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Como jd apontaram virios autores!, o tema da descentralizagio
tende a emergir nas conjunturas de transi¢io e consolidagdo dos regimes
democriticos, hibernando nos periodos autoritirios e ditatoriais. Acom-
panha essa emergéncia, no geral liderada pelos setores progressistas, a va-
lorizago da criagdo de novos espagos institucionais de participagio com
poder deliberativo, como estratégia politica de ampliar, no espectro social,
as oportunidades de acesso ao poder. Nio obstante, a defesa da descentra-
lizagdo ndo € privilégio dos setores progressistas. Os principais orgfos in-
ternacionais de financiamento também a indicam como um dos mecanis-
mos centrais do saneamento fiscal — e de certa forma também social —
das sociedades periféricas. Partindo-se dessas duas perspectivas — das
quais esta ultima tem na busca da racionalidade econOmica (entendida
como eficiéncia) das politicas sociais uma das razdes centrais da sua pro-
posta, enquanto a primeira valoriza a dimensio propriamente politica da
descentralizagio — o problema passa a ser o de articular as dimensdes
politica e econdmica desse processo.

A Constituicdo de 1988 considera os municipios partes inte-
grantes da Federagfio, e reza no seu artigo 18 que "a organizagfo politico-
administrativa da Repiiblica Federativa do Brasil compreende a Unifio, os
Estados, o Distrito Federal e os Municipios, todos autbnomos...". Como
aponta Sato, esse fato novo leva a associar a descentralizagfio 2 municipa-
lizagfo, vinculando a primeira ao processo de autonomizagio das distintas
unidades subnacionais entre si.2

1 Ver, entre outros, Tobar, F. "O Conceito de Descentralizagio: Usos e Abusos”. Planeja-
mento e Politicas Piblicas, n? 5, junho de 91, IPEA - Brasilia, pp 31-51.

2 Sato, A.X., Descentralizagdo: Um tema Complexo. Texto para discussio n® 314, IPEA,
Brasilia, out. de 1993. ’
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E esse mesmo autor quem aponta, no entanto, que o texto cons-
titucional discrimina, em outro artigo, a compcténcia comum dessas varias
esferas de poder, abrangendo virios sctores: da satide a cultura, educagio,
ciéncia, meio-ambiente, saneamento bdsico, dentre outros. Apds alertar
para a heterogeneidade setorial, conclui que "as contradigdes e heteroge-
neidades detectadas ndo sfo de ordem formal ou 16gica, mas sim de natu-
reza substantiva, sintoma de que a Constitui¢do expressa a indefini¢do de
perdas e ganhos de grupos especilicos"3, Essa tendéncia descentralizadora
da nova Constituiciio é, entio, associada aos signos do Estado moderno, na
medida em quc contempla a democratiza¢lo, a autonomizagfio ¢ a partici-
pagfio popular.

Claro esta que o destaque dado a esscs aspectos coloca &nfase
na dimensfo politica da descentralizagfo, que a0 mesmo tempo aprescnta
a sua outra face: o esvaziamento parcial do poder efetivo do Executivo,
aumentando o peso do Legislativo, do Judicidrio, assim como dos estados
e dos municipios. Disso emerge um regime politico ambiguo, e por isso
instdvel. Isso porque os trabalhos da Constituinte redundaram, de um lado,
num presidencialismo com um parlamento forte mas sem responsabili-
dadcs de governo® e, de outro (que nos interessa mais de perto), na distri-
buigdo de partc dos meios materiais de gestio da Uniiio pelas esferas sub-
nacionais sem a transferéncia dos correspondentes encargos.

