheiros, vi) da relagéo
responsiva entre entidades/segmento na discussdo do orcamento publico da
saude — dado a importancia deste tema para a area - e encaminhamento das
demandas do segmento e/ou sociedade, vii) e a percepcéo que os conselheiros

tem do ato de representar.

3.1 Contexto geral dos municipios abrangidos pela pesquisa

Localizados no norte do Parana, mais especificamente na regido do Vale do lvai,
gue recebe este nome por conta do Rio Ivai, 0s municipios situam-se em uma
regido com vocacao agricola, e suas economias estéo alicercadas na producao
rural, tendo apenas 02 municipios com um pdlo industrial mais desenvolvido.
Apucarana e Arapongas possuem industrias em diversas areas, mas sao
conhecidas nacionalmente principalmente pela concentragdo de industrias de
confeccdo e moveleira respectivamente. O municipio de Apucarana concentra a
sede de escritorios regionais responsaveis pelo suporte da politica publica
estadual na regido, como a educacdo, saude, habitacdo, desenvolvimento rural,

abastecimento, entre outras.

Entre estas organizacfes de ambito regional esta a 162 Regional de Saude que
faz parte da rede administrativa intermediaria da Secretaria de Estado da Saude
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— SESA, em nimero de 22 em todo Estado. E através das Regionais que 0
Estado exerce seu papel de apoio, cooperacdo técnica e investimentos nos
municipios e nos consaorcios intermunicipais de saude, uma vez que a execucao
das acOes e servicos deve ser absorvida por estes. De acordo com a SESA
(2010), “a Regional de Saude cabe desenvolver a inteligéncia necessaria para
apoiar o municipio em todas as areas e para influenciar na gestao das questées
regionais, fomentando a busca continua e crescente da eficiéncia com

qualidade”.

Figura 1 - Estado do Parana de acordo com a divisao por Regionais de Saude, com destaque
para 162. Regional de Apucarana

Com 17 municipios adscritos sendo Apucarana, Arapongas, Califérnia,
Marilandia do Sul, Rio Bom, Mau& da Serra, Borrazépolis, Sdo Pedro do Ivai,
Grandes Rios, Sabaudia, Cambira, Novo Itacolomi, Jandaia do Sul, Bom
Sucesso, Kaloré, Faxinal e Marumbi, 15 municipios sdo considerados de

pequeno porte?®, Possuem uma rede de servicos no ambito da atencéo primaria

26 pissaia (2011) questiona os critérios estabelecidos para a definicdo de municipios de pequeno porte,
dado que existem muitas varidveis mesmo quando a diferenca é de apenas 5.000 habitantes, por exemplo.
No entanto, para fins deste trabalho, utilizou-se a concepcao definida pelo IBGE que considera municipios
pequenos até 20 mil habitantes, incluindo Jandaia do Sul com apenas 269 habitantes que ultrapassam os
20 mil. O autor também chama a atencdo para o grande nimero de municipios brasileiros que se
enquadram nestes critérios. Segundo ele, “o IBGE divulgou dados populacionais do Censo 2010, que
apontou uma pequena queda de participa¢do do numero absoluto dos municipios pequenos (de até 20
mil habitantes) em relagdo aos demais municipios brasileiros, de 72% em 2008 para, 70,7% em 2010.
Considerando os municipios com popula¢ées menores que 10 mil habitantes, representaram, segundo o
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e saude da familia que proporcionam cobertura de 100% da populagéo, segundo
parametros de cobertura estipulados para a Estratégia Saude da Familia — ESF.
Sao excecdes 0s municipios de Maua da Serra e Sao Pedro do lvai que
proporcionam cobertura de 83,5% e 69,8% respectivamente. Apucarana e
Arapongas, municipios maiores, mantém uma rede que da suporte para 0s

atendimentos mais especializados na area?’.

Considerando o numero de habitantes dos 13 municipios estudados nesta
pesquisa, 11 possuem uma populacdo igual ou menor de 20.000 habitantes, o
que nos faz indagar se as condi¢cfes e caracteristicas da representagéo politica
seriam as mesmas que aquelas apresentadas em municipios de maior porte, ou
ainda qual a relacdo que pode ser estabelecida entre o porte dos municipios e a
gestado da politica publica uma vez que esta ndo é gerada apenas a partir dos
desejos e preferéncias dos usuéarios, mas também por outros interesses que
envolvem setores privados que atuam na éarea da salude além de detentores do
poder decisorio nas arenas formais de representacdo. 10 municipios estédo
abaixo de 8.000 habitantes, 02 entre 16 e 20.000 e apenas 01 com 120 mil

habitantes.

A tabela 2 apresenta alguns indicadores destes municipios e demonstram que,
apesar de possuirem caracteristicas similares na forma como estas cidades

foram desenvolvidas e forma de viver, apresentam também peculiaridades.

Além da diferenca em termos populacionais, temos municipios com densidade
demogréfica de apenas 21,4 habitantes por km?, em contraste com municipios
de 219,53 e 108,17 km? que podem indicar municipios com caracteristicas rurais
além de maior dificuldade de acesso aos servicos de saude dado a distancia.

Percebe-se também, que alguns apresentam uma taxa de crescimento

Censo de 2010, quase a metade dos municipios brasileiros (45,7%)”. O Plano Diretor em Municipio de
Pequeno Porte, publicado pelo Ministério das Cidades (BRASIL, 2004), também definird os municipios até
20.000 habitantes como de pequeno porte. Para fins deste trabalho, adotou-se o critério do IBGE e
Ministério das Cidades.

27 Dados informados pelo setor responsdavel pela Aten¢3o Priméria a Saude da 162. Regional de Saude em
Apucarana. Os servigos especializados compreendem a realizagdo de consultas e exames de maior
complexidade e que ndo sdo disponiveis nos municipios menores.
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geomeétrico negativa, o que significa que a tendéncia € de diminuigdo do nimero

de habitantes em municipios que ja sdo pequenos.

Tabela 2 - Populagéo e indicadores dos municipios abrangidos pela 162. Regional de

Saude.
Taxa de Mortalidade Percentual
Municipi Populagcdo  crescimento Densidade " infantil/ mil u Percentual  Grau de
unicipio e ‘e IDH . de taxa de . o
IBGE 2010 geométrico demogréafica Nascidos obreza* deidosos urbanizagéo
% hab/km2 vivos P
Apucarana 120,919 1,15 219,53 0,799 12,06 14,78 39,12 94,36
andaiado 20,269 0,30 108,17 0,783 7,19 19,43 54,22 90,44
Novo
. 2,827 -0,14 17,59 0,706 35,71 35,28 60,62 56,17

Itacolomi
Bom sucesso 6,561 0,61 20,53 0,735 19,61 30,27 39,86 81,22
Borrazépolis 7,878 -1,81 23,00 0,727 8,93 32,17 64,59 73,74
California 8,069 0,50 57,00 0,745 0,00 26,17 43,57 74,71
Cambira 7,236 0,79 44,36 0,767 15,38 23,81 47,17 75,66
Faxinal 16,314 0,44 22,93 0,732 14,87 30,14 40,35 78,09
Grandes Rios 6,625 -170 21,40 0,695 22,47 37,68 40,29 53,74
Kaloré 4,506 -1,12 23,03 0,753 0,00 26,41 78,83 71,42
Marumbi 4,603 -0,02 21,87 0,735 20,41 33,21 50,64 68,24
Maua da 8,555 2,83 79,92 0,719 6,17 37,92 21,00 81,98
Serra
Rio Bom 3,334 -0,61 18,76 0,713 29,41 31,83 65,82 60,2

Fonte dos dados:

IPARDES, disponivel em: http://www.ipardes.gov.br/index.php?pg_conteudo=1&cod_conteudo=29. Acesso
em 28 de janeiro de 2012.

* Dados referentes ao ano de 2000.

Os dados também revelam uma diversidade na constituicdo segundo a faixa
etaria, uma vez que temos municipios com apenas 21% de seus moradores
caracterizados como idosos em contraste com outro com 78,83%. Somente este
fato ja pressupde que uma cidade com habitantes mais idosos demanda acoes,
programas e investimentos diferenciados daquele com uma populagdo mais
jovem. Assim, enquanto em um municipio a prioridade pode ser a prevencéo da
hipertenséo, diabetes, doengas cardiovasculares, etc; no outro a atencéo devera
estar voltada a programas de prevencao a gravidez na adolescéncia, prevencao
da mortalidade materno-infantil, entre outros. Tais decistes e estabelecimentos
de prioridades e investimentos passam pelos conselhos de saude que deveriam
planejar e deliberar sobre as politicas de acordo com a realidade e necessidade

de sua populacao e/ou segmentos representados.
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Quanto a um dos indicadores de saude, a mortalidade infantil apresenta
resultados muito distintos. Pegando os extremos, enquanto nos municipios de
California, Kaloré e Maua da Serra esta taxa € de 0,00 a 6,17 mortes para cada
1000 nascidos vivos, Novo Itacolomi configura uma das maiores sendo de 35,71.
O gque chama a atencao é que ambos recebem o apoio e orientac6es da mesma
Regional que tem como funcéo influenciar na gestdo da saude municipal de
forma que cumpra os pactos de gestdo que estabelece inclusive as prioridades

e compromissos na diminuicdo destes indices.

Ora, diante da diversidade apresentada surgem algumas indagac¢des. Por que
apresentariam tantas disparidades? No que se refere aos conselhos gestores,
estas condic¢des interfeririam no exercicio da representacdo? As relacdes entre
as pessoas bem como os interesses dos setores ligados a saude em municipios
com uma densidade de 200 hab/km? seriam as mesmas que naqueles com 21
hab/km?? Ou ainda, diante do crescimento negativo de algumas cidades
apontadas na pesquisa, haveria quantidade suficiente de organiza¢gdes sociais
instituidas formalmente para que facam parte dos conselhos? Estas sdo algumas
das perguntas suscitadas na andlise dos dados e que necessitam de estudos
gue abarguem as especificidades nos pequenos municipios além da
compreensdo se tais diferencas interferem ou n&o na maneira como a

representacao é exercida nos conselhos.

Como vimos o formato de conselhos gestores, faz parte hoje do arquétipo da
gestdo de politicas publicas no Brasil, e requer entre outros, a organizacao e
mobilizacdo da sociedade em organizacdes associativas. Além disso, a partir da
Constituicdo de 1988 em que o0s municipios sdo tratados como parte da
federacéo firmando-se como organizacgdes livres e autbnomas, passaram a ter
responsabilidades antes exclusivas da unido. O fato dos municipios estudados
estarem classificados, na maioria, como municipios de pequeno porte traz uma
preocupacao que também é destacada por Pissaia (2011) quando ressalta, a
titulo de exemplo, que os abaixo de 5 mil, a capacidade de arrecadagao propria
€ cada vez menor, no entanto, passam a ter fungées mais ativas no que tange a
implementacdo das politicas publicas na medida em que s&o transferidos
recursos e encargos da Unido as outras esferas. Por outro lado, para executar

tais implementacdes, passaram a depender de recursos transferidos.
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3.2 Perfil dos conselheiros

Os dados iniciais tratam da faixa etaria, género e escolaridade dos conselheiros

municipais e confirmam tendéncias ja apontadas por outras pesquisas.

Figura 2 - Faixa etaria dos conselheiros municipais de saude de municipios da 162. RS —
Gestdo 2010 — 2011 (%).

36,2

m Até 30 anos
= 30 a 44 anos

45 a 59 anos

= Acima de 60 anos

® N3o Respondeu

Os resultados indicam uma preponderancia na faixa etaria de 30 a 44 anos

(37,3%) e de 45 a 60 anos (36,2%). Quanto ao género, também ha uma

prevaléncia de mulheres, 67,8% contra 32,2% de homens. O resultado foi

superior a tendéncia encontrada por Tonella (2006) em pesquisa com conselhos

da Assisténcia Social, Direitos da Crianca e do Adolescente, Saude, Trabalho e

Educacdo em municipios da regido Noroeste do Parand, que apresentou 56,9%

de mulheres e 43,1% de homens.

Tabela 3 - Género dos conselheiros municipais de saide de municipios da 162 RS — Por
segmento representado - Gestdo 2010 — 2011 (%).

Género / Usuario Gestor Trabalhador | Prestador Nao N&o Total
segmento Sabe Respondeu

n % n % n % n % n % n % n %
Feminino 37 1209 | 45 | 25,4 16 9,0 10 | 5,6 10 | 5,6 2 1,1 | 120 | 67,8
Masculino | 29 | 16,4 | 18 | 10,2 6 3,4 2 11 0 0,0 2 11 57 | 32,2
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Observou-se também que o predominio das mulheres é ainda maior no
segmento dos gestores, em que 25,4% dos conselheiros que representam este

grupo séo do sexo feminino.

Lichmann e Almeida (2010) ao analisarem a representacdo politica das
mulheres nos conselhos gestores, ressaltam que o campo de intervencéo desses
conselhos é o da politica social, que possui um histérico de atuacéo feminina e
gue mobilizam as mulheres para o exercicio da participacao e da representacao.
Além disso, atribuem as inovacfes trazidas por estas instituicdbes quanto aos
procedimentos de escolha uma varidvel que explica a presenca majoritaria de

mulheres nestes arranjos se comparados com o legislativo e executivo.

A tabela 4 demonstra um alto grau de escolaridade entre os conselheiros, 39%
com nivel superior completo e incompleto, que somados agueles com uma pos-
graduacéo totaliza 53,1% dos respondentes. Embora este resultado seja inferior
ao apresentado por Tonella (2006) que constatou 71,5% nos conselhos
pesquisados, indica que os integrantes, dado a sua alta escolaridade, teriam
condi¢cdes de examinar e compreender a documentag&do que tramita no interior

deste como planos, legislacao, relatérios de gestao, etc.

Tabela 4 - Escolaridade dos conselheiros municipais de saide de municipios da 162 RS
— Gestao 2010 — 2011 (%), considerando todo o universo pesquisado.

Ensino Ensino  Ensino Pos- Né&o N&o

Fundamental Médio Superior Graduacdo Alfabetizado Informado TOTAL

Apucarana 1,1 4,0 5,6 11 0,0 0,0 11,9
Bom Sucesso 0,6 0,6 1,7 1,7 0,0 0,6 51
Borrazépolis 1,1 4,0 1,7 2,8 0,0 0,0 9,6
Califérnia 0,6 11 4,5 1,1 0,0 0,0 7,3
Cambira 0,6 4,0 34 1,7 0,0 0,0 9,6
Faxinal 0,0 1,1 4,0 0,6 0,0 0,0 5,6
Grandes Rios 0,0 2,8 2,3 0,6 0,0 0,0 5,6
Jandaia do Sul 11 1,7 5,6 1,7 0,0 0,0 10,2
Kaloré 1,1 1,7 34 11 0,0 0,0 7,3
Marumbi 0,6 4,0 1,1 1,1 0,0 0,0 6,8
Maua da Serra 0,6 4,0 11 0,6 0,0 0,6 6,8
Novo Itacolomi 0,6 3,4 2,8 0,0 0,0 0,0 6,8
Rio Bom 0,6 34 1,7 0,0 0,6 1,1 7,3

Total 8,5 35,6 39,0 141 0,6 2,3 100,0
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Outras pesquisas tém chegado a mesma conclusdo. Fuks (2002) informa que
mesmo nos conselhos em que ele pesquisou onde a escolaridade é mais baixa,
63% dos conselheiros ja frequentaram o ensino superior dentre os quais 49%
com o terceiro grau completo e 28% com cursos de pos-graduacédo. Dados como
estes e em associagcdo com outros indicadores além da escolaridade, tem
permitido falar que os conselhos gestores no Brasil constituem uma espécie de
elite de referéncia, “portadora de uma cultura associativa caracterizada por um
perfil socioecondmico superior e por maior grau de informacéo e de capacitacéo
técnica e politica se comparada a média da populagédo em geral” (LUCHMANN,
2007 p 154).

