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RESUMO

Esta é uma obra de revisao bibliografica sobre o tema de articulacéo territorial para o tema da
salde. Foram determinados os temas ligados ao territorio, tais como urbanizacdo, articulacao
territorial e formas de organizacdo para a gestdo da salde publica regional como o0s
Consorcios Intermunicipais Publicos (CIP). Ac¢des como o Pacto pela Saide o tema da
regionalizacdo da salde estd ainda mais forte sob as decisdes pactuadas. Comissdes
Intergestoras Bipartite (CIB) tém unido municipios e estados federativos para a gestdo da
saide. Com o apoio da Unido, as decisdes regionalmente pactuadas tém prioridade ao
recebimento de recursos por Consoércios Intermunicipais Publicos (CIP). Atuando de forma
especifica para a saude, os Consorcios Intermunicipais de Saude (CIS) sdo alternativa pratica
para resolucao de problemas da area.

Palavras-chave: Consorcios de Saude; Gestdo Clinica; Planejamento Hospitalar; Salde
Publica; Sistema Unico de Saude.



D, DE 03 a 06 DE NOVEMBRO DE 2020 (EDICAOQ ONLINE)

IV EIGEDIN 2020 IV ENCONTRO INTERNACIONAL DE GESTAO, DESENVOLVIMENTO E INOVACAO

1 INTRODUCAO

O Pacto pela Saude ocorre envolvendo o Ministério da Saude (MS), Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude e o Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(Brasil, 2010). Esse Pacto é desdobrado em trés componentes: Pacto pela Vida: atencdo as
prioridades de atendimento a todos os cidaddos brasileiros; Pacto em Defesa do Sistema
Unico de Satde (SUS): envolvendo as diretrizes e as ages necessarias para 0 SUS; Pacto pela
Gestdo: processos contributivos para “descentralizagdo, regionalizacdo, financiamento,
planejamento, Programacdo Pactuada e Integrada (PPI), regulacdo, participacdo social e
gestao do trabalho e da educacao na satde” (Brasil, 2006a, p. 13).

Os investimentos, integrados com Planos Diretores de Regionalizagdo e de
Investimentos, passam a ser distribuidos por seis blocos diferentes: Atencdo; Assisténcia
Basica, de Média e de Alta Complexidade; Vigilancia em Saude; Assisténcia Farmacéutica;
Gestdo do SUS; Investimentos em Saude (Brasil, 2006b). O SUS foi implantado a partir de
1988 como desdobramento da Constituicdo Federal promulgada no mesmo ano, o que
possibilitou a territorializacdo do sistema de saude para todos os cidadaos brasileiros. O novo
sistema permitiu a descentralizacdo da gestdo da salde da Unido para os Estados e para 0s
Municipios (Brasil, 2014c). O MS, por meio da Secretaria de Atencdo a Salde e da Diretoria
de Articulacdo de Redes de Atencdo a Saude, busca unificar e integrar a gestdo seguindo o
Pacto pela Satude com o Programa Mais Saude. O Programa busca a integracdo tripartite pela
organizacdo de “redes regionalizadas de aten¢do a satde” (Brasil, 2008, p. 6). Estas redes
cumprem papel semelhante as redes de poder socioterritoriais (Dallabrida; Becker, 2003),
operando no campo da politica pablica de salde.

As redes regionalizadas de atengdo buscam melhorar o cenario de “desafios
estruturais” do SUS e sdo divididas, de forma tripartite, por varios “elementos de
fragmentacdo do sistema” (Brasil, 2008, p. 7). Esses elementos podem fornecer apoio para o
Pacto pela Saude por valorizar a unidade do municipio ou para o eventual consércio
intermunicipal, que atenda a populagao por “amplas bases territoriais” (Brasil, 2008, p. 14),
considerando a: “regionalizagdo como estratégia de construcdo de sistemas integrados de
saude” (Brasil, 2008, p. 15). A integracao regionalizada ocorre pela articulagdo dos recursos
do espaco regional para o Pacto pela Saude.