Ao analisar a crise do Estado desenvolvimentista, que vinha
sendo superado desde a década de 70 "pela complexidade cada vez maior
da sociedade de classes”, Sallum demonstra que foi através da Consti-
tuicdo de 88 " que vdrios segmentos e categorias sociais tentaram eliminar
a incerteza da situagfo de transicdo transformando posi¢des herdadas do
passado autoritdrio em garantia institucional ou invertendo discriminacoes
em privilégios"s. Analisa ainda como nesse processo, os estados e mu-
nicipios aproveitaram-se do enfraquecimento do poder central durante a
transicio democrdtica para inverter o desequilibrio existente no periodo
autoritdrio, apropriando-se de boa parte das receitas da Unifio sem assumir
seus encargos. Também defende a tese de que s6 com muitas restri¢des
pode-se aceitar a qualificagio de "cidada” para a atual Constituigdo. Isto
porque, como nO caso anterior, a0 mesmo tempo que ela garantiu e
ampliou os direitos de quem niio os tinha ou os tinha precariamente, como
é o caso dos trabalhadores, ela reforgou e/ou criou privilégios que acaba-

3 Sato, A.K., op.cit,p.10.

4 Sallum Jr., B. e Kugelmas, E.,- "O Leviati acorrentado: a crise brasileira dos anos 80". In
Sola, L.(org.). Estado, Mercado e Democracia . Rio de Janeiro, Paz e Terra, 1993, pp. 280-99.
5 Sallum Ir.. "Transigio Politica e Crise do Estado. Nesta edigio de Lua Nova.
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ram por se transformar em obsticulos a superagiio da crise do Estado ¢ 4
constru¢iio de uma democracia estivel.

Tem-se portanto nesse processo de descentralizagdo duas
grandes oricntagdes. A primeira se dd quando a descentralizagio favorece
a democratizagiio politica e social. Isto na medida em que possibilita, em
tese, a ampliagdo da participagio de distintos atores sociais na formulag¢io
e implementagio das politicas, ao aproximar, no nivel local, a gestiio e os
scus destinatdrios. A scgunda se dd quando o processo de descentralizagiio
¢ regido quer pela crise fiscal do Estado no seu Ambito central, quer pela
ampliagio dos direitos sociais num contexto marcado pela presenga
atuante de interesscs particulares € corporativos.

Preteceille ji apontava, no final da década de 80, que no caso
francés a descentraliza¢io ocorren no bojo de uma crise do Welfare State.
Nessas condigdes oferecen uma prote¢iio politica ao Estado central, na
medida em que este deixava de aparecer como responsdvel imediato pela
politica de contengfio dos gastos publicos, que vinha afetando a qualidade
de vida dos franccses.® J no caso brasileiro, como vimos, esse processo é
marcado por ambigiiidades. Nele estdo presentes tanto a 16gica progressis-
ta quanto a particularista, no interior de uma crise fiscal do Estado. Foi
também marcado pela transi¢do para um governo civil na qual, "apés duas
décadas de regime militar, mesmo as for¢as conservadoras ndo se atreve-
riam, publicamente, a confirmar o centralismo, identificado com o autori-
tarismo, na nova Constitui¢io"?.

Isso ndo impediu, no entanto, que no texto constitucional esti-
vessem contemplados, sob a capa de direitos, determinados privilégios
para alguns setores. Tampouco impediu que na sua formulagfo se expri-
missem as ambigiliidades que marcam o tema: de um lado, a afirmagio
da descentralizagdo e da extensdo dos direitos mas sem a correspondente
previsdo das fontes de financiamento; de outro, o repasse dos recursos
para os niveis estadual e municipal mas sem os respectivos encargos. De
fato, nem na prépria regulamentagdo constitucional, nem nas leis
orginicas estaduais ¢ municipais, sdo claramente definidas as competén-
cias de cada esfera do poder.

Nesse sentido pode-se sustentar que os bloqueios e limites im-
postos ao processo de descentralizacfio restringem sua efetivagio como
processo democratizante, Pois neste estariam presentes ndo s6 os conflitos
de interesscs como também a prépria possibilidade de sua negociagio, es-
timulando assim a dindmica participativa.

6 Preteceille, E.. La Descentralization, pour qui, pour quoi? Paris, IRESCO, 1987, mimeo.
7 Sato, A., op.cit, p.9.
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Ha, ainda, a dimensfo econdmica desse processo. Ela diz res-
peito a l6gica que vem prevalecendo nas incipientes medidas descentraliz-
adoras. Sua marca € a da crise fiscal do Estado e das suas tentativas de en-
frentar a instabilidade da moeda, o déficit piblico e a divida externa,
mediante o ajuste econdmico. Ndo é portanto de surpreender-se que a
légica econdmica ganhe predominéncia sobre a 16gica politica no processo
de descentraliza¢do. De fato, este vem ocorrendo ditado pelos parimetros
contdbeis de repasse de recursos (relagdo entre receita e despesa) num con-
texto de urgéncia para superar-se a crise econdmica.