3.3 Percepcéao do conselheiro quanto ao segmento representado e
procedimentos de autorizacao

Inicialmente importou-nos identificar a percepcado do conselheiro quanto ao
segmento representado por ele quando toma assento no conselho. Para isso,
indagamos a entidade que é representada por cada integrante e fizemos a
correlacdo desta com o0 segmento correspondente para compreendermos a
composicao do conselho comparado ao que preconiza a resolugéo 333/2003 e
a lei 8142/90

§ 4° - A representacdo dos usudrios nos Conselhos de Saulde e
Conferéncias de Saulde sera paritaria em relacdo ao conjunto dos
demais segmentos. (MS, lei 8142/90)

Il - Mantendo ainda o que propds a Resoluc¢do n° 33/92 do CNS e
consoante as recomendacgdes da 102 e 112 Conferéncias Nacionais de
Saude, as vagas deveréo ser distribuidas da seguinte forma:

a) 50% de entidades de usuarios;

b) 25% de entidades dos trabalhadores de Saude;

C) 25% de representacdo de governo, de prestadores de servicos
privados conveniados, ou sem fins lucrativos. (CNS, 333/2003)%8

2 Apds a defesa desta dissertacdo o Conselho Nacional de Satde/Ministério da Satde aprova nova
resolugdo 453/2012 referente a composigdo dos conselhos que reitera o que ja estava previsto na
resolucdo 333/2003 quanto a ocupacgdo das vagas nos conselhos.
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Assim sendo, a composicdo dos conselhos de salde devem obedecer aos

critérios legais, cujo desenho corresponde a figura abaixo.

Resolugdo
333/2003

M Usuarios

H Trabalhadores

i Governo e Prestadores

Figura 3 — Composicéo dos conselhos de saude segundo resolug¢éo 333/2003

A partir das entrevistas, observa-se que o desenho dos conselhos difere do
preconizado em lei, se considerarmos a autorreferéncia dos respondentes. Ao
serem questionados, identificaram a entidade/segmento que acreditam

representar de acordo com a tabela abaixo.

Tabela 5 - Composic¢édo dos conselhos municipais de salde segundo autorreferénciados
conselheiros de acordo com segmento/entidade (%) — Gest&o 2010/2011

Municipio No- Gestores Trabalha- Presta- Usuérios Né&o soube Né&o
Habitantes* dores dores identificar respondeu

Apucarana 120.884 14.3 14.3 9.5 61.9 - -
Jandaia do Sul 20.283 334 16.6 55 44.5 - -
Faxinal 16.317 50.0 10.0 20.0 20.0 - -
Maua da Serra 8.553 50.0 8.3 0,0 41.7 - -
Califérnia 8.069 23.1 7.7 15.4 46.1 7.7 -
Borrazépolis 7.877 52.9 5.9 5.9 35.3 - -
Cambira 7.236 52.9 - 5.9 8588 5.9 -
Grandes Rios 6.625 60.0 - 10 20 - 10
Bom Sucesso 6.568 55.6 - - 22.2 22.2 -
Marumbi 4.599 41.7 8.4 - 33.4 17.4 -
Kaloré 4.503 23.1 15.4 - 38.5 7.7 15.3
Rio Bom 3.334 0.0 38.5 7.7 38.4 7.7 7.7
Novo Itacolomi 2.827 25.0 L8 8.3 16.7 16.7 -
Total 217.675 35,6 12,4 6,8 37,3 5,6 2,3

*Fonte: IBGE, censo 2010

A tabela 5 mostra que ha uma diferenca na composi¢ao dos conselhos e aponta
gue o numero de habitantes pode ser um indicador importante para compreender
tais diferencas. Em termos populacionais, Apucarana apresenta uma grande

distancia em relacdo aos demais municipios, sendo o Unico com uma
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configuragcédo mais aproximada do previsto em lei, inclusive quanto ao quesito da
paridade dos usuarios em relacdo ao conjunto dos segmentos, sendo esta de
61,9%.

bY

Em relacdo a representacdo governamental, somados todos 0s municipios,
como demonstrado na figura 5, percebeu-se que esta apresenta indice bem
acima do estabelecido visto que totalizou 36%. A relacdo da influéncia
governamental e o nimero de habitantes no que diz respeito aos processos de
autorizacdo parecem estabelecer-se aqui também levando em conta que nos
municipios menores, a presenca da representacdo deste segmento foi ainda
mais significativa a exemplo dos municipios de Marumbi (41,7%), Bom Sucesso
(55,6%), Cambira e Borrazoépolis (52,9% cada). A excecéo foi o municipio de Rio
Bom em que nenhum respondente autorreferiu-se como representante do
segmento governamental, no entanto, 23,1% afirmam terem sido indicados pelo

gestor (tabela 6).

Considerando que 27,5% dos conselheiros n&o foram entrevistados, nos
perguntamos se estes dados sofreriam modificagbes caso a pesquisa tivesse
sido feita com a totalidade dos conselheiros. Para resolver a questao recorremos
as listas e decretos municipais que nomearam os conselheiros e verificamos 0s
segmentos que correspondem aqueles que faltaram entrevistar. Assim,
consideramos a totalidade dos conselheiros em 11 municipios uma vez que néo

conseguimos os dados de Marumbi e Bom sucesso.

Percebeu-se que em alguns casos aumentariam a representacdo dos usuarios,
pois os que ficaram sem responder eram deste segmento. Exemplo disso foi o
municipio de Cambira e Borrazopolis em que a representacdo dos usuarios
ficaria em 58,3% e 50% respectivamente. No entanto, considerando que entre
os faltosos também haviam representantes dos gestores, esta permaneceu com
indices maiores do que o previsto em resolu¢cdo, como nos casos de Jandaia do
Sul 37,5%, Grandes Rios 46,15%, entre outros.
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Figura 4 - Porcentagem de representacdo por  Figura 5 - Porcentagem de representag&o por
segmento dos 11 municipios de acordo coma segmento dos 13 municipios da 162. RS —
totalidade dos conselheiros (entrevistados e Gestao 2010/2011

nao entrevistados)

Comparados os dados obtidos somente a partir das entrevistas com aqueles em
qgue foram considerados todos os conselheiros, observa-se que o indice da
representagdo governamental continua alto. Somados os representantes do
governo (31%) e dos prestadores (9%), sdo 40% dos conselheiros contra os 25%

preconizado pela resolugéo 333/2003%°.

Ao cruzar os dados de representacdo autorreferida com 0s mecanismos
utiizados para autorizacdo, esta incongruéncia € ainda maior. Dos 22
respondentes que autorreferiram-se como representantes dos trabalhadores, 13
nao foram indicados por suas entidades e sim pelos gestores da politica
municipal, os demais relatam terem sido escolhidos em conferéncias ou néo
souberam responder. O mesmo aconteceu com relagdo aos usuarios, visto que
em Cambira, Kaloré, Marumbi e Maua da Serra, representantes dos usuarios

relatam terem sido indicados pelo poder publico municipal.

2% parte dos dados referentes & autorizacdo foram apresentados no Il Férum Brasileiro de Pés-graduac¢do em
Ciéncia Politica (Sdo Carlos — SP/20 a 22 de abril de 2011). Na ocasido, o professor Dr. Adrian Gurza Lavalle —
a quem agradecemos pelas consideragdes - chamou a ateng¢do para ndo darmos a conotacdo de que a
composigao dos conselhos, diversa da prevista em lei, seria um formato desviante. Para ele seriam contornos
gue conselhos ganharam diante da realidade e aponta que, para a compreensdo deste fenémeno, outros
fatores deveriam ser explorados, como por exemplo, compreender as forgas presentes nestes municipios,
partidos politicos, etc. Diante do exposto, faz-se necessario novas pesquisas que permitam refletir sobre os
marcos legais e talvez, no didlogo com a realidade, redefinir outros parametros que expressem o movimento
da propria sociedade. Ressaltamos que este trabalho de pesquisa ndo pretende tratar o problema como algo
desviante, mas apontar as implica¢cdes deste imbrdglio tendo em vista um dos principios que norteou a
legislagcdo, ou seja, o equilibrio na representagao entre os segmentos.
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Tabela 6 - Forma de autorizagdo utilizada nos conselhos municipais de salde/162. RSA
por segmento (%) - Gestao 2010/2011

Gestor Usuéario Traba- Prestador Nao Néo
Forma de autorizacéo lhador soube respondeu
n % n % n % N % n % n %

1. Indicagdo do 54 | 86% | 12 18% | 13 | 59% 0 0% 3 30% 2 50%
governo
2. Indicagéo da 1 2% 36 55% 1 5% 9 75% 1 10% 2 50%
Entidade
3. Eleicdo naentidade | 3 5% 4 6% 1 5% 0 0% 1 10% | O 0%
4. Nao 4 6% 10 15% | 3 14% 1 8% 5 50% 0 0%
especificou/ndo sabe
5. Escolhido em 1 2% 4 6% 4 18% 2 17% | 0 0% 0 0%
conferéncia
Total geral 63 | 100% 66 100% | 22 | 100% | 12 | 100% | 10 | 100% 4 100%

A tabela acima demonstra que nos segmentos dos usuarios e trabalhadores 18%
e 59% respectivamente, foram escolhidos e legitimados pelo poder publico para
compor o conselho, o que fere os mecanismos de selecdo previstos nos marcos
legais (Resolucao 333/203, Lei 8142/1990) descritos também no relatorio final
da 102. Conferéncia Nacional de Saude.
130.2 - os Gestores do SUS ficam proibidos de indicar os
representantes dos Usuérios, dos Trabalhadores em Salude e dos

prestadores de servicos nos Conselhos de Salde; (CNS — Relatério
Final 102. Conferéncia, p.38)

Chama a atencdo o municipio de Rio Bom em que nenhum entrevistado
considerou-se representante governamental. No entanto, 23,1% dos
entrevistados foram autorizados por meio de indicacdo governamental. Isso
significa que, mesmo nos municipios onde pareceu ndo haver uma maior
representacdo governamental, se relacionada as respectivas formas de
autorizacdo, pode-se afirmar que a distancia entre o que a legislacdo diz e quem
o conselheiro representa de fato parece aumentar nos municipios menores.
Tomando por base o menor municipio, Novo Itacolomi, além da representacéo
dos usuérios (16,7%) ter sido bem menor em relacdo ao conjunto dos
segmentos, alguns individuos (16,7%), sequer souberam identificar com clareza

a instituicdo e o segmento representado o mesmo acontecendo em Bom
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Sucesso e Marumbi (33,3% cada), o que demonstra um imbréglio na

representacdo politica conselhista®.

Compreender como se deu o processo de autorizagao da representacao ajuda a
desvendar os vinculos entre representantes e representados, vinculos estes que
poderdo ter influéncia nos momentos de tomada de decisédo além de dar pistas
da falta de compreensédo de alguns conselheiros quanto ao segmento que
representam. De acordo com os dados, o método de escolha mais praticado para
autorizar a representacdo conselhista € a indicacdo, seja pelas entidades e

organizacdes da sociedade civil ou pelos gestores.

Tabela 7 - Processo de autorizacdo dos conselhos municipais de salude — 162. RSA - Por
municipio - Gest&o 2010-2011 (%)

Indicado Indicado . Nao
. . . Eleicdo especificou | Conferéncia TOTAL
Municipio Gestor Entidade / N&o sabe

n % n % n % n % n % n %
Apucarana 3 143 | 10 | 47,6 1 4,8 2 9,5 5 238 | 21 100
Jandaia do Sul 7 38,9 7 38,9 2 11,1 1 5,6 1 5,6 18 100
Novo Itacolomi 7 58,3 2 16,7 0,0 2 16,7 1 8,3 12 100
Bom sucesso 5) 55,6 1 11,1 0,0 3 33,3 0,0 9 100
Borrazépolis 10 58,8 1 5,9 0,0 6 35,3 0,0 17 100
Califérnia 7 53,8 4 30,8 0,0 2 15,4 0,0 13 100
Cambira 10 | 58,8 4 23,5 1 5,9 2 11,8 0,0 17 100
Faxinal 5) 50,0 4 40,0 0,0 0,0 1 10,0 | 10 100
Grandes Rios 7 70,0 3 30,0 0,0 0,0 0,0 10 100
Kaloré 6 46,2 4 30,8 1 7,7 0,0 2 154 | 13 100
Marumbi 6 50,0 1 8,3 1 8,3 4 33,3 0,0 12 100
Maua da Serra 7 58,3 4 33,3 1 8,3 8,3 0,0 12 100
Rio Bom 3 | 231 | 3 | 23,1 | 2 | 15,4 | 1 | 7,7 | 4 | 30,8 | 13 | 100

As elei¢Bes foram pouco utilizadas e, quando aparecem, referem-se a sele¢céo
dos usuarios. Neste quesito, os dados aqui apresentados diferem da pesquisa
realizada por Almeida (2010, p.12) em que nos CMSs estudados, prestadores e

governo sdo, em sua maioria, indicados. JA o segmento dos trabalhadores e

30No caso de Novo Itacolomi, 03 representantes dos usudrios ficaram sem responder a entrevista, mas
ainda que fossem contabilizados, a representagdo dos usudrios seria de 31,25%, bem abaixo da paridade
em relagdo ao conjunto dos segmentos.
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usuarios sao eleitos, seja pela entidade, sugerindo que as organizacdes da

sociedade civil tendem a ser mais democraticas3!.

Na categoria ndo sabe/n&o especificou foram agrupadas as respostas daqueles
que informaram nao ter conhecimento do procedimento de autorizacdo com
aguelas respostas que apenas relataram ter sido a convite, mas sem saber por
parte de quem. Isto considerando que as respostas inespecificas e vagas
indicaram também o desconhecimento dos sujeitos em relacdo ao processo de
escolha para a composicdo dos conselhos, totalizando 13% em relacdo ao

conjunto dos conselhos pesquisados.

Destes, destacam-se 0s municipios de Bom Sucesso com 33,3% dos
conselheiros que ndo souberam informar como se deu a selecéo para compor o
conselho, Borrazopolis com 35,5% e Marumbi com 33,3%. Sendo assim, cabe-
nos questionar até que ponto esta falta de clareza interfere no processo de
representacdo ja que muitos sujeitos tém ddvidas quanto ao segmento que
representam, desconhecem os métodos de selecédo descaracterizando o sentido

de fazerem parte deste colegiado.