O compartilhamento de recursos humanos, financeiros, estruturais e de producdo
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constitui parte de uma: “articulacdo funcional e sistémica” e “organizagdo e¢ gestdo em rede”

(Brasil, 2008, p. 19-20). Para a Rede Regionalizada de Atencdo a Salde é seguido como
diretriz 0 Modelo de Cogestao e de Governanca do SUS, cujos elementos: “nas regides sao os
Colegiados de Gestdo Regional e nas macrorregides os Colegiados Macrorregionais ou as
ComissBes Intergestoras Bipartite (CIB) com suas Camaras Técnicas e coordenacOes
executivas” (Brasil, 2008, p. 36).

A governanga regionalizada por consorcios ¢ uma alternativa com “instrumentos de
busca por maior flexibilidade e economicidade” (Brasil, 2008, p. 11). A atuacdo das CIB
regionais é seguida, por meio do PPI, determinando a articulacdo de cada ator envolvido de
acordo com o Plano Diretor de Investimentos da unidade federativa.

Pela lei 8080, de 19 de setembro de 1990, permitiu-se que fossem criados “consoércios
administrativos intermunicipais” pelo SUS (Brasil, 1990). Consorcios Intermunicipais de
Saude (CIS) ttm modelos de governanca especializados na atencdo a salde. Os CIS sédo
criados a partir de uma visao regionalizada do SUS e do compartilhamento de recursos para
cumprir o Pacto pela Salde, por meio do Pacto pela Gestdo, pela descentralizacdo do sistema.
Os CIS estdo sob as responsabilidades dos gestores tripartite do SUS, incluindo a Diretoria
Regional de Saude do espaco regional (Neves & Ribeiro, 2006) que regula, controla, avalia e
presta auditoria. De acordo com o estudo de Nicoletto, Cordoni e Costa (2005), os CIS séo
importantes para os profissionais médicos especializados compartilharem e contribuem para a
gestdo do SUS. Um estudo anterior do Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA)
destaca que a descentralizacdo reforca a relevancia do consorciamento (Teixeira, Dowell &
Bugarin, 2002).

O artigo ora apresentado tem o objetivo de apresentar uma revisdo da literatura sobre
articulacdo territorial para a salde. A discussdo inicia com a definicdo de territério
(Fernandes, 2005); de articulagéo territorial (Dallabrida, 2007); e, por fim, a apresentagéo do

consorcio intermunicipal publico e o Sistema Unico de Saude (SUS).
2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
Os temas apresentados seguem dos conceitos até a aplicacdo. Se destaca o territorio e

suas caracteristicas que determinam o perfil dos atores ocupantes e se movimentam por uma

articulacdo territorial. Um dos exemplos de formalizacéo dessa articulagdo entre cidades com
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o fim de contribuir para a gestdo publica de uma regido é o consércio intermunicipal publico,

que podem desenvolver areas especificas como a salde e integrar o Sistema Unico de Satde
(SUS).

3 RESULTADOS

A governanca territorial ocorre pela articulacdo de atores locais e é exercida em
territorios ou em regides que sdo espacos, geograficamente, divididos (Fernandes, 2005). Os
governos municipais e as estruturas de governanca territorial sdo atores que se articulam nos
territorios mediante as redes de poder, de blocos e de pactos para a concertacdo social

regional, por meio de redes socioterritoriais (Dallabrida & Becker, 2003; Bandeira, 2000).

3.1 DO TERRITORIO A ARTICULACAO TERRITORIAL

Fernandes (2005, p. 28) aborda territorio, regido e local como “espagos geograficos”,
estudados, para além do conceito geografico, quando destacados seus problemas. A
governanca territorial é definida como:

exercicio do poder e autoridade para gerenciar um pais ou regiao,
compreendendo 0S mecanismos, processos e instituicdes por meio dos
quais os cidaddos e grupos articulam seus interesses a partir de
consensos minimos (Dallabrida & Becker, 2003, p. 73).

A governanga territorial depende de aspectos socioterritoriais para fortalecer o
territorio: redes de poder, blocos e pactos articulados por diferentes atores com fim de
desenvolvimento local (Dallabrida & Becker, 2003). Redes acontecem no territdrio com o0s
atores como governo, empresas ¢ todos os envolvidos “da sociedade civil no processo de
desenvolvimento” (Bandeira, 2000, p. 39). As sociedades e os territorios podem se organizar a
partir dos interesses dos atores. Quando 0s interesses s&0 comuns OCOrrem CONSensos e se
formam redes de poder socioterritoriais. A concertacéo regional sucede pelo consenso coletivo
ocorrido a cada Agéncia ou Conselho Municipal de Desenvolvimento. As liderangas da
concertacdo se organizam num bloco territorial em que se estrutura a concertagdo social
regional.