O CASO DA SAUDE

No caso especifico da saiide isso imprime as medidas descentra-
lizadoras o cardter de um movimento que é mais propriamente de recen-
tralizagd@o. No s a descentralizagio vem sendo implantada com um vo-
lume crescente de recursos dos municipios como também a baixa
defini¢io das competéncias de cada nivel de poder impde limites estreitos
. 4 autonomia dos municipios na defini¢io de suas politicas de saiide.
Acresce que a descentralizagio, nos moldes em que se da, carece de um
padriio de articulagiio entre os niveis federal, estadual e municipal. H4 ca-
sos em que municipio ¢ nivel federal se relacionam diretamente, e outros
em que o nivel estadual figura como intermedidrio.

Dados levantados e analisados por Medici® mostram que, em
termos de percentual do PIB, os gastos com saide apresentam a seguinte
distribui¢iio entre a Unido , os estados e os municipios. Em 1980 a Unido
gastou 1,75% com satde, os estados 0,42 e os municipios 0,17. Em 1983,
1,55% para a Unidao, 0,41% para os estados e 0,18% para os munjcipios.
Em 1987, 2,33% para a Unifo, 0,25% para os estados e 0,23% para os mu-
nicipios. Em 1988, 2,31% para a Unigo, 0,00% para os estados e 0,38%
para os municipios. E em 1990, 2,32% para a Unido, 0,49% para os esta-
dos e 0,38% para os municipios.

Essas trés iiltimas datas tem referéncias especificas. Em 1983
foram assinados os primeiros convénios das Agdes Integradas de Satde,
iniciando o processo da descentralizagiio, quando os repasses dos recursos
da previdéncia social eram feitos para estados e municipios como paga-
mento da assisténcia médica prestada aos previdencidrios. O ano de 1987
diz respeito aos primeiros convénios SUDS (Sistema Unificado e Descen-

8 Medici, A.C.. Gastos com Saiide nas Trés Esferas de Governo: 1980-1990. Sio Paulo,
IESP/FUNDAP, agosto de 1993, mimeo.
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tralizado de Saidde) quando essas verbas vinham associadas ao repasse dos
equipamentos proprios da previdéncia social e dos estados. Isso constituiu
a segunda etapa do processo brasileiro de descentraliza¢do da sadde. O
ano de 1988 refere-se a promulga¢io da Constituigdo, em que os estados
estiveram intciramente ausentes do financiamento do setor, havendo um
aporte substancial dos municipios. E o ano de 1990 (dltimos dados dis-
poniveis) assinala dois anos de vigéncia da nova Constitui¢do, na qual se
verifica um ligeiro decréscimo da participagiio da Unido, um aumento
substantivo da participagdo dos estados € 0 mesmo patamar elevado da
participago dos municipios.

Segundo esses mesmos dados, a distribui¢do percentual do
gasto total em saide por nivel de governo evolui, no caso dos mu-
nicipios, de 7,3% em 1980 para 11,9% em 1990. Nos anos de 1983 ¢
1987 registram-se, respectivamente, 8,4% ¢ 8,5%. Ao mesmo tempo, du-
rante a década, pode-se verificar que no caso do nivel federal (agora
como percentual da receita total) seus gastos com saide até 1987 vari-
am de 11,9% a 14,8%. Em 1989, primeiro ano de vigéncia da nova carta
constitucional, esses dispéndios atingem 16,8% e depois apresentam
acentuada queda, chegando em 1992 a 10,8%.° J4 no nivel estadual a
tendéncia é de uma curva declinante, variando de 7,2% em 1980 a 5,2%
em 1990.1° Finalmente, no caso do nivel municipal, calculado o percen-
tual sobre os gastos totais, os gastos com saide variam de 6,3% em
1980 a 8,6% em 1990, sendo que dados preliminares para os anos de 91
¢ 92 indicam uma continuidade ascendente.