Tabela 8 - Processos de autorizagdo por segmento representado - 162. RSA — Gestéo

2010/2011

Mun Segmento Indica- Indicacédo da Eleicdo na Nao Escolhido em Total

icipi ¢éo do entidade entidade especificou/ conferéncia

0 Gestor ndo sabe
Gestor 3 - - - 3 6
Usuario - 7 1 2 - 10
Trabalhador - 2 - - 1 3
Prestador - 1 - - 1 2
Nao soube identificar - - - - -
Na&o respondeu
Subtotal 3 10 1 2 5 21
Gestor 6 - - - - 6
Usuario - 6 2 - - 8
Trabalhador 1 - - 1 1 3
Prestador - 1 - - - 1
Nao soube identificar
Na&o respondeu
Subtotal 7 7 2 1 1 18
Gestor 3 - - - 3
Usuario - - - 2 - 2
Trabalhador 4 - - - - 4
Prestador - 1 - - - 1
N&o soube identificar 1 1 2
Na&o respondeu -
Subtotal 7 2 - 2 1 12

31 As Ultimas conferéncias de satide tem adotado orientacdo do Conselho Estadual em que se elege a
entidade que terd direito a vaga no Conselho. Apds a eleigao, a entidade indica o nome da pessoa que a
representara.
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Subtotal 5 1 - 3 - 9

Subtotal 10 1 6 17

Subtotal 7 4 2 13

Subtotal 10 4 1 2 17

Subtotal 5 4 - - 1 10

Subtotal 7 3 10

Subtotal 6 4 1 2 13

Subtotal 6 1 1 4 12

Subtotal 7 4 1 12




Gestor - -
Usuério - 2 2

RN R

B

Trabalhador 3 5

§ Prestador - - 1

o Néo soube identificar - - - 1 1

s Nao respondeu - 1 - 1
Subtotal 3 3 2 1 4 13

Esta tabela nos leva a concluir que em municipios menores o problema aqui
tratado € mais frequente. Para uma analise mais detalhada, tomamos como
referéncia 03 municipios, sendo um de maior porte (Apucarana), um de médio
porte (Jandaia do Sul) e um de pequeno porte (Novo Itacolomi) em relagcéo ao
conjunto dos municipios selecionados, tentou-se perceber os mecanismos de

autorizacao relacionados ao segmento que cada conselheiro autorreferiu-se.

No municipio de Apucarana, houve a maior proximidade com a composicdo
delineada na resolucéo 333/2003. Dos 21 conselheiros, 07 ndo tiveram clareza
guanto ao método de escolha, pois 02 informaram apenas que foi a convite, ndo
especificando por parte de quem. Os outros 05, mencionaram 0 processo de
escolha durante a conferéncia, no entanto para participarem desta, tiveram que
ser escolhidos antes pelas entidades, tornando-se elegiveis como conselheiros.
Desta forma, além de néo esclareceram como chegaram a conferéncia, os dados
obtidos ndo permitem identificar se os delegados de determinada entidade
reuniram-se em um momento durante a conferéncia para escolher quem seria
este representante, ou ainda se na conferéncia a entidade apenas garantiu a

vaga no conselho podendo indicar o conselheiro posteriormente.

Constatamos também que o procedimento de autorizacdo conselhista mais
utilizado neste municipio é a indicacédo da entidade, tanto governamental como
nao governamental, e que a eleicdo pelas bases representadas foi verificada em

apenas uma entidade do segmento dos usuarios.

Em Jandaia do Sul ha uma representacéo do poder Governamental (33%) bem
acima do que o previsto em lei, que se somados aos conselheiros representantes
deste segmento que nao responderam a entrevista, seriam 37,5%, e chama a
atencao o fato que, dos 03 representantes dos trabalhadores, um néo se diz
indicado pela sua entidade de classe e sim pelo gestor governamental e outro,

mesmo se considerando do segmento dos trabalhadores, ndo soube responder
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como foi indicado o que pode demonstrar a fragilidade do vinculo com entidade
de classe. Aléem disso, este ultimo ocupa o cargo de coordenador de setor na
administracdo publica municipal, sugerindo que sua escolha pode ter sido
realizada pelo governo e nao por entidade representativa dos trabalhadores, o
que é considerado como um impedimento a representacado segundo legislacao

e o relatorio final da 102. Conferéncia Nacional de Saude

VI - A ocupacgédo de cargos de confianca ou de chefia que interfiram na
autonomia representativa do conselheiro, deve ser avaliada como
possivel impedimento da representacdo do segmento e, a juizo da
entidade, pode ser indicativo de substituicdo do conselheiro (CNS,
resolucdo 333/2003)

130.4 os funciondrios com cargo de confianga, ficam proibidos de
participar como Conselheiros, salvo quando representarem o gestor
publico ou privado que o emprega (CNS, 2012).

Ja em Novo Itacolomi ha a prevaléncia do poder governamental nos mecanismos
de autorizacdo ndo somente em relacao a este segmento propriamente dito, mas
também no segmento dos trabalhadores. A resolucéo referida diz que 25% do
conselho sera integrado por entidades de trabalhadores da saude que poderao
ser associacoes, sindicatos, federacoes, confederacdes e conselhos de classe e,
neste caso, o fato do individuo atuar profissionalmente na area ndo o qualifica
como conselheiro a menos que seja autorizado pela entidade a que esta
vinculado. Desta forma observa-se que o método de autorizacdo deste segmento
nao corresponde com a legislacéo e possibilita inferir que os representantes dos
trabalhadores se enquadrariam mais como representantes do governo uma vez

gue sao servidores publicos que atuam na saude e escolhidos por este.

Sendo assim, cumpre-nos indagar que diante desta confusdo entre os
mecanismos de autorizacao e representacao, estes atores podem posicionar-se
mais de acordo com os interesses de quem os colocou la do que propriamente
dos trabalhadores na area da saude. Se fossemos considerar a composi¢ao a
partir dos procedimentos de autorizacdo os resultados seriam de 07
representantes governamentais e 05 para o conjunto dos demais segmentos, 0
que representaria 58,3 % contra 41,7% respectivamente, alterando
significativamente o desenho do mesmo, principalmente no que diz respeito a

paridade dos usuéarios.
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Somado a isso, dois respondentes ndo souberam identificar qual segmento
representam no conselho ficando em davida entre ser representante dos

funcionarios ou da pastoral da crianca.

Quanto aos usuarios, além da baixa quantidade de representacéo, observou-se
gue 0s mesmos nao tém muita no¢do do processo de escolha que 0s nomeou
para integrar o conselho ja que os dois conselheiros relataram apenas que foram

convidados, porém néo souberam especificar por parte de quem.

Com excecdo de Apucarana, o cruzamento dos dados quanto as formas de
autorizacdo com o0s respectivos segmentos autorreferidos indicam uma forte
interferéncia governamental na indicacdo dos representantes. Apesar de
prevista a participacdo dos usuarios e demais segmentos numa perspectiva de
equilibrar as forcas no processo decisério, a significativa influéncia do poder
publico € uma variavel que tem alterado a configuracdo dos conselhos néo
somente quanto a sua forma, mas também no impacto da presenca destes
conselheiros na formulacdo da proépria politica, jA que esta seria uma de suas

principais funcdes.

Com relacdo a totalidade dos municipios pesquisados, vale ressaltar que o
problema da incongruéncia entre o método de selecdo e o0 segmento
autorreferido e que, segundo Almeida (2010) interfere na capacidade deliberativa
dos conselhos, € comum a 12 dos 13 municipios, especialmente na composicao
dos representantes dos trabalhadores. Como ja afirmado anteriormente, dos 22
membros que autorreferiram-se deste segmento somente em Apucarana os 03
representantes dos trabalhadores foram indicados por uma associagdo, um
sindicato e o terceiro escolhido na conferéncia municipal, contudo indicado por
sua entidade para participar desta. Ainda quanto a capacidade deliberativa,
concordamos com Almeida (2010, p.8 e 9) quando afirma que
Apesar das leis de criacdo e regimentos internos de alguns conselhos
de politicas, como saude, assisténcia social e dos direitos da crianca e
do adolescente, apontar para seu aspecto deliberativo, é preciso
considerar que a capacidade de “falar em nome de” dos conselheiros

depende de uma série de variaveis, principalmente, da relacéo entre
Estado e sociedade organizada e entre esta e a sociedade em geral.
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Por outro lado, ainda que os trabalhadores ndo tenham sido escolhidos por suas
respectivas entidades e sim pelos gestores, ndo muda o fato de que estes
conselheiros séao efetivamente os trabalhadores do SUS que operacionalizam a
politica. Neste caso, ndo havendo entidades que possam legitimar seus
representantes, principalmente nos municipios menores, ndo haveria nenhuma
representacdo desta categoria se estes trabalhadores nédo fossem indicados,
ainda que néao fosse pela sua propria base. Sendo assim, ha que se pensar em
alternativas que garantam a participacdo deste segmento sem ferir as

recomendacdes legais e alterar o principio da paridade na representacao.

Ja em relacdo aos usuarios, observou-se que em 07 municipios alguns
representantes que autorreferiram-se deste segmento declararam terem sido
escolhidos pelo gestor, sendo Bom Sucesso, Borrazopolis, Califérnia, Cambira,
Kaloré, Marumbi e Maué da Serra. O que revela inconsisténcias entre as formas
de autorizacdo aceitas nos marcos legais para os representantes da sociedade
civil uma vez que deveriam ser escolhidos pela prépria entidade em féruns
préprios, através de eleicdo ou ndo, ou ainda indicados pelos seus pares. As
respostas revelam que pode haver uma confusdo ao identificarem os
procedimentos de autorizacdo, mas nao garantem que foram efetivamente

indicados pelos gestores.

Outra via explicativa para as incongruéncias encontradas poderia relacionar-se
a baixa escolaridade dos conselheiros municipais, ja que esta dificultaria a
compreensao nao somente os documentos que circulam no conselho, como a
prépria representacdo. Contudo, contrariando esta hipétese, os dados ja
apresentados demonstram a alta escolaridade na composicdo dos mesmos.
Separando os dados por municipio, o conselho com maior escolaridade € Faxinal
com 80% dos conselheiros com ensino superior somado aos pés-graduados, e
o de menor escolaridade Maua da Serra com 25%, este Ultimo por sua vez possui
58,3% de seus integrantes com ensino médio que se supbe portadores de
habilidades para compreensédo. Assim, o0s conselheiros dos municipios
estudados deveriam fazer parte de um grupo de posse competéncias
necessarias ndo s6 para a organizagdo das informacdes, mas para a

compreensao da dindmica da representacgao.
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Esta constatacdo nos leva a outras indagacdes que nao serdo exploradas neste
momento, mas poderiam ser objeto de estudo para novas pesquisas
relacionando a educagéo e o exercicio politico. Talvez, as incongruéncias
apresentadas néo estejam relacionadas a quantidade de anos de estudo, mas
na auséncia de um curriculo que prepare o sujeito para o exercicio politico no

sentido de desenvolver saberes, competéncias e habilidades para a cidadania.

Tabela 9 - Escolaridade dos conselheiros municipais de salde da 162 RS- Porcentagem
por municipio

znsino Ensino  Ensino Pés- Nao Nao

“undamental Médio Superior Graduagdo Alfabetizado Informado TOTAL
Apucarana 9,5 33,3 47,6 9,5 0,0 0,0 100,0
Bom Sucesso 111 111 33,3 33,3 0,0 111 100,0
Borrazépolis 11,8 41,2 17,6 29,4 0,0 0,0 100,0
Califérnia 7,7 15,4 61,5 15,4 0,0 0,0 100,0
Cambira 59 41,2 35,3 17,6 0,0 0,0 100,0
Faxinal 0,0 20,0 70,0 10,0 0,0 0,0 100,0
Grandes Rios 0,0 50,0 40,0 10,0 0,0 0,0 100,0
Jandaia do Sul 11,1 16,7 55,6 16,7 0,0 0,0 100,0
Kaloré 15,4 23,1 46,2 15,4 0,0 0,0 100,0
Marumbi 8,3 58,3 16,7 16,7 0,0 0,0 100,0
Maué da Serra 8,3 58,3 16,7 8,3 0,0 8,3 100,0
Novo Itacolomi 8,3 50,0 41,7 0,0 0,0 0,0 100,0
Rio Bom 7,7 46,2 23,1 0,0 7,7 15,4 100,0

Poderia-se supor que a experiéncia acumulada enquanto conselheiro
corroboraria para uma maior clareza quanto aos mecanismos de autorizacao e
maior aproximacao da resolucdo 333/2003. Todavia, tomando como exemplo
Novo Itacolomi, os dados revelam que apesar da experiéncia acumulada, €
também o conselho que apresentou maiores contradicdes entre quem o
conselheiro se diz representar comparado com a forma de sele¢éo para integra-
lo, autorreferindo-se como representante de um segmento e sendo indicado por

um outro, conforme demonstrado na tabela 5.

A figura 6 demonstra que ha certo equilibrio entre os integrantes do conselho
que assumem a condi¢do de representante pela primeira vez (52%) e os que ja
foram conselheiros neste ou em conselho de outra politica. Pode-se considerar
gue os conselhos de Novo Itacolomi (58,3%), Grandes Rios (60%) e Marumbi
(66,7%) sdo os mais experientes considerando o histérico de participagédo

anterior. Contudo, chama a atencao o fato que em Novo Itacolomi, e Marumbi,
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houve maior incongruéncia entre o segmento que dizem representar e 0 método
de escolha e também o maior indice de pessoas que ficaram em duvida quanto

a entidade que representam no conselho (16,7% e 17,4% respectivamente).
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Figura 6 — Porcentagem de Conselheiros que ja atuaram como representantes em conselhos
anteriormente - Experiéncia acumulada

Por outro lado, o municipio de Cambira que possui 76% dos conselheiros pela
primeira vez ndo apresentou resultados discrepantes dos demais municipios,
seguindo a tendéncia de uma representacdo governamental acima do

preconizado.

Destarte, os dados apresentados até aqui ndo sao suficientes para explicar se a
experiéncia acumulada, no sentido da quantidade de vezes que integrou um
conselho de politica puablica, contribui para o aprimoramento da representacao
de tal forma que expresse cada vez mais as preferéncias dos cidadaos,

diminuindo o hiato entre representantes e representados. Ou entdo, se contribui
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para que haja o equilibrio de forcas esperado neste novo arranjo institucional.
Sendo assim, parece-nos fundamental explicitar a atuacdo, a qualidade, o
envolvimento e o histérico de participacdo dos conselheiros nos mandatos
anteriores tanto em relacdo ao proprio conselho quanto com o segmento
representado, como também com a comunidade mais ampla, para tentarmos
desvelar alguns determinantes do imbrdglio que a representacédo conselhista tem

demonstrado.

Além das questbes apontadas, fundamental para compreender este imbroglio,
seria compreender em que circunstancias o tamanho do municipio interferiria no
processo de representacdo, uma vez que a escolaridade ou a experiéncia
acumulada de participacdo ndo tem sido capazes de oferecer subsidios

explicativos para tal fenébmeno.

A divergéncia evidenciada entre os resultados apontados pode ser explicada
levando em conta as dimensdes dos municipios ja que o presente estudo parece
demonstrar que a representacdo fica mais embaracada nos pequenos
municipios. Desta forma parece importante que a academia, por meio de novas
pesquisas, passe estabelecer esta relacdo, considerando que existe uma grande
producdo sobre os conselhos, no entanto, os municipios até 20 mil habitantes
tém sido particularmente negligenciados nas discussdes ja que a maior parte dos
estudos versa sobre estes formatos em grandes cidades, ou entdo em nivel
estadual e federal, como o caso do CNS- Conselho Nacional de Saude, CNAS —
Conselho Nacional de Assisténcia Social, entre outros, havendo uma lacuna na

compreensao da dindmica destes em municipios menores.

E fato que os municipios brasileiros tem seu poder ampliado a partir da
autonomia conquistada apés a Constituicdo de 88, contudo, especialmente nos
peguenos municipios, esta certa autonomia vem acompanhada da falta de
recursos suficientes e consequente necessidade de repasse de recursos
estaduais e federais, além de corpo técnico reduzido. Estas deficiéncias aliadas
a obrigatoriedade de formalizagéo dos conselhos gestores talvez seja uma pista
para explicar os motivos pelos quais a configuracao destes, esteja sendo diversa
daquilo que se esperava. Outra possibilidade para isso pode ser o baixo

associativismo uma vez que os conselhos pressupdem a representacao de por
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meio de organizac¢des civis, e, ndo as tendo, 0s municipios empreendem um
esforco em adaptar-se a estas exigéncias e diante das dificuldades elencadas,

favorece o imbréglio da representacéo conselhista.