A concertacdo social regional pode se completar, por meio de Agéncias ou Conselhos
Regionais de Desenvolvimento, para alcangar o consenso regional. Somente, a partir desse
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ambito regional acontece o contrato social, pacto territorial ou socioterritorial, trata-se de “um

acordo entre os atores publicos e privados que permite identificar as acfes de natureza diversa
que facilitam a promog¢ao do desenvolvimento local integrado” (Vazquez—Barquero, 2000, p.
15).

O pacto territorial também é chamado de projeto politico para o desenvolvimento local
ou regional. Somente, um acordo comum entre o0s atores pode organizar 0 poder
representativamente. As estruturas de poder, quando verdadeiramente democraticas, buscam
representar a sociedade em nivel internacional, nacional, estadual e regional. As estruturas de
poder regional sdo organizadas como macrorregionais tanto pelo conjunto de estados como
unidades federativas ou como conjunto de cidades de um estado.

Diante do desafio de dissociar o modelo de gestdo metropolitana no Brasil do regime
militar, quando gerou bons resultados, esse estava estadualizado, o que impedia a
coordenacao de programas e integracdo de recursos. Agora esta sendo considerado a nivel
nacional e ultrapassando o planejamento com ministérios, Lei dos Consércios Publicos e o
Comité de Articulacdo e Pactuacdo Federativa (CAF), aumentando o acesso a fundos para
execucdo de programas (Klink, 2009).

Quando os fatos de um determinado local influenciam um territério e ha a necessidade
de uma estrutura administrativa representativa desse territorio diferentes atores podem se
articular para formar a chamada governanga territorial. Dentre os atores estdo estruturas de
governanca territorial, governo federal, estadual e municipal e demais organizacdes, que
podem contribuir para solucionais os problemas publicos, como conselhos, associacbes e
organizagdes ndo governamentais. Sobre os niveis local, territorial e regional, “o qualificativo
Hterritorial® abarca todas estas dimensdes” (Dallabrida, 2007, p. 47). O bloco, o pacto, a
gestdo e a rede de poder formam a governanca territorial.

Os pontos da governanca territorial acontecem a partir da articulagéo territorial entre
atores, também chamada de associativismo territorial ou articulacdo federativa. As acles
articuladas e coordenadas compdem a “dinamica” territorial com o fim do desenvolvimento
pelos atores (Dallabrida, 2007). Os meios que possibilitam a articulagdo entre atores séo
chamados de “mecanismos” que podem ocorrer informalmente ou formalmente. O modelo
brasileiro mais importante de articulagdo territorial € o consoércio publico (Abrucio, Franzese
& Sano, 2013).
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3.2 ESPACO GEOGRAFICO

O presente tépico compreende o conceito de territorio e o desenvolvimento local e
territorial, por meio de cenarios, considerando a urbanizacdo brasileira, a formacdo de
metrépoles e regides metropolitanas com o crescimento acelerado das cidades. O
desenvolvimento local caracterizado por dimensdes e o desenvolvimento territorial
caracterizado por objetivos introduzem as diferentes formas de articulacdo territorial, como
para a area de salde, tratadas posteriormente.

O espaco geogréafico social materializa a convivéncia entre seres humanos (Fernandes,
2005). Agora esse espaco pode ser distinguido, dentre outras formas, como local, territorial e
regional. O espaco local envolve as caracteristicas individuais das pessoas que vivem num
determinado espaco geografico, como qualidade de vida, educacdo, saude (Buarque, 1999). O
desenvolvimento local é caracterizado por trés dimensdes (Oliveira, 2001):

— Historicidade: de acordo com o capitalismo, a periferia tende a ter, ainda mais,

subdesenvolvimento do que os grandes centros durante o decorrer do tempo;

— Cidadania: pelo que tange a autonomia e aos direitos sociais dos cidaddos de

contribuir com a gestdo do local;

— Universalidade: contextualizar o local de acordo com os direitos universais

possibilitando o apoio de organizagdes internacionais.