Para além de esses dados indicarem, de modo global, uma ten-
déncia discretamente ascendente dos gastos com satide no nivel federal,
um declinio da participa¢do estadual e um persistente aumento do gasto
municipal, chama a atengio a existéncia de uma correlagfio estreita entre a
queda dos gastos estaduais e o aumento dos gastos municipais. Igualmente
chama a ateng¢fio a inexisténcia de correlagfio dessa ordem entre os niveis
federal ¢ municipal.

Seria o caso, entdo, de concluir a partir disso que no processo de
descentraliza¢do da satide, dada a experiéncia recente, os municipios esta-
riam candidatando-se a ganhar autonomia, também financeiramente, rela-
tivamente aos niveis estadual e federal? Deve-se no entanto ter em vista o
fato de que, dadas as diferengas de magnitude das receitas dos distintos
niveis, caso os municipios aumentassem para 10,0% da sua receita os gas-

9 Esses dados incluem a receita tributéria prépria e da previdéncia social.
10 Esses dados incjuem a receita tributdria prépria e as transferéncias para estados e mu-
nicipios, segundo reza a Constituiggo.
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tos com satide, isso representaria ndo mais de 20% de aumento nos gastos
no sctor.!! O volume de recursos resultante ainda insuficiente para finan-
ciar a universalizagfio equitativa no acesso 2 saiide. E niio se pode esquec-
er que do total de gastos piblicos com satide (3,19% do PIB) para o ano de
1990, 73,3% dos recursos provém do nivel federal.

Dadas as restrigdes impostas pelas condi¢des econdmicas e
politicas e diante dos dados acima apresentados, a relagfo entre descentral-
izagdo, democracia e racionalidade passa a ser ditada pela busca da racio-
natidadc estritamente econdmica, em prejuizo dos demais termos. Essa ra-
cionalidade, no entanto, envolve dois movimentos contraditérios. Da
perspectiva do governo central tem-sc a compressiio dos recursos destina-
dos 2 sadde, provenientes do orgamento fiscal ou entdio da seguridade so-
cial. E, da perspectiva do poder local, tem-se 0 aumento da pressio da de-
manda, dada a proximidade da administragiio local com a populagiio. A
isto associa-se a estreita margem para o aumento dos gastos com sadde pe-
los municipios, dependentes de suas receitas tributirias mas obrigados a
responder 2 garantia da universalizagio do acesso a esses servigos. Espe-
cialmente quando esses limites se estreitaram ainda mais diante da tendén-
cia a diminui¢fio dos aportcs estaduais.

Como resultado, € fregiiente equiparar-se a racionalidade e a
eficiéncia, entendidas ambas como aumento da produtividade dos servigos
publicos de saide. De fato, os critérios de repasse dos recursos dos niveis
federal e estadual para os governos locais vém sendo crescentemente defi-
nidos pela produgiio de atos médicos (mais restritos que as agdces de sadde)
perdendo-se de vista a questiio fundamental da qualidade e acesso aos ser-
vigos. E por cssa via vem-se reproduzindo a idéia da descentralizagiio
como dirctamente equivalente & democratizagfo da safide, sem a mediagdo
da conjuntura econdmica e politica.

Resta, no entanto, analisar a relagdo entre descentralizagio e
democracia. O'Donnell, em estudo recente!?, analisando fundamental-
mente 0s casos da Argentina, Brasil e Peru, registra que esses pafses niio
somente estfio atravessando uma crise social mas também a crise de seus
estados. Argumenta que um Estado incapaz de impor sua legalidade sus-
tenta uma cidadania de "baixa intensidade", com o que o governo proje-
ta "uma curiosa imagem, que mistura onipoténcia com a mais pura im-
poténcia“13,

11 Medici, A.C., op.cit., p. 18.

12 O'Donnell, G.. "Sobre o Estado, a democratizagio e alguns problemas conceituais - uma
visio latino-americana com um répida olhada em alguns paises pés-comunistas”. Novos Estu-
dos, n2 36, julho de 1993, pp.123-45.