Tais constatagdes somadas a diversidade e as especificidades caracteristicas
em municipios com menor namero de habitantes, ao crescente processo de
descentralizacdo em que 0sS municipios assumem novas responsabilidades,
podem indicar que os postulados obtidos em pesquisas sobre os conselhos ndo
se apliguem aos municipios menores. Em suma, significa dizer que ser
conselheiro em Curitiba, por exemplo, pode ndo ser o mesmo que ser
conselheiro em Apucarana, assim como pode ndo ser o mesmo que ser
conselheiro em Novo Itacolomi ou Cambira, tomando como referéncia o tamanho
destes municipios e a complexidade social de cada um deles.
Consequentemente, o ato de representar pode também obter nuances

diferenciadas.

Este trabalho sugere que a forma como se configura a realidade em municipios
de pequeno porte poderia ser um dos fatores que contribui para as contradicbes
apontadas no que se refere aos procedimentos de autorizacdo, j4 que as
inconsisténcias parecem aumentar quanto menor o municipio. Carece uma maior
compreensao das dificuldades dos municipios pequenos em compor os diversos
conselhos exigidos por lei diante de uma sociedade com poucas organizagdes
civis formalizadas, inexisténcia de associacdes e entidades de classe
representativas e talvez com poucas perspectivas de mudanca neste sentido, ja
gue muitos deles vém apresentando uma taxa de crescimento populacional

negativa (tabela 2).

Santos Junior (2012 p.100), ao tratar dos dilemas da reforma municipal sugere
gue no Brasil ha um baixo grau de associativismo, componente este importante
para a formac&o do que denomina cultura civica e da esfera publica, da qual os
conselhos e organizagbes fazem parte. Para o autor, “as possibilidades de
constituicdo de esferas publicas e suas dindmicas politicas sdo muito distintas
segundo os diversos contextos sociais, heterogéneos e diversificados” j4 que o
grau de associativismo das cidades brasileiras, bem como o padréo associativo

€ muito diferenciado de acordo com a regido. No caso dos conselhos
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pesquisados, parece que esta diferenciacao pode ser ainda maior se relacionada
ao tamanho dos municipios. Tomando como exemplo a representacdo dos
trabalhadores, além das inconsisténcias ja apontadas, percebe-se que em 03
municipios (Grandes Rios, Cambira e Bom Sucesso) nenhum conselheiro
declarou-se deste segmento®?, o que pode estar relacionado ao fato de nado
haver entidades representativas organizadas nestas localidades. Portanto, faz-
se necessario maior esforco no sentido das pesquisas privilegiarem estudos que
identifiguem o grau e formatos associativos nos municipios de pequeno porte, ja
que a participagcdo da sociedade através de organizagbes formalmente
instituidas é imprescindivel para a composi¢cdo dos conselhos nas diferentes

esferas de governo.

Diante do exposto, 0 que se sugere aqui, que os fendbmenos que explicam a
configuragéo real dos conselhos seriam resultado de uma multiplicidade de
fatores, que precisam ser explicitados para que efetivamente apontem
alternativas para o desenho de uma politica publica em que sejam considerados

0S anseios, desejos, necessidades e expectativas de seus cidadaos.

3.4 Percepcdao das funcdes e do ato de representar segundo 0s
conselheiros

O complexo processo de representacdo, a partir da experiéncia conselhista,
passa pela necessidade de identificar também como estes novos representantes
percebem seu papel neste contexto. Muito tem sido estudado quanto a falta de
compreensao dos conselheiros quanto as suas fungBes segundo o0 que a
legislacdo preconiza. No entanto, é fato que, além daquilo que €é previsto nos
marcos legais, quando um cidadao se dispbe a participar como conselheiro ja
tem alguma concepc¢éo do que significa este ato. Sendo assim, foi perguntado
aos entrevistados quais seriam as funcbes dos conselheiros. A partir das

respostas, estabeleceu-se 05 categorias, sendo: i) controle social, ii)

32 Observando os registros dos respectivos conselhos, nenhum dos conselheiros que n3o foram
entrevistados estavam cadastrados como representantes dos trabalhadores, o que nos permite fazer tal
afirmacdo ja que ndo haveria alteragdo dos dados ainda que fosse entrevistado 100% do universo
pesquisado.
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representacdo substantiva, iii) processo deliberativo e formulacéo de politica, iv)
outros e 0s que V) ndo souberam responder. Dentro de cada categoria foram

associadas as respostas que mais correspondiam aquele item especifico.

Alguns entrevistados deram respostas que se enquadraram em mais de uma
categoria, como por exemplo, os que consideraram como fung¢éo do conselho
nao so fiscalizar os gastos publicos, mas também defender os interesses de um
determinado segmento. Deste modo, um mesmo respondente possibilitou o
enquadramento em duas ou mais categorias de forma que neste item os 100%
correspondem ao numero de categorias respondidas (221) e ndo a soma dos

conselheiros que sdo 177.

Percebe-se que os conselheiros, independentemente do segmento que
representam, consideram o controle social, aatividade de representar um grupo
ou comunidade e o processo deliberativo na formulacéo da politica, suas funcfes
principais, conforme demonstrado na figura 6. O que significa que, embora haja
uma confusao na identificacdo de quem representam no conselho (demonstrado
na figura 5 e tabela 6) eles tem clareza daquilo que se espera de um conselheiro

no desempenho de suas funcoes.

= Controle Social

M Representagdo

m Deliberagdo / Formulagdo
da Politica

m Outros

m N3o soube

m N3o respondeu

Figura 7 — Descricao das funcdes dos conselheiros na visdo dos Conselheiros Municipais de
Saude da 162 RS.
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Na primeira categoria — controle social foram agrupadas as respostas que
apontam como func¢ao dos conselheiros fiscalizar os servigos de saude, analisar
as contas e aplicagdo de verbas e denunciar problemas no atendimento,
totalizando 35%. Tais constatacfes dizem respeito & dimensao da accountability
engquanto uma das facetas do controle social como atribuem Gurza Lavalle e
Insunza (2010) e que pressupde a responsabilizacdo e mecanismos de sancao.
Diz respeito também ao controle social, segundo concep¢do amplamente
utilizada especialmente na area da saude que refere-se a formas de controle que
a sociedade passa a ter sobre o Estado (STOTZ, 2006). A seguir apresentamos
algumas falas dos entrevistados para exemplificar a presenca desta dimenséo.
Fiscalizar a aplicacdo dos recursos e fazer propostas de acdes de

saude, verificar se o0s programas estdo sendo bem
executados.(Grandes Rios 09 G)3

Principalmente fiscalizar a area da saude, ver como esta o andamento
da area da saude.(Marumbi 4 T)

Reivindicar e acompanhar atividades do municipio, denunciar se ndo
esta sendo atendido pelos profissionais de salde, e cobrar que
melhore essa atuagdo.( Apucarana 6 T)

Acompanhar os processos de licitacdo, aplicacdo de verbas, projetos,
atendimento médico (Apucarana 7 T)

As respostas que compuseram a segunda categoria — representacao - referem-
se aquelas que se aproximam da concepcéo de representacdo enquanto uma
atuacdo substantiva por outros (PITKIN, 1985), embora esta concepc¢ado seja
muito mais ampla e abarque uma gama de significados. Destarte, 22,% das
respostas associaram a defesa da classe que representam, a defesa dos
interesses e demandas dos usuarios e/ou segmento, como parte de suas
funcoes.

Verificar no bairro onde reside para averiguar problemas da
comunidade e trazer para o conselho. (Rio Bom 01 U)

33 Como ja mencionado na introduc3o, as falas dos respondentes foram transcritas pelos entrevistadores
e aparecem aqui identificadas pelo nome do municipio do qual o conselheiro faz parte, o nimero que
indica a posi¢do que esta fala aparece na tabela do Excel elaborada pela pesquisadora e por fim as iniciais
U, P, G, T de acordo com o segmento que o conselheiro autorreferiu-se sendo: usuario, prestador, gestor
ou trabalhador.
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Reivindicar, falar a voz do povo e levar a sério, as pessoas ficam
perguntando para nés do Conselho. (Kaloré 5 U)

Os conselheiros representam toda a comunidade do municipio,
necessariamente necessita levar em consideracao aas necessidades
da populacdo que representa.(Apucarana 14 U)

Como vimos, a percepcao da representacdo por parte dos conselheiros se da
ora como representante de uma categoria especifica, mas na maioria das vezes
enquanto representante da sociedade de um modo geral. Observou-se também
gue esta nocdo € mais presente entre os representantes dos usuarios, talvez
pelo fato de serem respaldados por instituicdes que se julgam trabalhar em prol
da sociedade. Deste modo, dos 65 respondentes que autorreferiram-se como
representantes dos usuarios, 31 (47,7%) relacionaram como funcdo do
conselheiro a funcao de representar. Ora, esta apareceu como a¢gées em nome

de um grupo especifico, ora como da sociedade mais ampla.

Tal concepcao se aproxima dos defensores de uma suposta harmonia entre
desejos particulares e interesses nacionais presentes na representacao,
superando a contradicdo que possa haver entre o que € particular (desejos dos
representados) e o que € nacional (0o bem comum). Os argumentos para tal estéo
no fato de que a nacgao se constitui de suas partes e, sendo assim, o interesse

nacional seria a soma dos interesses parciais e locais (PITKIN, 1985, p. 241).

No caso desta pesquisa, as respostas dos conselheiros se enquadrariam mais
nesta perspectiva uma vez que, ao se considerarem representantes dos
interesses gerais da sociedade, estariam efetivamente representando também

0s interesses particulares do grupo que representam.

Pitikin (1985) se contrapde a esta concepc¢ao e reitera que o representante deve
perseguir os interesses dos representados de uma maneira “potencialmente
sensivel aos desejos deles” (p.236, tradugcdo nossa), todavia ressalta que a
reconciliacdo, a unidade, a harmonia ndo vem pressuposta na representacao.
Portanto, a unidade almejada é uma tarefa dificil e deve ser criada, construida,
negociada uma vez que nem sempre 0s desejos dos representados estardo em
concordancia com interesses mais gerais, travestidos na linguagem do bem

comum.
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La unidad nacional que proporciona a las localidades um interés en el
bienestar del todo no viene meramente presupuesta em la
representacion; es también recreada continuamente por las actividades
de los representantes. (PITKIN, 1985, p.242).34

Muito mais do que nos conselhos de outras politicas, a legislacédo reconhece, no
caso da saude, que hé distintos interesses em jogo. Enquanto nas demais areas
hé representacéo de dois segmentos — Governo e sociedade civil, os conselhos
de saude sdo compostos de segmentos que podem ter inclusive interesses
antagonicos. Todavia, 0os sujeitos instituidos na atividade de representar, muitas
vezes parecem nao dar muita importancia a esta dimensdo em nome do bem

comum.

O que se coloca aqui ndo é o fato do conselheiro representar a sociedade como
um todo, afinal ndo seria um equivoco de principio a pretenséo dele representa-
la, mas ao fato de que esta concepc¢do obscurece o propésito dos conselhos e
da presenca dos varios segmentos e entidades diante da diversidade dos
interesses presentes no ato de representar. Aléem disso, esta fala pode estar
acompanhada de uma viséo de sociedade harmonica na qual o interesse publico
ja esté constituido e nega a representacédo enquanto expressao das diferencas,

interesses especificos e espac¢o de negociacao.

Os dados apresentados demonstram também que em alguns casos, embora nao
saiba identificar quem representa, o conselheiro julga-se representante de toda
a sociedade e como tal reconhece que tens fungdes a cumprir enquanto
representante. Desta forma, percebe-se legitimo ao atuar no cumprimento
destas func¢bes, no entanto, parece ndo dar a devida importancia ao fato de

representar um segmento especifico.

Aliada a fala da defesa do bem comum, as respostas agrupadas nesta categoria

possibilitaram a identificacdo de algumas razdes pelas quais o conselheiro

3 A unidade nacional que proporciona A unidade nacional que proporciona as localidades um
interesse no bem-estar do todo ndo é simplesmente pressuposta na representagdo, é também
constantemente recriada pelas atividades dos representantes. (PITKIN, 1985, p.242)
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invoca como prova da legitimidade da sua representacdo. Semelhante aos
argumentos levantados por Gurza Lavalle, Houtzager e Castelo (2006a) em
pesquisa com representantes de organizacdes civis em S&o Paulo, pode-se dizer
gue encontramos elementos do que os autores chamam de representacao
presuntiva. Os conselheiros assim percebem-se como auténticos representantes
de seus beneficiarios uma vez que invocam pra si a defesa dos “excluidos”,

” o« ” o«

“pobres”, “comunidade”, “cidaddos®®”. Ainda segundo os autores,

O compromisso de representa¢gdo, mesmo se concebido sem o alicerce
do consentimento dos representados, desdobra-se em movimento que
leva a invocar razdes como suportes da presunc¢do da representacdo
— ndo fosse assim, seria dificil conferir a essa presunc¢éao significados
capazes de diferencia-la de um mero arroubo retérico. (GURZA
LAVALLE, HOUTZAGER e CASTELLO, 20064, p.50)

Chama a atencéo a quantidade de conselheiros que associaram as categorias
do controle social e da representac¢do no municipio de Apucarana, em que 33,3%
dos conselheiros associaram estas duas funcoes, diferentemente dos demais
conselheiros em que ndo houve predominio deste tipo de associacdo. O que

pode indicar um amadurecimento do conselho no exercicio da representacao.

O excerto abaixo demonstra a associa¢ao do controle social e da representacao
ja que o conselheiro aponta nédo sé as funcdes de fiscalizar as contas publicas,
o funcionamento dos servicos prestados, mas trata também da representagao
em si e da necessidade do conselho ser responsivo na medida em que sinaliza
como funcao trazer para a esfera do conselho as demandas da popula¢do que
ele representa, o que fica claro o entendimento de sua fung¢éo enquanto fiscal e
porta-voz dos representados.

investigar, fiscalizar, orientar, ver onde o dinheiro é gasto, criticar

guando achar errado, fazer com que a demanda da comunidade seja
atendida. (Apucarana 18 U)

35 Ao tratar deste assunto, os autores irdo afirmar que “neste caso, em que as figuras de representacdo
politica tradicional resultam inadequadas, o representado tende a coincidir com os beneficidrios, por
vezes delimitados em termos bastante amplos — “excluidos”, “pobres”, “comunidade”, “cidaddos”-; o
representante corresponde a organizagdo civil investida de tal status por autodefinicdo; e o lécus,
especificado apenas na maneira implicita na maior parte dos argumentos, via de regra se concentra no
poder publico e, com menor frequéncia, em outras instdncias e perante interlocutores societarios”.

(GURZA LAVALLE, HOUTZAGER e CASTELLO, 200643, p.50)
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A terceira categoria — processo deliberativo e formulacéo de politica agrupou
as respostas que envolviam a tomada de decisdo de assuntos referentes a saude
e correspondeu a 28% das respostas. Assim, entendeu-se que as propostas de
acOes e planos na area, em consonancia com o0 que a propria legislacédo
preconiza, devem passar pela deliberacdo do conselho. Nao foi intencdo deste
trabalho avaliar a qualidade deste processo, mas identificar até que ponto 0s
conselheiros entendem ou ndo que a formulagédo da politica faz parte de suas
funcdes, independentemente de como se realiza na pratica, embora alguns
conselheiros tenham manifestado insatisfacdo na maneira em que 0s projetos
sdo encaminhados para a tomada de decisdo. Também foram agrupadas as
respostas que referiram-se a realizacdo de reunifes uma vez que compreendem
gue estas sao o forum apropriado para o debate e vocalizacdo dos interesses.