O espaco como territorio envolve os resultados das interaces dos individuos como o
esforco conjunto por organizacdes privadas, publicas ou do terceiro setor (Abramovay, 2003).
O desenvolvimento territorial tem o0s seguintes objetivos (Boisier, 1996):

— Desenvolvimento individual dos atores (diversos publicos de interesse) do territorio;

— Desenvolvimento em conjunto constante dos atores para o desenvolvimento do

territorio;

— Articulacdo dindmica entre atores do territorio.

A articulacdo territorial ocorre a partir do desenvolvimento individual até a acao
conjunta, dindmica e organizada na regido. O espaco regional é caracterizado pelo
deslocamento de pessoas para realizar os mais diversos tipos de interagcGes ou qualquer outro
objetivo (Villaga, 1998). O desenvolvimento regional pode ocorrer a partir de trés cenarios
(Boisier, 1996):

— Cenério contextual: frente a panoramas interno e externo as suas possibilidades,

respectivamente, econémicas e politicas;
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— Cenario estratégico: nova configuracdo com regifes pivotais, ou pequenas, gque

podem se associar com outras regifes, caracterizando as associativas, que podem

interagir com outras, eletronicamente, formando as regides virtuais;

— Cenério politico: novas funcBes dos governos, de acordo com a gestdo politica,

negociando com os diversos grupos de interesse, conforme a animacdo social,

administrando a sinergia com a sociedade e mediando a divulgacao de informacdes.

Um dos territorios existentes corresponde ao Municipio que se organiza com outras
cidades de modo a descentralizar problemas a serem resolvidos pelo Estado e pelo Estado—
Nacdo. Essa vinculacdo entre Municipios ocorre também através da chamada cooperacédo
interfederativa, seja por meio de convénios, de associacdes municipais, de microrregides, de
redes de Municipios, de consorcios e de regiGes metropolitanas (Dallabrida, 2010). Muitas
areas urbanas se aproximaram geograficamente, justificando o fenbmeno da conturbacao

(Spink, Teixeira & Clemente, 2009). A urbanizacéo brasileira é tratada na proxima parte.

3.3 URBANIZACAO NO BRASIL E A METROPOLE

A area rural atual ndo oferece condi¢des suficientes para a manutencéo do trabalhador
do campo, de acordo com Milton Santos (2008). Méas condicdes de trabalho representadas por
baixa remuneracdo e condicBes precérias de vida ndo atraem os préprios trabalhadores que
vivem no campo. Esses acabam migrando para as cidades buscando o acesso a salde e
educacdo. As aglomeracdes urbanas passam a representar uma alternativa de buscar o acesso a
direitos.

As disparidades da urbanizacdo tém demandado gastos para o desenvolvimento
territorial, contudo, uma maneira de identificar as condi¢des urbanas é mediante sua:
“infraestrutura basica, incluindo abastecimento de agua, afastamento do esgoto e lixo e
presenca de banheiro, existéncia de luz elétrica e localizacdo e densidade do domicilio”
(Rolnik & KIlink, 2011, p. 95) a falta de condigbes basicas de urbanizagdo reflete o
crescimento de cidades sem urbanidade. Segundo Rolnik e Klink (2011), a dinamica de
contribuicdo dos servigos publicos para o desenvolvimento urbano tem como principal
financiador o Fundo de Garantia do Tempo de Servi¢o (FGTS). A area da salde € a que mais
recebe emendas do Congresso Nacional. Contudo, a variavel que mais pode contribuir para o

desenvolvimento urbano de uma ou mais cidades é sua localizagéo no territério nacional.
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Denaldi, Klink e Souza (2010) reforcam que a urbanizagdo acelerada intensificou a

desigualdade social com alta concentracdo nas metropoles. Metropoles sdo: “aglomerados
urbanos que apresentam as dimensdes de polarizagdo e concentracdo no territorio brasileiro
nas escalas nacional, regional e local” (Ribeiro, Silva & Rodrigues, 2011, p. 179). Os
aglomerados ndo so se diferenciam pela contingéncia, mas pela dispersao central ou periférica
e pelo papel em sua localizacdo, sendo diversificado por sua caracteristica produtiva, por
exemplo. A metropole brasileira passa a ter importancia internacional, contudo, reflete as suas
origens problematicas, por meio da desigualdade (Maricato, 2011).