13 O'Donnel}, G., op.cit., p. 140.
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A crise politica, também uma crise do préprio Estado, vem
acompanhada, assim, por uma "exasperada atomizagdo da sociedade (...)
outro lado da moeda da crise do Estado, nido s6 enquanto conjunto de bu-
rocracias mas também — e até mesmo mais — enquanto fonte legal de
previsibilidade social"!®, Acentua esse fendmeno o processo verificado
nas ultimas décadas, de "complexificagdo da sociedade brasilcira”, na
terminologia de Wanderley Guilherme dos Santos. Como resultado tem-
se, na atual conjuntura, a atomizagio da sociedade espelhando e acentu-
ando a prépria desintegra¢do do Estado. Ndo podem ser esquecidos neste
ponto os efeitos de longo prazo da crise e da ideologia anti-estatista, espe-
cialmente sobre politicas de corte social e de ciéncia e tecnologia, como
registra O'Donnell.

Ao aumento da complexidade social e da atomizagdo social, ¢
ao longo periodo de crise econdmica e politica, também se agrega um
processo de "dessolidarizagio generalizada” (o termo é de O'Donnell) ins-
tituindo-se um mundo de "salve-se quem puder”, sendo que "jogar esse
jogo reforga as préprias condi¢oes em que ele é jogado"!>. Em decorrén-
cia, tem-se uma acentuada fragmentagdo do apareltho de Estado, com uma
perda de sua autonomia em relagdio aos iniimeros segmentos em que as
classes capitalistas (mas nio sé clas, também as subalternas) sc consti-
tuem, acompanhando o ritmo da crise.

Nio s6 o conjunto desses fendmenos, na sua dindmica perversa,
coloca severos obsticulos A superagfio da crise atual (na medida em que
esta pressupde solidariedades amplas e a definigdo de politicas que resti-
tuam 2 sociedade sua capacidade de previsio para estabelecer diretrizes de
agdo) como também impde a redefini¢do do padrdo de relagdes entre Esta-
do e sociedade, necessario para romper o circulo vicioso de politicas soci-
ais fragmentadas dirigidas para um piiblico-alvo fracionado.

Essa perspectiva de andlise oferece um novo angulo para redi-
mensionar-se a relagio entre descentraliza¢do e democracia. Do ponto de
vista da cidadania e do interesse publico como norteadores de uma descen-
tralizagdo associada a democratizagio, a segmentagdo das politicas
piblicas, em particular as de corte social, refor¢a o processo de fragmen-
tacdo da rede de sociabilidades. Tende, portanto, a reforgar no nivel local a
ja existente "baixa intensidade" da cidadania. E, do ponto de vista da
l6gica da descentralizagfo, tendo-se agora por referéncia o nivel federal,
ela tende a se transformar num processo de reconcentragdo do poder, dita-
do sobretudo pela crisc econdmica.

14 O'Donnell, G., op.cit., p. 140.
15 O'Denrell, G., op.cit., p. 138.
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Dessa perspectiva pode-se entender o carater precoce, quando
comparado aos demais setores, do processo de descentralizagdo da sadde,
sem que isso, contudo, represente um real avango na conquista da saide
como um direito universal e igualitdrio. Trata-se de um processo regido pela
l6gica da recentralizagdo e da racionalidade econdmica, em detrimento da
16gica politica. Esta, quando democritica, compreenderia a busca da racio-
nalidade e da eficiéncia como parte de um processo mais amplo, no qual o
direito 4 satide seria concebido como diretamente vinculado a cidadania.

Isso, por sua vez, remete as variadas dinimicas locais do
processo de descentralizagio, em termos de duas possibilidades: como um
processo de modernizag@o arcaica ou como um processo de modernizagio
orientado para a melhoria da qualidade de vida, favorecendo a democrati-
zagdo politica e da prépria sociedade.

No primeiro caso — modernizagiio arcaica — estar-se-ia frente
a um processo de recentralizagfio no dmbito federal e de predominincia de
critérios econdmico-financeiros na definicio de "quanto” e "como"
descentralizar, sem que (dado o padrdo centralizador) isso representasse
uma salvaguarda contra um estilo clientelistico e particularista na gestio
da coisa publica.