Participar assiduamente das reunifes, ser ativo e deferir sobre as
pautas. (Apucarana 15 U)

Neste bloco, alguns entrevistados trazem a questéo da representacao, contudo
acompanhadas da consciéncia de que no conselho ha espaco para tratar as
demandas de tal modo que interfiram no desenho da politica de satide municipal,
sendo esta uma de suas principais fungoes.

Se a pessoa for atuante, pode trazer problemas externos para serem

resolvidos, de repente, influenciar de uma maneira geral na saude.
(Borrazépolis 4 U)

Ouvir, votar, concordar, discordar, mas a maioria sempre acaba
concordando. Os conselheiros ndo tem muita nogdo do poder que tem,
acabam simplesmente concordando e ndo questionam. (Borrazépolis
11 P)

A exemplo das demais categorias, algumas respostas vieram associadas as
fungbes elencadas em outro bloco. Neste caso, houve maior incidéncia da
associagao do processo deliberativo com o controle social, exemplificado na fala
do conselheiro abaixo

Contribui, ajuda na tomada de decisGes e a gente também ajuda na

fiscalizagdo a tudo que cabe a salde: hospital, vigilancia, farmacia.
Estar por dentro do assunto do municipio. (Faxinal 01 G)
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Denominado outros, a quarta categoria trata das respostas que nao se
enquadram nas demais e referem-se a compreensao das fungdes do conselheiro
como de natureza interventiva como por exemplo na realizacdo de palestras,
visitas domiciliares ou ainda a execucéo de atividades exclusivas de profissionais
de salude como a vacinagdo, o que revela um desconhecimento por parte dos
conselheiros quanto a natureza de suas func¢des. Foram 14 os conselheiros que
assim o fizeram, 6,%, com destaque para o municipio de Jandaia do Sul em que
04 conselheiros sinalizaram atividades interventivas como funcdo dos
conselheiros além de outros 04 que sequer souberam identificar quais seriam

suas func¢des, como jA demonstrado anteriormente.

A quinta categoria — Nao souberam responder representou 9% das respostas,
0 que possibilita inferir que o processo de representacdo pode ficar
comprometido uma vez que os atores designados para tal afirmam completo

desconhecimento dos motivos pelos quais exercem a atividade representativa.

Relacionando com o0 segmento da representacdo com 0s que nao souberam
responder quais as func¢des do conselheiro, obteve-se o seguinte resultado: 06
representantes dos gestores, 06 dos usuarios, 02 dos trabalhadores, 02 dos
prestadores e 03 dos que n&o souberam identificar o seu segmento. No caso do
segmento dos gestores, o desconhecimento das fun¢des pode estar aliado ao
fato de que o governo para completar as vagas no conselho, nomeia servidores
publicos apenas para adaptar-se as normas e continuar recebendo 0s recursos
estaduais e federais. Estes, por sua vez, participam dos conselhos no exercicio

de sua funcéo publica, mas por determinacédo de uma chefia.

Por fim, 01 respondente foi enquadrado no item 06 — Nao respondeu - uma vez

gue ndo quis ser entrevistado até o final.
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Tabela 10 - Fun¢des dos conselheiros segundo os préprios representantes por municipio - Gestao

2010/2011
L.Controle 2.Representagéo 3. Processo 4. Outros 5. Nao 6.Néo
social substantiva deliberativo sabe respondeu

1. Apucarana 12 12 3 1 0 0
2. Jandaia do Sul 10 8 1 2 4 0
3. Novo 3 3 8 1 1 0
Itacolomi

4. Bom sucesso 1 3 3 2 0
5. Borrazépolis 4 3 10 3 1 0
6. Califérnia 6 2 5 1 1 0
7. Cambira 10 4 5 0 2 0
8. Faxinal 6 1 3 1 1 0
9. Grandes Rios 3 1 6 0 1 1
10. Kaloré 5 3 5 2 1 0
11. Marumbi 6 1 B 0 3] 0
12. Mau& da Serra 2 6 6 0 1 0
13. Rio Bom 7 4 3 0 1 0
TOTAL 77 49 61 14 19 1

Na tabela por municipio, observa-se que a questdo da representacao e suas
implicacBes estao presentes na consciéncia de boa parte dos conselheiros, ja
gue a maioria associou como func¢des o controle social — que envolve a
accoutability societal, a representacdo substantiva — uma vez que assumem falar
pela sociedade ou segmento/organizacéo especifica, e a deliberacéo para definir
0s contornos da politica publica — que envolve o processo de decisdo e as

relacGes de poder dela decorrentes.

Percebe-se também que alguns conselhos enfatizam uma dimenséo mais do que
outra, como € o caso de Cambira e Faxinal, cuja énfase esta no controle social.
Ja em Novo Itacolomi e Borrazépolis ha a prevaléncia do processo deliberativo
enquanto fungado dos conselheiros. Vale ressaltar que, em Apucarana e Jandaia
do Sul a ténica esta na combinacgéo das funcdes relativas ao controle social e a

representacao.

Os demais municipios que tiveram respostas que se enquadraram em outros,
demonstram que ainda h& certa confusdo quanto as fun¢des do conselheiro, ja
que o carater interventivo propriamente dito ndo configura enquanto atribuigées
do conselho. A intervengao, como por exemplo, executar vacinagao (assinalada

por alguns dos respondentes), € funcao dos servidores do  SUS. Inicialmente
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pensou-se gque este fato estaria relacionado aos entrevistados serem também
servidores que autorreferiram-se representantes dos trabalhadores. No entanto,
ao relacionar com o0 respectivo segmento, constatou-se que dos 14
respondentes, apenas 1 é trabalhador e 9 sdo representantes dos usuarios. O
gue significa que estes conselheiros ndo compreendem seu papel enquanto
interventores da politica publica no sentido da formulagéo, fiscalizacdo e
avaliacao, e, até se confundem aos trabalhadores do SUS ao efetuarem tarefas

gue seriam exclusivas destes.

Ainda quanto as fungbes e competéncias dos conselheiros, a resolugcdo 333
deixa clara a perspectiva da formulacéo, avaliacéo, fiscalizacéo e deliberacao da

politica, por meio da representacdo, demonstrada em muitos de seus incisos:

DA COMPETENCIA DOS CONSELHOS DE SAUDE

IV - Atuar na formulagdo e no controle da execuc¢do da politica de
saude, incluindo os seus aspectos econémicos e financeiros e propor
estratégias para a sua aplicagdo aos setores publico e privado.
V - Definir diretrizes para elaboracdo dos planos de saude e sobre eles
deliberar, conforme as diversas situacbes epidemioldgicas e a
capacidade organizacional dos servicos.

VIII - Deliberar sobre os programas de salde e aprovar projetos a
serem encaminhados ao Poder Legislativo, propor a adocdo de
critérios definidores de qualidade e resolutividade, atualizando-os face
ao processo de incorporacdo dos avangos cientificos e tecnoldgicos,
na area da Saude.

X - Avaliar, explicitando os critérios utilizados, a organizagdo e o
funcionamento do Sistema Unico de Saude do SUS. XI
- Avaliar e deliberar sobre contratos e convénios, conforme as diretrizes
dos Planos de Salde Nacional, Estaduais, do Distrito Federal e
Municipais.

XIV - Fiscalizar e controlar gastos e deliberar sobre critérios de
movimentacdo de recursos da Saude, incluindo o Fundo de Saude e
os transferidos e préprios do Municipio, Estado, Distrito Federal e da
Uni&o.

XV - Analisar, discutir e aprovar o relatdrio de gestdo, com a prestacao
de contas e informagdes financeiras, repassadas em tempo habil aos
conselheiros, acompanhado do devido assessoramento. XVI
- Fiscalizar e acompanhar o desenvolvimento das acdes e dos servigos
de saude e encaminhar os indicios de denlncias aos respectivos
orgéos, conforme legislacéo vigente.

XX - Estimular, apoiar e promover estudos e pesquisas sobre assuntos
e temas na area de saude pertinentesao desenvolvimento do Sistema
Unico de Salde - SUS.

XXI - Estabelecer acfes de informacao, educacao e comunicacdo em
salde e divulgar as fungdes e competéncias do Conselho de Saude,
seus trabalhos e decisbes por todos 0s meios de comunicacéo,
incluindo informacdes sobre as agendas, datas e local das reunibes.
XXII - Aprovar, encaminhar e avaliar a politica para os Recursos
Humanos do SUS.

85



H Controle social

H Representagdo

i Deliberacgdo/formulacgio
da politica

Numero de Conselheiros

m Outros

= N3o soube

Figura 8 - Percepcao das fun¢des dos conselheiros de acordo com segmento
representado

A figura 8 demonstra também que em todos os segmentos ha uma maior
percepcao das funcdes dos conselheiros relativas ao controle social — com
énfase na prestacdo de contas nos seu aspecto financeiro e qualidade dos
servicos de saude, na formulacdo da politica — que envolve a formulacdo de
planos, estabelecimento de prioridades, aprovacdo de projetos, e ha
representagéo substantiva por meio da qual deveria levar em conta os interesses
dos representados no momento do exercicio do controle, acompanhamento,

deliberacédo e formulacéo da politica.

Apesar de haver certa confusdo ao autorreferirem-se representantes de um
segmento sendo indicado por outro ou ainda ndo terem clareza quanto a
entidade ou segmento que representam, parece que o0s conselheiros tém
consciéncia de que o processo do qual participam envolve os principios da
representagcdo assim como da importancia do seu papel segundo a quinta diretriz
da resolucdo CNS/333 de 04 de novembro de 2003. Neste caso, sua percepcao
€ muito mais enquanto representante dos interesses de toda sociedade, do que
de um segmento ou grupo especifico, como ja assinalado anteriormente.
Também fica sugerido o fato de que ha uma efetiva representacdo, ou seja,
embora nem sempre esteja claro qual organizacao ele representa, no momento

do exercicio das atividades relacionadas ao controle social e a deliberacdo, o
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conselheiro pode assumir posturas de grupos com interesses diversos daqueles
gue ele diz representar. Neste caso, fica comprometida tanto a responsividade
como a accountability, especialmente no sentido atribuido por Gurza Lavalle e
Insunza(2011) e Gurza Lavalle e Castelo (2008) quando falam da importancia da
relacdo que estes atores da representacdo mantém frente aos seus
representados, em nome dos quais exercem a representagdo. Parece que a
perspectiva da acoountability adotada aqui nestes conselhos é mais préxima da
forma de controle e incidéncia sobre o poder publico e seu aparato
administrativo, exercido mediante praticas de representacao.

3.5 Indicadores de responsividade

As respostas a pergunta se as decisdes do conselho levam em consideracao as
necessidades da comunidade (pergunta 4.3 do formulario) deixam claro que a
maioria dos conselheiros, independente do segmento que representam, entende
gue deve existir uma relacdo entre os desejos da comunidade e sua atividade
representativa. Ao responderem que levam em consideracdo os desejos da
comunidade, admitem o carater responsivo da representacdo. No entanto, ao
afirmarem que buscam a responsividade, ndo quer dizer que aconteca na
pratica, mas indica que os conselheiros tem consciéncia que € isso que se
espera deles. Na citacdo abaixo, fica clara a distancia do que acontece
efetivamente daquilo que se espera

olha, ndo vou falar por vivéncia, mas funcdo do conselho é justamente

este, espero que realmente seja. Além do mais tem pessoas de todas

as areas, a cada bairro tem a sua necessidade. Fazer esta discussao
e integracéo para que tenha um melhor plano de ag&o. (Jandaia, 04 T)

Além disso, mais que o indice de respondentes que afirmam considerar os
interesses da comunidade (92,7%), importa-nos investigar os motivos pelos
quais eles o fazem. As respostam indicam que os conselheiros se percebem
como representantes, aproximando-se do que Pitkin (1985) chamara de
Representacdo substantiva. Assim, boa parte entende a representacdo

enquanto agdo em nome de grupos especificos — no caso as organizacdes a que
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estdo vinculados, mas na maioria dos respondentes, enquanto porta-vozes da

populacdo em geral ou ainda em nome dos menos privilegiados socialmente.

Porque o conselheiro é representante do seu segmento, e é em cima
das necessidades a populacéo que o conselheiro atua (Apucarana, 06
T

Porque o Conselho é o porta voz da populacao, ouve as reclamacdes
e traz para as reunides. (Apucarana, 07 T)

Os conselheiros representam toda a comunidade do municipio,
necessariamente necessita levar em consideracdo aas necessidades
da populacdo que representa. (Apucarana, 14 U)

Porgue o conselheiro tem que falar em favor da populacéo (Jandaia do
Sul, 16 U)

Todavia, apesar de reconhecerem que a atividade representativa deve ter um
carater responsivo, nao fica claro nas respostas os mecanismos utilizados para
identificar as demandas vocalizadas pela populacdo. Algumas respostas
sugerem ainda que a representacdo exercida se aproxima da defendida por
Burke em que as necessidades da populagéo sao atendidas a partir do momento
gue buscam o bem comum, ndo sendo necessario o desenvolvimento de canais
de comunicacdo entre representantes e representados, uma vez que o bem

comum estaria acima de qualquer interesse particular.

Sim, porque eles (o conselho) estdo sempre procurando melhorar em
funcdo do povo, pro bem de todos [grifo nosso], porque eles sé
querem o melhor (Maué 05 T)

Sim. Porque nés, todo mundo, visa a melhoria para o povo (Kaloré 05
)

Sim, agente avalia, se vai fazer bem pra populacéo, a gente vé (Novo
Itacolomi 10 D)

Sim, pois sdo os trabalhos que eles vém fazendo para o bem da
comunidade. Tem falhas, mas o que fazem é para o bem. (Cambira 17
)

Em uma outra perspectiva, Gurza Lavalle, Houtzager e Castello (2006a)
enfatizam que as organizacdes sociais ao atribuirem para si a funcado de
representar genuinos interesses sociais (independente de mecanismos formais)
apresentam uma representacao presuntiva legitimada pela legado dessas

organizagoes nas lutas pela ampliagao da cidadania e, sendo assim ancorados

88



na ideia de que sdo capazes de expressar 0s interesses do segmento e/ou

comunidade em geral.

Algumas respostas dao a entender que ha uma vocalizac&o das preferéncias dos
representados, contudo, quando aparecem, ndo da para identificar quais 0s
canais ou mecanismos estas demandas chegam até os conselheiros, ou ainda
se estas demandas chegam espontaneamente por parte da comunidade ou
organizacdes, ou entdo se ha a preocupacdo das secretarias de saude e/ou

conselhos em instituirem mecanismos para facilitar o acesso dos cidadaos.

Sim, leva porque eles reivindicam. (Borrazépolis 13 G)

Sim, porque normalmente € levantado os problemas da populacéo e
leva até o secretario pra tentar resolver. (Marumbi 04 T)

Sim, porque sao trabalhados os problemas que se encontra, na
escola, no hospital, na prépria comunidade. (Marumbi 06 G)

Estdo também agrupados os respondentes que afirmam que o conselho atende
em parte as necessidades da comunidade, apresentando a justificativa para o
atendimento de forma parcial, a falta de recursos financeiros, a falta de maior
participagao social, ou ainda a auséncia de comunicagao entre a comunidade

para identificar as demandas.

Entre os entrevistados, apenas 7,3% afirmaram que ndo sdo levados em
consideracao os interesses da comunidade. Entre os motivos apresentados para
este fator estdo a identificacdo da dificuldade do cumprimento do papel
deliberativo do conselho e a sinalizacdo de que, neste processo a secretaria de
saude, representadas pelos gestores, apresenta suas propostas apenas para a
homologacdo do conselho, ndo havendo espaco para a vocalizacdo das
preferéncias sejam dos representantes da sociedade civil ou ainda da propria
sociedade como um todo. Fato este relacionado também & dinamica das
relacdes de poder estabelecidas no interior desta instancia.