Durante as décadas de 1950 e 1960 houve um crescimento acelerado das cidades e
com isso o surgimento de diversos problemas. Como forma de resolvé-los as cidades se
organizaram como regides metropolitanas, regides integradas de desenvolvimento, colares
metropolitanos, areas de expansdo metropolitana e nicleos metropolitanos (Sao Paulo, 2014f).
As regides metropolitanas podem ser estabelecidas desde a Constituicdo de 1967 “visando a
realizagdo de servicos de interesse comum” (Brasil, 1967). As leis complementares
estabeleceram regifes metropolitanas anos depois, como ocorreu com as regides de Belém
(PA), Belo Horizonte (MG), Curitiba (PR), Fortaleza (CE), Porto Alegre (RS), Recife (PE),
Salvador (BA) e Séo Paulo (SP).

A urbanizacdo no Brasil tem um nimero expressivo de 84,36% da populacdo, de
acordo com o Censo Demogréafico de 2010, do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE, 2011). A regido sudeste é o destaque, como mostra a Tabela 1.

Tabela 1 — Populacdo Urbana e Rural — Brasil e Regides

URBANA RURAL URBANA RURAL

(absoluto) (absoluto) | (percentual) (percentual)
Brasil 160.925.792 | 29.830.007 84,36 15,64
Regido Norte 11.664.509 4.199.945 73,53 26,47
Regido Nordeste 38.821.246 | 14.260.704 73,13 26,87
Regido Sudeste 74.696.178 5.668.232 92,95 7,05
Regido Sul 23.260.896 4.125.995 84,93 15,07
Regido Centro-Oeste 12.482.963 1.575.131 88,79 11,21

Fonte: Adaptado de IBGE, 2011.

Contudo, Veiga (2003) critica como o IBGE calcula a populagédo urbana. Segundo ele,
um grupo de 18 habitantes, da cidade Uni&o da Serra, no Estado do Rio Grande do Sul, foi

considerado na contagem da populacdo urbana no Censo Demogréfico de 2000. Toda
8
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populacdo de uma cidade, um distrito ou uma vila é considerada tdo urbana como uma regiédo

metropolitana, desconsiderando tracos rurais da regido. Veiga (2003) afirma que, em outros
paises, toda cidade com menos de 20 mil habitantes ndo pode ser considerada urbana — sendo
assim, o Censo Demografico de 2000 calcularia a populagdo urbana por, somente, 30%. Essa
grande diferenca que poderia ser calculada entre as populacfes urbana e rural demonstram as
desigualdades com a falta de acesso a muitos direitos, revelando o desenvolvimento urbano e

social acanhado do Brasil.

3.4 CONSORCIO INTERMUNICIPAL PUBLICO (CIP)

Os Consorcios Intermunicipais Pablicos (CIP) foram criados, entre outros motivos,
para a descentralizacdo politico-administrativa da Federacdo, do Estado e do Municipio. Ha&
consorcios de forma privada que podem atender diversas necessidades da sociedade, porém,
nesse trabalho focaram-se 0s consorcios publicos, os quais formalizam a unido entre
municipios. Eles podem ter diferentes formas de estruturacdo e ter diversas finalidades, mas o
maior grau de consorciamento estd na area da saude(Abrucio, Franzese& Sano, 2013).

Alei n° 11.107, de 6 de abril de 2005 (Brasil, 2005) dispde sobre os CIP a respeito da
cooperacdo entre os diversos entes da federacdo, seus objetivos, atuacdo por contrato e
protocolos de intencdes. Esse consdrcio tem personalidade juridica de carater publico e suas
acbes sao celebradas mediante a lei. Seus Orgdos constitutivos devem estar sob o
funcionamento de estatutos e seus entes consorciados conferem recursos mediante contrato de
rateio. A administracdo financeira esta sob a ldgica do direito publico e sua organizacdo sob a
legislacdo das associagdes civis.