No segundo caso — modemizagiio voltada para a democrati-
zagdo e melhoria da qualidade de vida — estar-se-ia frente a um processo
de transferéncia de poder do nivel federal para estados e municipios, com
uma orienta¢fo especifica: a de imprimir-thes mais autonomia ndo sé ge-
rencial mas com vistas a um processo de maior permeabilidade da gestdo
local as demandas dos diferentes sujeitos sociais € politicos. Apesar dessa
maior permeabilidade politica (na realidade, por causa dela mesma) esse
modelo é tendencialmente mais racional e eficiente na gestdio da coisa
piblica, no sentido de estar norteado pela efetiva constituicdo do direito
universal e equitativo a saide.

Em ambos os casos, as anilises de experiéncias de gestio local
(nivel municipal) da satide no periodo recente revelam o aumento da par-
ticipagdio de atores politicos € sujeitos sociais. O que diferencia entre si os
dois modelos €, atualmente, a qualidade dessa participagfio na relagio Es-
tado/sociedade e sociedade/Estado.

UMA EXPERIENCIA

Nesse ponto cabem algumas observagGes sobre uma experiéncia
especifica de gestdo local da saiide. Trata-se da experiéncia de gestio mu-
nicipal em S3o Paulo no periodo 1989-1992. Justifica-se a atengdo sobre
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esse caso especifico porque ele se refere a um esforgo explicito de investi-
mento na drea, com lastro em uma orientagfio politica fortemente valoriza-
dora da participagiio popular, conforme as concepgtes do partido entiio no
poder, o PT. No que diz respeito ao investimento econdmico no setor
nesse periodo, os dados confirmam sua posi¢io de relevo quanto aos gas-
tos em infra-estrutura e saldrios, com énfase nas 4reas periféricas da ci-
dade (isso num quadro de déficit de unidades publicas de atendimento e
com 70% do total dos leitos hospitalares controlados pelo setor privado).
Na drea piblica municipal o aumento de unidades hospitalares foi da or-
dem de 59%. Quanto aos leitos hospitalares ativados o aumento foi da or-
dem de 46%, ¢ de 12% quanto as unidades bésicas de saiide.!6

No tocante 2 politica de incentivo 2 participagfio, o Executivo

- municipal implantou, atendendo ao preceito constitucional, o Consetho
Municipal de Satide no ambito central; e em todos os demais dmbitos,
fossem intermedidrios (Administragdes Regionais de Saide e Distritos
Sanitdrios), ou periféricos (unidades hospitalares e unidades bdsicas de
satide), as Comissdes de Gestio. Em ambos os casos essas instincias ti-
nham poder deliberativo, visando assegurar canais institucionais de parti-
cipagfio dos setores organizados da populagdo. No decorrer da gestdo, os
Conselhos de Gestiio passaram de tripartites (usudrios dos servigos, tra-
balhadores da satide e administragfio) para bipartites, com 50% de repre-
sentagio dos usudrios € 50% de representagdo dos trabalhadores de
satide e da administragzo.

Do ponto de vista dos movimentos de satde, a avaliagfio da parti-
cipagfio popular na administragdo municipal de sadde foi bastante positi-
va.!” Ndo obstante, apontou-se a falta de clareza da proposta da adminis-
tragiio no tocante ao papel efetivo dessas comissoes de gestio. Por outro
lado, do ponto de vista dos movimentos populares de saide, participar da
gestdo traz pelo menos dois riscos: a cooptagdo ¢ o clientelismo, que com-
prometem sua autonomia e, em conseqiiéncia, sua forga. Isso implica uma
tensdo entre a tendéncia a participagio na gestio ¢ a tendéncia 4 agio direta
e espontinea, marcada pela reivindicagio de atendimento de suas demandas
mais imediatas junto ao Executivo. Outro problema diz respeito a baixa ca-
pacidade resolutiva da prdpria administragdo, dadas por um lado as

16 Esses dados foram retirados de pesquisas que vém sendo desenvolvidas pelo CEDEC, sob
minha coordenagdo, e financiadas pela Interamerican Foundation e pela Ford Foundation.
Participam da equipe os pesquisadores Paulo Eduardo M. Elias e Pedro Jacobi. Para maiores
detalhes consultar Cohn, Amelia "Descentralizagdo, Cidadania e Saidde”. Sdo Paulo em
Perspectiva 6 (4) 1992 e Elias, Paulo M. "A municipaliza¢io da saiide em Sio Paulo: di-
mensdes politicas e econdmicas”. Sdo Paulo em Perspectiva 6 (4), 1992,