Levam no sentido de legitima-las, levam o projeto pronto para

receberem o parecer da consulta. Nao ha participacdo do conselho ou
no planejamento das politicas. (Apucarana 11 G)
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50%, as decisdes do conselho vem muito pronta, os membros tem
medo de reivindicar porque séo funcionarios da prefeitura, teria mais
resultado se nédo fossem ligados a politica (Califérnia 14 U)

Porque sdo muito vaquinha de presépio, pra tudo € amém. N&ao
investigam as necessidades, aceitam tudo. (Faxinal 4 G)

Apontam ainda uma tendéncia do conselheiro deliberar em causa prépria e um
outro justifica 0 ndo atendimento das consideracdes da comunidade pela falta de

comunicacéo entre esta e o conselho.

3.5.1 Responsividade na discussao do orcamento da saude

Para receberem recursos federais e estaduais os municipios obrigatoriamente
devem contar, entre outras exigéncias, com o fundo de saude e o conselho
municipal de saude. Destarte, o controle da execucdo das Politicas de Saude
inclusive em seus aspectos econdmicos e financeiros configura uma das suas

principais atribuicdes (lei 8142/90).

Neste sentido, a resolucdo 333/2003 é ainda mais especifica ao definir as

funcdes do conselho,

XIl — Aprovar a proposta orcamentéaria anual da saude, tendo em vista
as metas e prioridades estabelecidas na Lei de Diretrizes
Orcamentérias (artigo 195, § 2° da Constituicdo Federal), observado o
principio do processo de planejamento e orcamentagdo ascendentes
(artigo 36 da Lei n°8.080/90).

Xl - Propor critérios para programacdo e execucdo financeira e
or¢camentéria dos Fundos de Saude e acompanhar a movimentacgao e
destinacéo dos recursos.

XIV - Fiscalizar e controlar gastos e deliberar sobre critérios de
movimentacdo de recursos da Salde, incluindo o Fundo de Saude e
os transferidos e préprios do Municipio, Estado, Distrito Federal e da
Uni&o.

XV - Analisar, discutir e aprovar o relatério de gestao, com a prestacdo

de contas e informagdes financeiras, repassadas em tempo habil aos
conselheiros, acompanhado do devido assessoramento.
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A centralidade e importancia da discussdo do orcamento estdo claras nos
marcos legais que instituem estes colegiados e, considerando os objetivos de
um maior controle social, € que os conselhos foram construidos com bases nesta
nova configuracao da representacdo. Assim, esperava-se que cada segmento
discutisse com seus pares ndo so as prioridades da politica, mas também suas
formas de financiamento e todas as implicacGes desta, o que significa dizer
também que pratica da discussdo do orcamento entre representantes e

representados configura-se num indicador de responsividade.

A importancia da responsividade enquanto um componente para romper as
fissuras entre representantes e representados € destacada especialmente a
partir de Pitkin (1985) ao tratar do governo representativo. Para ela, os
representantes ndo sé devem prestar contas, mas também levar em conta os
interesses dos representados na formulacdo de politicas. Segundo a autora,
[...] un gobierno representativo requiere que exista uma maquinaria para
la expresién de los deseos de los representados, y que el gobierno

responda a esos los deseos a menos que haya buenas razones para
hacer lo contrario (PITKIN, 1985, p. 257).36

Portanto, ao indagar os conselheiros quanto a pratica da discussdo do
orcamento com seu segmento/entidade pretendeu-se analisar um aspecto da
conexao entre estes atores no que diz respeito a responsividade. Foram

encontrados os seguintes resultados:

Tabela 11 - Porcentagem de conselheiros que discutem o orgamento com seu
segmento/entidade nos conselhos municipais de salde — Gestdo 2010/2011.

Outros ) Na Sénas  Resposta Nao
o Assunto As Néo Conferénci Reunide Insuficient Responde
Municipio Sim N&o s Vezes Sabe a s e u
n % n % n % n % n % n % n % n % n %
Apucarana 10 476 9 428 1 48 0 0 0 0 1 4,8 0 0 0 0 0 0
JS?J'I‘da'a d 5 278 10 556 1 56 1 56 1 56 0 0 O O O O 0 O
BN 9 75 2 167 0 0O 1 8 O O O O 0O O O O 0 0
Itacolomi
Bom
3 333 4 445 0 0 0 0 0 0 0 0 1 111 1 11,1 0 0
sucesso
SBO”aZOpO“ 5 205 7 41 1 59 1 59 0 O O O 1 59 1 59 1 59
Califérnia 5 384 5 384 0 0 2 154 0 0 1 7,8 0 0 0 0 0 0
Cambira 8 471 6 353 O 0 2 11,7 O 0 0 0 0 0 0 0 1 5,9
Faxinal 4 40 5 50 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 10 0 0
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Grandes
Rios

Kaloré 4 307 5 385 1 77 0 0 1 77 O 0 0 0 1 7,7 1 7,7

Marumbi 6 50 3 25 2 16,7 8,3

o
o
o
o
o
o
o
o
o
o
-

Maua da 7 583 3 25 0 O O O O O O 0 2 167 O 0 0 o0
Serra

Rio Bom 5 384 6 462 2 154 0 0O O 0 O 0 0 0O 0 © 0 o
TOTAL 72 407 70 395 8 45 8 45 3 17 2 11 4 23 5 28 5 28

Observou-se que, considerando a totalidade dos municipios, 40,7% dos
respondentes afirmam discutir 0 or¢camento com Sseu respectivo
segmento/entidade, que somado aos que apresentarem uma pratica de
discusséo esporadica representam 45,7% dos entrevistados; 39,5 ndo discutem;
4,5% afirmam discutir com seu segmento outros assuntos que nao o orcamento
e somente em Apucarana e Califérnia ha relatos de que o orcamento é pauta de
discussdo nas conferéncias municipais que acontecem a cada dois anos.
Constatou-se também que este assunto, mesmo nas reuniées entre o proprio

conselho ndo tem sido uma pratica na maioria dos municipios.

Os municipios em que os conselheiros assumem haver o maior hiato na
comunicacdo entre representantes e representados no que diz respeito a
discusséo do orcamento sdo Grandes Rios com apenas 10% de integrantes que

relatam conexdo com o seu segmento, Jandaia do Sul com 27,8%.

Por outro lado, surpreende a préatica de discussdo do orcamento com o
respectivo segmento em Novo Itacolomi, 0 menor municipio, tendo em vista que
75% dos conselheiros afirmam fazé-lo. Somado aos que discutem as vezes
totalizam 83,3%. Contudo, se relacionarmos este dado com os obtidos ao
indagar que entidade/segmento representam, observaremos alguns ruidos nesta
informacéo, fazendo-nos questionar com quem sao realizadas as discussoes
uma vez que os dados revelam que 16,7% ndo sabem identificar qual segmento
representam ou entéo se referiram representantes de um e foram indicados por
outro, como é o caso dos 4 representantes que autorreferiram-se representantes

dos trabalhadores (33,3%) sendo indicados pelo gestor da politica.

36 [...] um governo representativo exige que haja mecanismos para a expressdo dos desejos dos
representados, e que o governo responda a esses desejos a menos que haja boas razbes para fazer o
contrario (PITKIN, 1985, p. 257).
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Diante dos dados obtidos e apesar de uma parte significativa dos entrevistados
afirmarem uma comunicacdo com os representados, fazendo supor que esta
comunicacdo pode ser uma préatica também para outras teméticas de modo que
seja um canal para identificar as demandas e preferéncias dos representados, as
incongruéncias diagnosticadas revelam que outros aspectos desta comunicacao
necessitam ser desvelados, tais como: de que forma o diadlogo é estabelecido?
Em que féruns isso acontece (reunides com a entidade, informalmente, etc.)?
Com qual periodicidade? Como se da o posicionamento diante de questdes que
0 segmento tem opinido divergente da sua? Nos casos em que os conselheiros
nao tem clareza quanto a quem representam, com quem ele discute? A discussao
de assuntos se restringe aos momentos de votacao? Enfim, além de identificar se
ha ou ndo comunicacdo entre representantes e representados, importante

investigar a qualidade desta.

3.5.2 Responsividade em relacdo ao segmento representado

Esta questdo foi selecionada com o objetivo de perceber como se da a
responsividade entre representantes e representados, no sentido do que Gurza
Lavalle e Insunza (2011) atribui para uma das faces da accountability. Sendo
assim, procurou-se identificar a presenca ou nédo do que Tatagiba (2002) chama
de “via de méo dupla entre conselhos e entidades” ao reconhecerem as

preferéncias do segmento, expressas aqui em necessidades.

Desta forma, a partir das respostas sobre as necessidades de seu segmento,
estabeleceu-se 8 categorias de necessidades para explicitar os desejos dos

representados segundo Seus representantes, sendo:

Necessidades relacionadas a organizacéo dos servigcos de saude
Necessidade de recursos

Melhor gestao

Gestao do trabalho e recursos humanos (saude do trabalhador, Plano
de cargos e salarios, etc.)

Segmento ndo tem necessidades

Outros

7. N&o sabe.

HonNPE

o 0
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8. Na&o respondeu

A maioria (38,41%) alegou que a necessidade de seu segmento esta relacionada
a propria organizacdo dos servicos de salde em seu municipio. Assim, as
respostas giraram em torno da demanda reprimida, necessidade de
disponibilizacao de especialidades, eliminagéo das filas de espera por consultas,
aquisicdo de medicamentos, liberacdo de exames médicos, internamentos,
gualidade do atendimento, ampliacdo dos postos de atendimento e da rede,
entre outros.

\

Figura 9 — Necessidades do segmento apontadas pelos representantes dos CMS.

® Necessidades relacionadas a
organizagdo dos servigos de

saude
™ Necessidade de recursos

financeiros
= Melhor Gestdo
® Gestdo do trabalho e recursos
humanos
m Segmento ndo tem necessidades
= Qutros

m N3o sabe

m N3o respondeu

Estes dados confirmam Tatagiba (2002) em estudo que apresentou a
preocupacao dos conselhos com questdes pontuais e ndo com a formulacao da
politica numa perspectiva mais ampla. Deste modo, concluiu que para alguns
segmentos, o conselho exerce seu papel quando responde as necessidades
imediatas da populacdo. No entanto, é preciso ressaltar que a formulacdo de
gualquer politica deve passar também pela identificacdo dessas demandas e a
forma em que se ddo em respostas a elas, portanto a identificagdo de demandas
imediatas e fazer proposicfes para dirimi-las, também faz parte do processo de
formulacéo da politica. O problema apontado é quando estas questdes pontuais

absorvem toda acao do conselho, sem contudo contribuir para o estabelecimento
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de politicas que atuem na causa da problematica apresentada de forma mais

ampla e contextualizada.

Outro ponto que esta indagacao nos remete é que as respostas referem-se muito
mais as necessidades da sociedade em geral do que de seu segmento
especifico o que permite inferir que pode ndo haver um processo de
comunicacéo efetivo entre segmento e entidade, e que, o conselheiro ao tomar
assento no conselho se concebe enquanto defensor do interesse de todos e nao

especificamente do grupo que representa.

Outra parcela, 18,07%, afirmam que o0 seu segmento ndo tem necessidade
alguma e ressaltam o bom funcionamento da salide em seu municipio, ou ainda

ressaltam que seu segmento ndo € usuario do servigo publico.

O que o Rotary faz é dar apoio aos projetos. Ele sempre espera as
aprovacdes para agir em prol da comunidade. Por isso acho que nao
tem necessidades. (Jandaia do Sul 37 U)

N&o vejo necessidade na area da saude. A ambulancia esta sempre de
prontiddo. Quem reclama esta mentindo. (Cambira 18 U)

Nossa igreja usa bem pouco os servicos da saude, pouca coisa, uma
consulta, coisa outra (Bom Sucesso 5 U)

A falta de comunicacdo, de canais e mecanismos que favorecam a
responsividade também ¢é confirmada pelos 12,42% que nao souberam
identificar as necessidades de seu segmento. Outros 10,83% elencaram como
necessidade do segmento atividades que ndo se enquadram em nenhuma das
demais categorias como, por exemplo, a realizacdo de palestras e/ou trabalho

educativo junto a comunidade.

As respostas referentes a gestdo do trabalho foi preocupacdo de 8,47% dos
conselheiros. Nesta categoria mencionou-se a necessidade da implantacao de
um plano de cargos e salarios, contratagdo de profissionais devido a sobrecarga
de trabalho, um programa para atender a saude do trabalhador, entre outros.
Chama a atencéo que dos 15 respondentes, 09 autorreferiram-se representantes
dos trabalhadores, ou seja 60%. Embora a presente pesquisa tenha
demonstrado uma incongruéncia no que se refere aos mecanismos de

autorizacdo deste segmento especifico, fica claro que, ainda que nomeados
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pelos gestores para o exercicio da representacdo, autodenominaram-se como
representantes dos trabalhadores pela identificacdo das necessidades enquanto
trabalhadores do SUS.

Pode-se dizer que este imbroglio na representacdo em uma de suas facetas
pode interferir no processo de tomada de decisdo uma vez que o trabalhador
est4, de certa forma, comprometido com o gestor, que 0 nhomeou e a quem ele
presta contas e esta subordinado. Por outro lado, vincula-se as demandas da
categoria profissional, vividas em seu cotidiano, ainda que n&o tenha sido
escolhido por uma associagao ou entidade de classe no intuito de vocaliza-las e

inclui-las na pauta de discussdes dos conselhos.

A preocupacao com o repasse de recursos federais e estaduais, elencados como
uma necessidade foi apontada por apenas 5,8% dos conselheiros, dos quais
100% representam o segmento do gestor publico. O que demonstra certa
coeréncia entre a necessidade apontada e o segmento de representacdo uma
vez que cabe ao gestor a execucdo da politica de saude expressa nos planos
municipais, que deliberados pelo conselho estabelecem as prioridades mediante

0S quais a gestdo municipal sera avaliada.

Tabela 12 - Identificacdo das necessidades na politica de saude considerando os
segmentos que compdem os Conselhos Municipais de Salde da 162 RS —Gestéo

2010/2012
Necessidade Usuario Gestor Trabalhador | Prestador Nao

S soube

apontadas n % n % n % n % n %
Necessidades 30| 44,1 | 28| 41,2 3 4,4 6 8,8 1 1,5
relacionadas a
organizacao dos
servicos de satude
Necessidade de 0 0,0 9 100,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
recursos financeiros
Gestao 0 0,0 3 75,0 1 25,0 0 0,0 0 0,0
Gestio do trabalho 2 13,3 2 13,3 9 60,0 0 0,0 2 | 13,3
e recursos humanos
Segmento nao tem 17 | 53,1 7 21,9 5 15,6 2 6,3 1 3,1
necessidades
Outros 10 52,6 6 31,6 0 0,0 2 10,5 1 5,3
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Nao sabe 7 31,8 6 27,3 3 13,6 2 9,1 4 | 18,2

Nao respondeu 1 16,7 4 66,7 1 16,7 0 0,0 2 | 333

TOTAL 67| 37,9 | 65| 36,7 22 12,4 12 6,8 11| 6,2

Ao indagar se as necessidades apontadas pelo segmento sdo atendidas, apenas
11,86% afirmaram que nao. Entre os motivos apresentados, esta principalmente
a falta de recursos e repasses do governo estadual e federal. Todavia aparece
também questionamentos quanto a propria efetividade do conselho no
encaminhamento da politica de saude, assim como expressa as relacées de

poder que nele se estabelecem.