As reunides sdo feitas, por meio de assembleia geral, com a finalidade da organizacao
de acdes como elaboracdo, alteracdo ou extingcdo do contrato do CIP e eventual retirada de
entes consorciados. As obrigacgdes entre os membros da Federacdo devem estar sob a ordem
de contratos de programa. A Unido também pode firmar convénios com os CIP contribuindo
para o desenvolvimento territorial.

Geralmente, os CIP sdo intermunicipais devido a conurbagdo ocorrida entre cidades
circunvizinhas de uma cidade maior (Spink, Teixeira & Clemente, 2009). Problemas
originados em cidades menores podem influenciar uma cidade maior, podendo ser prioridade,

independente na extensdo territorial. CIP tematicos podem ser formados para resolver esses
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problemas de forma focada a necessidade regional.

Dallabrida e Zimermann (2009, p.3) discutem a desconcentracdo do poder da
Federacdo, Estado e Municipio para os “consércios intermunicipais, como institucionalidades
de planejamento tatico e operacional”. CIP sdo estruturas de governanca territorial que se
utilizam da cooperacdo interfederativa para atender as necessidades da sociedade e acabam
representando “espagos institucionais de concertac¢do social” (Dallabrida & Zimermann, 2009,
p. 3). Trata-se de um desafio democratizar a tomada de decisdo da gestdo publica, os
consorcios sdo estruturas orientadas ao planejamento colaborativo e a préatica participativa. Os
autores apresentam a situacdo dos CIP, durante 2009, no Estado do Rio Grande do Sul,
evidenciando as diversas abrangéncias, desde distrital até intermunicipal e diversas areas de
atuacdo predominante, tais como residuos, salde, saneamento, agricultura ou meio ambiente
com o fim de desenvolvimento regional.

A exemplo do gerenciamento de residuos, a propria Politica Nacional de Residuos
Soélidos (PNRS) incentiva que sua gestdo nao seja somente aos niveis Nacional, Estadual e
Municipal, mas regional e microrregional, além de priorizar solu¢Bes consorciadas em caréater
intermunicipal “na obtencdo dos incentivos instituidos pelo Governo Federal” (Brasil, 2010).
Se 0 Municipio estiver ligado a solucBes consorciadas intermunicipais, pode ser dispensado
do plano municipal, por fazer parte de um plano regional — incentivado pela PNRS (Brasil,
2010).

3.5 SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) E CONSORCIOS INTERMUNICIPAIS DE
SAUDE (CIS)

O Sistema Unico de Satde (SUS) é composto por pactos e por principios seu papel é a
territorializacdo da salde pelo seu acesso para toda a populacdo brasileira delegando
responsabilidades aos Estados e aos Municipios (Brasil, 2013). E por esse meio que a saide é
direcionada no Brasil, configurando o Pacto pela Salude, composto por trés tdpicos:

— Pacto pela Vida: atendimento prioritario aos cidadaos brasileiros;

— Pacto em Defesa do SUS: com as diretrizes e acdes para a prote¢do do SUS;

— Pacto pela Gestdo: apoio para “descentralizacdo, regionaliza¢do, financiamento,

planejamento, Programacédo Pactuada e Integrada (PPI), regulagéo, participacéo social

e gestdo do trabalho e da educag@o na saude” (Brasil, 2006a, p. 13).
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O papel da territorializacdo da salde busca ser cumprido desde os principios do Pacto

pela Vida, contudo, 0s meios para que isso ocorra sao representados pela protecdo do Pacto
em Defesa do SUS e pela organizacdo do Pacto pela Gestdo. A efetividade dos pactos ocorre
mediante principios doutrinarios e organizativos. Os doutrinarios sdo (Brasil, 2001):

- Universalidade: acesso a todo cidaddo, sem a garantia de imediato atendimento, mas

sim a disponibilizacdo quando necessario;

- Integralidade: satisfacdo de acordo com a especialidade demandada de cada situacao;

- Equidade: busca da reducéo das diferencas de atendimento diante das dificuldades de

localizagdo existentes em nosso pais.