17 Boletim Participagdo e Saiide, CEDEC, vérios niimeros.
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restri¢des representadas pela propria dinimica dos processos de descentrali-
zagdo no setor da satide e, pelo outro, pela subordinagio da prpria Secre-
taria Municipal de Sadde a acfio centralizadora do aparato administrativo
municipal. E, "nesse ponto, surge uma grande distincia entrc a discussio
das propostas das grandes linhas politicas para administrar a saide € a ex-
pectativa de respostas concretas as necessidades de salide que a populagdo
sente, Por exemplo, € dificil para a populagiio em geral discutir a questio da
municipalizagiio nas suas grandes linhas, € nfio a partir de resultados concre-
tos na qualidade do atendimento dos scrvigos de saide"!®,

Assim, a expericncia da participagfio na gestio da saide provo-
ca uma reavaliagio por parte dos proprios movimentos de satide a partir do
scu aprendizado mediante o contato mais préximo com a méquina admi-
nistrativa: aprendizado dos limites que ela impde, mas também o aprendi-
zado de scr co-responsavel pela gestio da coisa piblica.

Nesse processo fica evidente a importancia da vontade politica
do governo local no incentivo A prépria participagio dos setores organiza-
dos de socicdade, sem o que ela ndo ocorre, Mas fica também evidente
que, s¢ essa experiéncia mostrou a viabilidade da co-existéncia entre de-
mocracia direta e democracia representativa, mostrou ainda a dificuldade
de os movimentos sociais "mergulharem" no Estado. Durante esse periodo
de gestio, mesmo no seu final, quando havia 120 comissdes de gestdo
instaladas € em funcionamento, a relagdo dos movimentos populares de
satide com o poder piiblico continuava sendo uma relagio de externali-
dade. Isso significa que os problemas continuam a scr do Estado, € portan-
to ¢ sua a responsabilidade pelos desacertos e distorgdes do sctor.

Em conseqiiéncia, no equilibrio altamente delicado entre auto-
nomia e dependéncia dos setores organizados da socicdade com relagio ao
Estado, niio hd divida de que experiéncias como essa ampliam o leque de
possibilidades de criagio de novos espagos de construgiio de identidades
de novos sujeitos sociais. Mas também n7o resta divida de que essa tra-
jetéria é tortuosa, "com idas e vindas na mobilizagiio dos sctores populares
para um participagio autdnoma e efetiva na gestio"!?, havendo longos
passos a dar entre a concepgao desses sujeitos como portadores de carén-
cias (necessidades) para a de sujeitos que se descobrem "destinados ao
exercicio das préticas, da reflexdo, do debate e das incertezas sobre a con-
dugio dos assuntos publicos"?, que os confliguraria como cidaddos porta-
dores de direitos.

18 Boletim Participagdo e Saide, CEDEC, n?2, maio de 1991.

19 Boletim Participagdo e Saiide, CEDEC, n? 6, Sdo Paulo, dezembro de 1992.

20 Paoli, M.C. "Movimentos sociais, cidadania, espago piiblico: perspectivas brasileiras para
os anos 90". Revista Critica de Ciéncias Sociais, 32, 1991.
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Boaventura de Sousa Santos?!, ao discutir a cidadania da dtica
da emancipagfio, aponta como a cidadania social e o respectivo Welfare
State wransformaram a solidaricdade social numa prestacio abstrata de ser-
vicos sociais burocratizados, conformados para responder 2 crescente ato-
mizagfio da vida social, mas de fato "alimentando-se dela e reproduzindo-a
de modo ampliado”. No caso brasileiro, sem que o sistema de protegiio so-
cial jamais se configurasse sequer como uma caricatura de Welfare State, a
constru¢iio de identidades de sujeitos portadores de direitos num processo
de consolidagio democritica implica exatamente o “alargamento da
politica para além do marco liberal da distingfio entre Estado e socicdade
civil". Isso implica a necessidade de contemplar as difercngas na busca da
equidade de um lado e, de outro, a diversificagio dc campos de exercicio
da cidadania, sem postergar a cidadania social.