Quando a gente questiona eles falam que é falta de dinheiro, entédo
eles ja cortam a gente por ai. Mas se tiver uma unido dos conselheiros
acho que conseguimos sim. (Jandaia do Sul U 34)

Como nao tem conselho preparado é dificil agir sozinha (Grandes Rios
U 178)

N&o. Por falta de vontade das pessoas que trabalham na salde ou
medo de quem é superior. (Kaloré U 132)

Por outro lado, o fato de 88,14% afirmarem que as necessidades séo atendidas,
seja totalmente ou parcialmente, podem refletir a necessidade destes
representantes se autoafirmarem como tal, uma vez que entendem como parte
de suas funcbes atuar nas demandas da politica de salde, seja por meio da
prépria representacao ou do processo deliberativo. Desta forma, ao assumirem
gue o conselho ndo atende as necessidades do segmento e/ou da populacéo,
estaria colocando em questéo ndo s6 o seu papel como do préprio conselho. Por
esta razdo supde-se que tantos respondentes afirmaram que as necessidades

sdo atendidas.

Sendo assim, mais que as assertivas sobre a capacidade do conselho em
atender as necessidades identificadas, importa-nos compreender 0os motivos
pelos quais as fazem e especialmente na relacdo com a percepcao do tipo de
representacao politica exercida e compreendida no interior do conselho.

Mesmo afirmando que o Conselho Municipal atende as necessidades do

segmento, muitos ressaltaram a falta de recursos para justificar o atendimento
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apenas de forma parcial. Assim como aparecem também respostas que retratam
a dindmica dos conselhos, como por exemplo
As vezes sim, as vezes ndo. Eles enrolam, dizem que ndo da para

fazer, alegam também que ja estdo fazendo o certo e ndo mudam
(Apucarana, T 06)

Na medida do possivel sim, pois a palavra final € do prefeito. O prefeito
e 0 secretario sempre dao respostas as reivindicagées. Tem uma boa
resolutividade. (Novo Itacolomi, T 50)

A resposta sugere a presenca de grupos com maior forca para definir o que
seriam as prioridades, o que pode significar que a paridade numérica proposta
enquanto estratégia para equilibrar as forcas do conselho, ndo garante por sis6
a paridade na tomada de decisdo. Pressuposto este ja sugerido por Tatagiba
(2006), em pesquisa realizada com conselhos de saude, assisténcia social e dos

direitos da crianca e do adolescente,

O excerto abaixo d4 a entender uma relagdo mais responsiva no sentido de
conhecer e interagir com os representados, também pela via da representacao
ja que a interlocucdo ndo é com o bairro todo, mas sim com 0s representantes
dos bairros. O segundo e terceiro, ao contrario, revelam justamente a falta de
conexdo entre representados e representantes, Contudo, nas trés falas estéo
implicitas a importancia do conselheiro relacionar-se com os representados na
perspectiva de conhecer as demandas, opinides e dar voz a elas na esfera do

conselheiro.

Sao, porque procuram atender, vao atrds, principalmente quando é
passado para os presidentes dos bairros eles vdo atras procuram
atender (Jandaia 28 U)

Penso que porgue o pessoal da associacdo ndo tem muito interesse,
porque acho que se chamar o pessoal da salde vai. (Jandaia 2 U)

Sim, falta tempo em ir atras de informacdes do segmento que
represento, o servigo é corrido por trabalhar fora. (Grandes Rios P 176

A necessidade de um maior envolvimento da populacédo também é ressaltada
embora ndo haja alguma referéncia da existéncia ou ndo de canais e

mecanismos que favoregcam esta participacgao.
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Na maioria das vezes sim. Para aprovacao de um projeto ndo depende
apenas do conselho, também depende de outros fatores, como a maior
participacdo da populacado. (Califérnia G 90)

N&o é levado ao conselho, porém a secretaria na medida do possivel
tenta realizar as necessidades. (Faxinal T 110)

Mostra que apesar do conselho ser a esfera apropriada para a formulacao da
politica, o conselheiro sugere que algumas decisées ndo passam pelo conselho,
sendo viabilizadas diretamente pela secretaria. Pode-se afirmar que esta pratica
esvazia o conteudo da representacdo e o proposito destes novos arranjos, uma
vez que agindo diretamente faz do conselho apenas uma esfera de homologacéo

e, portanto, uma representacdo também esvaziada de sentido.

3.5.3 Responsividade em relacdo a sociedade.

No item 4.12 do formulario de entrevista foi perguntado aos representantes dos
segmentos se o conselho leva em consideracdo a opinido dos usuarios. Como
era de supor, a maioria dos respondentes afirmaram que sim, haja vista os
demais resultados ja apontados que indicam que os conselheiros compreendem
gue a relacdo entre representante e representado deva ser responsiva, além do
fato de ser esta uma resposta socialmente aceita. Por este fato, ndo foi calculado
a quantidade de respondentes que afirmaram levar em consideracao a opinido
dos usuarios e sim, enquanto indicador de responsividade, selecionou-se a
segunda parte deste item que questiona 0s motivos pelos quais os conselheiros
acreditam que a opinido dos usuarios seja importante no processo de formulacao

da politica.

Grande parte dos argumentos esta relacionado ao que Gurza Lavalle, Houtzger
e Castello (2006a) classificam como argumento de proximidade em que

Organizag®es civis enfatizam seu relacionamento com os beneficiarios,
invocando vinculos marcados pela cercania e horizontalidade como
demonstracdo de seu interesse e papel genuinos na qualidade de
representantes. A afirmacdo de tal proximidade assume
manifestacbes diversas: (...) empatia, ou 0 compromisso
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profundo com o beneficiario por afinidade, solidariedade e identificagao
real com seus problemas e necessidades. (GURZA LAVALLE,
HOUTZAGER e CASTELLO, 2006 a p. 51 e 52)

Sendo assim, as razfes aduzidas para considerar a opiniao da comunidade
dizem respeito principalmente ao compromisso que assumem diante de seus
problemas e necessidades.

Levam, eles sdo 50%, a participacao deles é importante por serem eles

que "usam" o0 SUS, eles que avaliam o atendimento, é fundamental a
participacéo deles (Apucarana T 06)

Sim. Porque tem muitas opinides e que sao até levadas a votacao,
encaminhadas. A importancia é que sdo 0s usuarios que sentem na
pele as deficiéncias, ele pode até ndo entender 0os processos, mas
sabe o0 que esta faltando. (Apucarana T 07)

acredita que sim. E importantissimo, ndo podemos cair no
egocentrismo, problemas individuais ndo podem ser levados em
consideragéo, a politica tem que ser para todos, o conselheiro tem que
estar atento a isso o0 que € bem comum e o que é bem préprio. (Jandaia
T 25)

Contudo, alguns entrevistados deixam implicita a auséncia ou insuficiéncia de
canais e mecanismos para expressdo da satisfagdo ou insatisfacdo da
comunidade em relacdo a execucédo da politica de saude de modo que utilizam
outros canais para vocalizacdo de seus desejos.
Sim, dentro do possivel. Na verdade os usuérios levam muito pouco
para o conselho, levam mais pra radio, pros vizinhos... Acho

importante, porque saberiamos quais sdo as necessidades. (Jandaia
G 26)

Neste mesmo municipio, um dos representantes dos usudrios sinaliza o
interesse da Secretaria de Saude em instituir canais capazes de identificar a
demanda da populagéo, como € o caso da ouvidoria. No entanto, remete a sua
insuficiéncia ja que assume a falta de vivéncia no sentido de levar em conta a
opinido dos usuarios.

N&o tive tempo de vivenciar isso ai, claro que sim, a prépria secretaria

implantou uma ouvidoria aberta a populagcdo, denunciar e dar
sugestdes (Jandaia U 31)
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Em suma, os indicadores de responsividade apresentados sugerem ndo haver
mecanismos necessarios e fluidos de comunicagdo entre representantes e
representados, sejam nha relacdo com 0 segmento especifico ou com a

sociedade geral.
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CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa investigou a representacao politica dos conselhos municipais de
saude da 162. Regional de Saude, j& que a literatura sobre os conselhos gestores
vem apontando processos desencadeados por estas inovacdes e que s&o

distintos da representacao politica tradicional.

Sendo assim, a ampliacéo da participacdo em esferas publicas cuja pratica utiliza
0s principios da representacao inaugura um debate que permite dizer que ha em

curso uma reconfiguracao da representacao politica.

A analise dos dados possibilitou-nos delinear algumas pistas para compreensao
da relacao existente entre participacao e representacédo. Apontam também para
a necessidade de aprofundamento no sentido de mensurar o grau de democracia
a partir da instituicdo e préatica dos canais para vocalizacdo e encaminhamento

de preferéncias dos representados.

Diante deste movimento, focamos neste estudo trés dimensdes da
representacdo enquanto fundamentais para o exercicio da democracia, que
versam sobre o0s procedimentos de autorizagdo, a responsividade e a

accountability entre representantes e representados.

Com relagdo a primeira dimensédo, a pesquisa mostrou que ha disparidade na
composicdo dos conselhos segundo legislagdo que prevé a paridade dos
usuarios em relacédo ao conjunto dos segmentos. Assim, verificou-se, na maioria
dos municipios, uma representacdo governamental acima do previsto e uma

representacdo dos usuarios abaixo dos 50% instituidos em lei.

Também revelou uma contradicdo entre quem o conselheiro diz que representa
e o0s procedimentos de autorizacdo, uma vez que se fizeram presentes
representantes do segmento dos usuarios e trabalhadores da saude indicados
pelos gestores governamentais da politica. Além disso, muitos conselheiros nao
souberam identificar nem o segmento que representam e nem a forma como

chegaram ao conselho.
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A pesquisa demonstrou que esta inconsisténcia ndo se explica pelas variaveis
da escolaridade ou expertise de participacao adquirida em mandatos anteriores,
uma vez que os conselhos apresentaram uma alta escolaridade e a quantidade
de participacdo ndo foi suficiente para compreender os motivos das
incongruéncias apresentadas. Nossos dados mostraram que esta inconsisténcia
€ mais frequente em municipios pequenos sugerindo que pode haver uma
relacdo entre o porte do municipio e & forma como a representacéo conselhista
acontece. E presumivel que a incongruéncia esteja relacionada as dificuldades
destes se adaptarem as exigéncias legais diante de uma complexidade social
diversa da apresentada em municipios maiores, o baixo grau de associativismo,

entre outros, algo a ser explorado em outras pesquisas.

A accountability apareceu na perspectiva de forma de controle e incidéncia sobre
0 poder publico e aparato administrativo, exercido mediante praticas de
representacdo, considerando que os conselheiros apontam o controle social
como uma de suas principais fungdes, controle este exercido principalmente
mediante a fiscalizacdo de contas publicas e da qualidade dos servicos
prestados a populacao.

Os mecanismos de accountability também ficam comprometidos ja que parte dos
representantes ndo sabe quem representam, ou ainda se dizem representantes
de toda sociedade em nome do bem comum. Esta concepcdo pode mascarar
contradicbes entre as forcas presentes no interior dos conselhos e dificultar

formas de prestacédo de contas de seus atos com o0 segmento representado.

Quanto aos mecanismos para a responsividade, parece haver um hiato na
comunicacdo entre representantes e representados. Além disso, as
discrepancias entre quem o conselheiro se diz representar, 0o método de escolha
e a dificuldade destes em identificarem o segmento que representam, dificultam
ainda mais a democratizagdo das informacdes. Embora reconhecam a
necessidade de uma atuagdo responsiva ndo ha a indicacdo de que nos
conselhos estudados existam mecanismos e canais de comunicacdo que
permitam a identificacdo das demandas e preferéncias dos segmentos
representados e mais uma vez o discurso do bem comum aparece como

planificador dos desejos de toda sociedade.
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Por fim, os dados aqui analisados indicam que, apos os 20 anos da presenca
dos conselhos gestores na operacionalizagdo da politica de saude, ainda h&
muito a problematizar para compreender o que chamamos aqui de imbroglio da
representacdo conselhista - quem o conselheiro se diz representar, quem o
indicou para o exercicio da representacdo e quem ele representa de jure e de

facto - e sua relacdo com uma politica accountable e responsiva.
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ANEXO 1 — Formulario de Entrevista

FACULDADE ESTADUAL DE CIENCIAS ECONOMICAS DE APUCARANA —FECEA
PROGRAMA UNIVERSIDADE SEM FRONTEIRAS — UGF/SETI
Subprograma Ac¢des de apoio a Saude
Projeto de Extensdo Universitaria:

“Participacao e Controle Social na Saude: intervengdo para consolidagdo e
fortalecimento dos conselhos Municipais de Saude”

FORMULARIO DE ENTREVISTAS COM CONSELHEIROS MUNICIPAIS DE SAUDE

Entrevistador:
Data: / / / Horario: inicio: : até as :

1 DADOS DE IDENTIFICACAO

1.1 Nome:
1.2 Idade
1.3 Sexo

1.4 Estado Civil

1.5 Grau de escolaridade

1.6

1.7 Profissao

1.8 Ocupagao

1.9 Carga hordria de Trabalho semanal

1.10 Religidao

1.11 Cor dapele

1.12 Residente no municipio ( )sim () ndo. Ha quanto tempo?

2 PROCESSO DE ESCOLHA DO CONSELHEIRO MUNICIPAL
DE SAUDE

2.1 Como soube da existéncia do conselho Municipal de Saude do seu Municipio?

2.2 J4 foi Conselheiro Municipal de Saude?

2.3 Qual seu histdrico de atuacdo no Conselho Municipal de Saude?

24 Como foi a sua escolha por parte da instituicdo/érgdo publico para ser
representante no conselho Municipal de Saide/ Como se tornou conselheiro
municipal de saude?

2.5 Qual entidade representa?

2.6 Como foi o processo de escolha dos conselheiros municipais de saude?

3 REUNIOES DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

31 Qual a periodicidade das reunides do CMS e onde elas ocorrem?
3.2 Qual o tempo médio de duragdo das reunioes?

33 Quem mais fala durante as reunides? Por qué?

34 Quais os assuntos mais comuns discutidos nas reunides?
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3.5 Quais os assuntos que mais geram polémica ou debate nasreuniGes?

3.6 Existe pauta de reunidao? Quem elabora?

3.7 Todos os conselheiros participam das reunides?

3.8 O horario das reunides é adequado? O que deveria ser levado em consideracao
ao agendar horario/

3.9 E Realizada ata durante as reunides? Quando sdo assinadas as atas?

3.10 Vocé recebe com antecedéncia a pauta e o material de apoio asreunides?

4 CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE E ATRIBUICOES DOS
CONSELHEIROS

41 Quais os poderes do CMS?

4.2 Quais as fungdes dos conselheiros municipais de saude?

43 As decisdoes do CMS levam em consideracdo as necessidades da comunidade?
Por qué?

4.4  Vocé discute coma s pessoas que compdem o segmento que vocé representa as
proposta que deverdo ser incluidas no orcamento?

45 Quais S3do as principais necessidades do segmento que vocérepresenta?

4.6 Essas necessidades sdo atendidas? Por qué?

47 Quais sao as dificuldades encontradas na atuacdo do conselheiro?

4.8 Vocé sente falta de informacgdes que ajudem a melhorar seu desempenho
como Conselheiro? Quais?

49 O seu CMS costuma analisar os documentos oficiais em grupo, nas sessoes
ordinarias ou fora delas?

410 Vocé ja experimentou pedir ajuda a outros profissionais que tem mais
experiéncia, na hora de analisar os documentos?

411 Como é que os documentos produzidos pela Secretaria de Saude chegam as
maos dos Conselheiros, no seu Municipio?

412 Os conselheiros levam em consideracdo a opinido dos usudrios? Qual a
importancia da participacdo dos usuarios na politica de saide municipal?