A territorializacdo ou regionalizacdo dos servicos de salde € um desafio para o Brasil,
um dos maiores paises do mundo, por isso a constante busca pela diminuicdo das diferencas
de acesso ndo importa onde o cidado brasileiro esteja. E frente a essas situagdes que existem
0s principios organizativos (Brasil, 2001):

- Regionalizacéo e hierarquizacao: corresponde a organizacdo da rede de atendimento,

das ac0es e dos servicos de salde;

- Participacdo social: envolve a participacdo e o controle do SUS por pessoal

qualificado;

- Descentralizacdo: de recursos aos municipios e aos estados, de remuneracdo de

servicos e de parcerias com demais organizagdes publicas ou privadas.

Os principios organizativos existem para uma melhor utilizacdo dos recursos
disponiveis, de modo a cumprir o0s principios doutrinarios e os pactos do SUS para atender a
populacéo.

De forma mais local, destaca—se a heterogeneidade de cidades pertencentes a regides
metropolitanas. O Ministério da Saude incentiva a formacdo de Redes Regionalizadas de
Atencdo a Saude para consolidagio do Sistema Unico de Satide (SUS). Tal fato acontece com
os Consorcios Intermunicipais de Saude e com as Agéncias de Desenvolvimento Regionais,
doravante denominados CIS (Brasil, 1997), que contribuem a gestdo do SUS (Ribeiro &
Braga, 2011), destacando a representatividade de um plano diretor para que seja amplo
(Spink, Teixeira & Clemente, 2009).

Um exemplo de um CIS é o Consoércio Intermunicipal de Saude do Vale do Ribeira
(CONSAUDE, 2014) reunindo as cidades de Apiai, Barra do Chapéu, Barra do Turvo,
Cananeia, Cajati, Eldorado, Iguape, Ilha Comprida, Iporanga, Itanhaém, Itapirapud@ Paulista,
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Itadca, Jacupiranga, Juquia, Miracatu, Peruibe, Pariquera-Acgu, Pedro de Toledo, Mongagua,

Registro, Ribeira, Sete Barras e Tapirai. Sua estrutura € composta do Servico de Atendimento
Médico as Urgéncias (SAMU), um Complexo Ambulatorial Regional e um Laboratorio
Regional. O CONSAUDE também conta com mais duas instituicdes com o termo regional em
seus nomes: o Hospital Regional Leopoldo Bevilacqua e o Hospital Regional de Itanhaém,
além do Hospital Dr. Adhemar De Barros. Outro exemplo é a Agéncia RMBH (2016) -
Agéncia de Desenvolvimento da Regido Metropolitana de Belo Horizonte (MG) o 6rgdo
contribui para o treinamento de técnicos sobre o GRSS.

O CONSAUDE e a Agéncia RMBH s&o exemplos que contribuem a microrregido e,
portanto, a gestdo metropolitana, que muitas vezes nasce pela conurbacdo, ou seja, a
aproximacdo fisica das cidades (Spink, Teixeira & Clemente, 2009).Esse fendmeno pode
priorizar alguns municipios centrais, mas se houver delegacdo de autoridade, pode haver
cooperacdo mutua. A deficiéncia de um municipio central pode ser amparada pelas
conveniéncias de um municipio menor e vice-versa, cooperando para o desenvolvimento
regional. Desprivilegiando visGes unilaterais ou meramente unipartidarias, descentralizando a
decisdo e transparecendo-a pela avaliacdo de agéncias, de consdrcios e de 6rgdos imparciais

podem contribuir para o desenvolvimento da gestdo metropolitana compartilhada.
4 CONSIDERAQ@ES FINAIS

O tema de articulacdo territorial para a saude foi apresentado a partir das discussdes
tedricas do espaco geografico, do territorio e sua organizacdo, o desenvolvimento urbano e os
Consorcios Intermunicipais Publicos (CIP) com o tema da salde. Diante do crescimento
populacional, a conurbacdo aparece como fendmeno que exigiu decisdes pactuadas para o
fortalecimento do Sistema Unico de Salde (SUS). Os CIP sdo alternativas de gestdo
compartilhada e pactuada, de forma a dinamizar a utilizacdo de servicos de salde de uma
populacdo que esteja na mesma regiao.

O estudo limitou-se a pesquisa bibliogréafica de gestdo regional para focar o tema da
salde. Outras areas ligadas a salde podem ser adicionadas para analise ampla. Com o
embasamento teorico, sugere-se que sejam feitas pesquisas de campo para verificar a

eficiéncia da articulacdo territorial para a saude.
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