4.13 Quais as dificuldades encontradas pelos conselheiros relacionadas a conciliar o
tempo de atividade profissional com a atua¢cdo no CMS?

4.14 Como vocé percebe o papel do CMS diante das delibera¢cdes apontadas nas
Conferéncias?

5 POLITICA DE SAUDE

5.1 Vocé acha que os servicos publicos de saude do seu municipio atendemas
necessidades da populagdo?

5.2 O numero de profissionais de saude é suficiente para atender a populagao
usuaria no seu municipio? Em que area ha mais caréncia de profissionais de
saude?

5.3 Vocé acha que um CMS atuante pode melhorar a vida da populacdo? Porqué?

54 Como vocé percebe a politica de saude?

5.5 Qual a sua visdo sobre o CMS?

5.6 Tem algum conhecimentos sobre as legislacGes na area da saude? Quais?
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5.7 As decisdes do CMS vao de encontro a garantia dos direitos da saude da
populagdao?
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ANEXO 2 - Parecer do Conselho de ética em pesquisa

Protocolo CETi-FAP Parecer n° 304/2010

Titulo: Participagdo e controle social na saude: Interveng¢do para consolidagdo e
fortalecimento dos Conselhos Municipais de Satide

Pesquisador(a): Antdnio Marcos Dorigéo

Orientador!a!: Mestre Daniela Castamann

Relatério final apreciado: APROVADO
——

Situagio do Projeto: Em andamento

Consideragdes e Parecer

De acordo com a Resolugéo 196/96 do Conselho Nacional de Saude e Ministério
da Satde (CNS/MS) e complementares e, ainda o Regulamento do Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da Faculdade de Apucarana (FAP), este projeto foi apreciado
pelos membros do CETi - FAP, e obteve parecer APROVADO, ou seja, considerado como
aceitavel para o desenvolvimento da pesquisa proposta.

Porém, faz-se necesséria apresentagio de RELATORIO SEMESTRAL, até o
término da pesquisa e, apés 0 RELATORIO FINAL, acrescido dos TERMOS DE
CONSENTIMENTOS LIVRE E ESCLARECIDO dos sujeitos de pesquisa,

devidamente assinados.

E o parecer

Apucarana 30 de Margo de 2010.

Professora

Emisséo de 2* Via em: 10 de Fevereiro de 2012

Parecer emitido na 41* Reuniio Ordinaria

Faculdade de Apucarana—Rua Osvaldo de Oliveira-600 Jardim Flamingos
FAX: (0xx43) 3033 8900 — CEP: 86811-500 — Apucarana - PR - ceti@fap.com..br
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ANEXO 3 — Termo de consentimento livre e esclarecido

Governo do Estado do Parana
Secretaria de Estado da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior
Faculdade Estadual de Ciéncias Econémicas de Apucarana
Criada pelo Decreto n.° 26.298, publicada no D.O.U. em05/07/1960
Avenida Minas Gerais, n2. 5021. — Fone/Fax Oxx 43 3423-7277 — CEP 86800-970 — Apucarana —PR.
E-mail: fecea@fecea.br

TECNOLOGIA E ENSINO SUPERIOR

f R .
# S E ) A Setl SECRETARIA DE ESTADO DA CIENCIA,

uniyersidade
semfronteiras

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE EESCLARECIDO
Para entrevista a ser aplicada com os Conselheiros Municipais de Salde

Vocé esta sendo convidado (a) para participar do Projeto “Participacido e Controle Social na
Saude: Intervencdo para consolidacdo e fortalecimento dos Conselhos Municipais de Satdde”,
desenvolvido pelo Projeto de Extensdo Universitaria, pertencente ao Programa Universidade Sem
Fronteiras — Subprograma de AcOes de Apoio a Salde, vinculado a Faculdade Estadual de Ciéncias
Econdmicas (FECEA) e a Secretaria de Estado da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior (SETI), do Estado
do Parand. O projeto esta sob Coordenacao da Msc. Prof 2. Daniela Castamann e do Professor Orientador
Msc. Antonio Marcos Dorigéo.

Sua participacdo ndo é obrigatoria e a qualquer momento vocé pode desistir de participar e retirar
seu consentimento. Sua recusa ndo trara nenhum prejuizo em sua relagdo com os pesquisadores ou com a
FECEA.

Este projeto tem como objetivo principal fortalecer e consolidar a atuagcdo dos Conselhos
Municipais de Satde em cidades do Vale do Ivai, possibilitando a participagdo ativa e controle social dos
membros na formulacdo de politicas publicas de saude. Conhecer e analisar perfil socio-cultural e o nivel
de conhecimento dos conselheiros sobre suas fung@es, visando identificar e analisar as estratégias adotadas
pelos Conselhos de Salde no processo de controle social e diagnosticar as demandas e prioridades para
treinamento, aplicando cursos de formacéo para os conselheiros.

Sua participagdo nesta pesquisa consistira em responder uma entrevista sobre: perfil, processo
de escolha e atribuigdes dos conselheiros municipais de sadde e sobre a politica nacional de saude, o qual
¢ imprescindivel que vocé responda sinceramente. Vocé podera a qualquer momento desistir da pesquisa,
ndo Ihe acarretando nenhum prejuizo, contudo contribuird para o levantamento do diagndstico sobre o0s
Conselhos Municipais de Salde, possibilitando com este estudo planejarmos o Curso de Capacitagdo para
os Conselheiros Municipais de Salde, que tem como objetivo fortalecer a participacéo e controle social,
visando melhorar os servicos de salide nos municipios participantes no Projeto, na garantia do acesso do
direito a saude.

Os participantes ndo obterdo nenhum privilégio ou dnus na participacdo desta pesquisa.

As informac0es obtidas através da pesquisa serdo confidencias e asseguramos o sigilo sobre
sua participacdo. Solicitamos sua autorizacdo para trabalharmos com os dados obtidos, podendo
referencia-los no trabalho. Porém estes dados ndo serdo divulgados de forma a possibilitar sua
identificacéo.

Vocé receberd uma cépia deste termo onde consta o telefone e endereco do coordenador e
orientador, podendo tirar suas davidas sobre a pesquisa e sua participacao, agoraou qualquer momento.
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Daniela Castamann

Professora do Curso de Servigo Social da Faculdade de
Ciéncias EconGmicas de Apucarana (FECEA)

Avenida Minas Gerais, 5021, Apucarana — PR

CEP; 86800-970

Telefone/Fax: (43) 3423 - 7277

e_mail: danideon@pop.com.br

Antonio Marcos Dorigdo

Professor do Departamento de Ciéncias
Humanas da Faculdade de Ciéncias Econémicas de
Apucarana (FECEA)

Avenida Minas Gerais, 5021, Apucarana — PR

CEP; 86800-970

Telefone/Fax: (43) 3423 -7277

e-mail: dorigao@fecea.br

Declaro que entendi os objetivos e beneficios de minha participacéo na pesquisa e concordo em

particular.

Sujeito da pesquisa: _

Sujeito da pesquisa

Data:_ / /2010

115


mailto:danideon@pop.com.br
mailto:dorigao@fecea.br

APENDICE
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APENDICE

CATEGORIAS DE ANALISE

2.2 Jafoi Conselheiro Municipal de Saude?

1. Primeiravez
2. Duas vezes ou mais
3. Ja foi conselheiro, mas de outra politica ou de outro municipio

2.4 Como foi a sua escolha por parte da instituicao/6rgdo publico para
ser representante no Conselho Municipal de Saude? Como se tornou

conselheiro municipal de saude?

Indicag&o do Gestor

Indicacdo da entidade/consenso na entidade

Eleicdo na entidade

N&o especificou (relata que foi por convite mas nao esclarece por parte
de quem)/ Nao sabe

5. Escolhido em conferéncia ou pré-conferéncia (no entanto nao deixou
claro como foi escolhido pela entidade para participar desta)

HownNPE

2.5 Qual entidade representa?

1. G - Gestor — Representante governamental da politica de saude ou de
outra politica (nos conselhos é comum a participacdo de representantes
da politica da Educacéao.

2. T -—Trabalhador

3. U= Usuério
4. P — Prestador (Organizacdes de direito privado que prestam servi¢cos ao
SUS)

5. NA&o soube identificar o seguimento (teve davidas ao responder ou
elencou mais de um)
6. Nao respondeu

A escolhal/indicagcdo do conselheiro corresponde com as formas adotadas
para aselecdo dos representantes? (Segmento do Gestor é feito por indicacéo
do responsavel pela pasta ou chefe do poder executivo. Os demais seguimentos
— Usuérios, trabalhadores e prestadores podem ser selecionados por indicagédo
da entidade, eleicdo, consenso ou ainda formas combinadas de autorizacéo.
Portanto, se diz que representa o segmento dos trabalhadores e foi indicado pelo
gestor hd uma incongruéncia)
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2.6

4.2

Corresponde
N&o Corresponde

Como foi o processo de escolha dos conselheiros municipais de

saude?

Foram eleitas as entidades na conferéncia, posteriormente cd entidade

escolheu/indica o conselheiro
N&o sabe, ndo participou do processo.
Indicacdo governamental

Convite as entidades e apresentados na conferéncia

Quais as fun¢bes dos conselheiros municipais de saude?

Bloco 1 — Controle Social

Fiscalizar/nao especificou o que
Fiscalizar os servicos de saude
Fiscalizar as contas

Analisar as contas, processos de licitacdo, aplicacéo de verbas

Acompanhar o trabalho que envolve a saude
Denunciar problemas no atendimento

Bloco 2 — Representacao -

Trazer demandas da comunidade para serem resolvidas
Trazer demandas do segmento

Defender a classe que representa

Representar sua entidade e 0s seus interesses
Defender interesses dos usuarios

Trabalhar em prol da sociedade

Bloco 3 — Processo deliberativo — Formulag&o da politica

Aprovar/desaprovar Nao especificou o que
Intervir/Propor acdes de saude

Tomada de deciséo de assuntos referentes a saude
Deliberar

Apresentar projetos na area da saude

Votar

Participar das reunides
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4. Bloco 4 — Outros
Orientacéo, palestras,
Vacinacao, visitas nas casas
5. Bloco 5 — Desconhecimento das fungdes

N&o sabe

4.3 As decisfes do CMS levam em consideragcdo as necessidades da
comunidade? Por qué?

1.Sim
Por que?
1.1 Porque este é o papel do conselho
1.2 Porque o conselho € o porta voz da populagédo/representam a

comunidade

1.3 Prioriza a necessidade da populagao usuaria
1.4 Porque sao representantes de entidades sociais e bairros
1.5 Porque tudo é discutido e decidido na reunido
1.6 Por ser um municipio pequeno é mais facil visualizar os problemas

2. Nao
2.1 porque levam em consideragéo necessidades individuais
2.2 porgue ndo ha comunicacéo entre comunidade e conselho
2.3 porgue faltam recursos
2.4 porque tudo chega pronto s6 pra aprovar (de cima pra baixo) pq os
conselheiros sdo vaquinha de presépio.

3. Em parte

3.1 porque teria que reunir mais a comunidade para levantar a demanda
3.2 Sociedade nao faz sua parte, ndo ha participacéo social
3.3 porgue nédo tem recurso para tudo

4. Nao soube responder
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4.4 Vocé discute com as pessoas que compdem o0 segmento que vocé
representa as propostas que deverao ser incluidas no orcamento?

Sim

N&o

N&o discute o orcamento, mas discute outros assuntos
Discute as vezes

N&o soube responder

O debate s6 foi realizado com outros delegados da entidade por ocasiao
da conferéncia municipal que acontece a cada 2 anos.

ok wbdrE

4.5 Quais sao as principais necessidades do segmento que vocé

representa?

Acesso a servigos de saude (consultas, exames, medicamentos, melhora no

fluxo de atendimento, especialidades, falta de profissionais em

Saude do trabalhador

Remuneracao salarial adequada/ Plano de cargos

Respaldo do gestor

Mais recursos do governo estadual e federal (Gestor g respondeu)

Meu segmento n&o necessita muita coisa

Necessitam conhecer melhor como funciona o sistema de saude

Maior integracdo com outras politicas

Melhores condicdes de trabalho (sala adequada)

N&o sabe

Apoio psicoldgico

Apoio governamental a instituicdo (recursos)

N&o tem necessidade

Palestras educativas

A maioria do meu segmento tem plano de salde, ndo usa o0 Sus portanto ndo
tem necessidade (Maud)

4.6 Essas necessidades séo atendidas? Por que?
1. Sim
Porque o conselho exerce seu papel cobrando que os servigos sejam
realizados
Porque no conselho se estabelece as prioridades
Porque a secretaria de saude faz um bom trabalho
Porque tem um sistema de saude bom na cidade

Porque pastoral e centro de saude andam juntos
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Falta tempo para ir atras de informacfes de segmento que represento
2. Naéo
Porque ha ma distribuicdo de servi¢os e recursos
A estrutura da saude nédo permite
Por falta de cobranca mais rigida
N&o sabe explicar
Por falta de recursos ou por ndo poder entrar no orcamento
Pela falta de profissionais médicos na cidade
Porque nao sao discutidas
A demanda € pequena
N&o sabe explicar
Por falta de vontade de quem trabalha na saude
Conselho despreparado
3. Parcialmente
Porque o 6rgao gestor ndo corresponde as necessidades
Requer tempo
O governo federal ndo repassa recursos
Porque os prefeitos ndo dao a contrapartida
Por falta de recursos
Falta recursos humanos
Por questdes e interesses politicos
Falta maior participacdo da populacao
As minhas séo, dos outros ndo, porqgue sabem que eu brigo
A pessoa tem que se humilhar pra conseguir alguma coisa
Tem casos em que foge da alcada do conselho ou da secretaria
Porque tudo tem que ser via projetos
Foi colocado no plano de saude
S6 quando é urgente
4. Nao sabe responder
N&o sabe responder porque depende dos chefes.
5. Na&o respondeu
resposta em branco

4.12 Os conselheiros levam em consideracdo a opinido dos usuérios?
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3. NEM SEMPRE

Qual aimportancia da participacdo dos usuérios na politica de saude
municipal?

Sim, para conhecimento de um direito que ja esta garantido

Sim, para que os usuarios mostrem aos conselheiros o que estao precisando
Sim, para que haja um trabalho mais coeso e elucidativo

Sim, por ter 50% de participacao e porque sao eles que “usam” o0 Sus

Sim, porque 0s usuarios sentem na pele as necessidades. Porque eles é que
sabem o que precisa. (Responsividade)

Parcialmente, a participacao foi um ganho no sentido dos gestores prestarem
contas (seria accountability?)

N&o. Os usuarios ndo estédo preparados para brigar por seus direitos
Populacao néo quer participar mas quer direitos

N&o levam

A participagdo da comunidade pode influenciar na politica de saude
Tem coisas que 0s usuarios pedem que € demais, eles ndo entendem nada.
Participacdo fundamental para o desenvolvimento da saude

As cobrancas podem ajudar a melhorar a satude

Levam as queixas

Uma questéo de economia de dinheiro da saude

A participagdo do usuario fortalece o conselho

Para saber de seus deveres e direitos

A participagao ajuda atingir os objetivos

N&o soube responder
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A participacdo da pop nao tem importancia

E importante mas n&o da pra participar porque as reunides sdo em horario de
trabalho

LEGENDA DOS MUNICIPIOS PARA FINS DE LOCALIZACAO EM TABELA
DO EXCEL

Apucarana
Jandaia do Sul
Novo Itacolomi
Bom sucesso
Borrazopolis
Califérnia
Cambira
Faxinal

. Grandes Rios
10.Kaloré
11.Marumbi
12.Maua da Serra
13.Rio Bom.

©ooNoe Ok~ wdPE
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