Remete-se, assim, a necessidade de reorientar a andlise da cida-
dania social (como direito universal e equitativo 2 saide, no caso) do foco
na relagdo Estado/sociedade, vista como uma relagiio de sentido tnico,
para o foco na ampliacéio e diversificacio dos espagos de participagio e de
priticas sociais; prdticas essas que permitam escapar da dependéncia bu-
rocritica a padrdes abstratos dos direitos sociais. Trata-se também de con-
templar as novas formas de exclusio social (de gé€nero, de raga, de acesso
i qualidade de vida) "que ora ocultam ou legitimam ora complementam e
aprofundam a exclusfio baseada na classe social"22,

Com essa perspectiva abre-se a possibilidade de se compreender
o0 esgotamento do movimento da Reforma Sanitiria brasileira, que agora
colhe os frutos do seu &xito. Exito este no interior dos préprios limites por
cla definidos na relagdo Estado/sociedade, marcados pelo seu idedrio auto-
ritdrio e circunscrito (por paradoxal que possa ser) ao marco liberal, de se
pensar a cidadania a partir de padrdes abstratos e vincados pela contrapo-
sicdo Estado/sociedade. Por esse angulo fica inacessivel a concepgio da
cidadania como relagiio dos sujeitos sociais concretos, sujeitos sociais en-
quanto portadores de necessidades e de demandas concretas na construgio
de sua identidade de portadores de direitos que buscam universalizar.

Essa perspectiva permite, ainda, pensar uma nova articulagio
entre descentraliza¢fio, racionalidade ¢ democracia, que nfo se limite a
mudanga do comportamento das elites politicas brasileiras (até porque clas
enfrentam os novos problemas "com os olhos do passado”, como afirma
Sallum) mas que remeta 2 constru¢io de um novo projeto mais amplo, que

21 Santos, Boaventura de S. "Subjetividade, Cidadania e Emancipagio®, Revista Critica de
- Ciéncias Sociais, n® 32, junho de 1991.
22 Santos, Boaventura de S., op.cit., p. 171.
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contemple as diversidades que crivam a sociedade brasileira. E, como aler-
ta Boaventura de Sousa Santos, se a diversidade desses sujeitos sociais co-
letivos impede que se fale de um padrfio dnico de relages entre democra-
cia representativa ¢ democracia participativa, "o fato de essas relagoes,
quaisquer que sejam, serem sempre caracterizadas pela tensfo e pela con-
vivéncia dificil entre duas formas de democracia nio me parece em si mes-
mo negativo, uma vez que € dessa tensdo que se tém libertado muitas ve-
zes as energias emancipatérias necessirias 4 ampliago e redefini¢io do
campo politico"2.

Mas se isso aumenta drasticamente a complexidade da articu-
lagfio entre descentralizagdo, saiide e cidadania, certamente aponta para in-
suspeitadas possibilidades de construgio de um. novo projeto para o setor
(como parte de um projeto para a sociedade) que ocupe o vazio deixado
pelo esgotamento do movimento da Reforma Sanitdria no Brasil.

AMELIA COHN ¢ professora do Departamento de Medicina Preventiva da Fa-
culdade de Medicina da USP e presidente do CEDEC. Lua Nova publicou, de
sua autoria "Caminhos da reforma sanitdria” (n.o 19, 1989).

23 Santos, Boaventura de S., op.cit., p. 172.
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AMELIA COHN

Examinam-se as relagdes entre descentralizagdo, racionalidade e
democracia com referéncia ao sistema de safide brasileiro. A autora sus-
tenta que os bloqueios e limites impostos ao processo de descentralizagdo
na Constituigfio de 1988 restringem seus efeitos democratizantes. Procura
mostrar como, no caso da saidde, esse processo assume a forma de uma re-
centraliza¢do que d4 prioridade 2 racionalidade estritamente econdmica.

DECENTRALIZATION, HEALTH, AND CITIZENSHIP

The relationships between decentralization, rationality and de-
mocracy are examined with reference to the Brazilian health system. The
author argues that the limitations imposed on the decentralizing process
by the 1988 Constitution impair its democratizing effects. She shows for
the case of health how this process takes the form of a recentralization
which gives priority to a strictly economic rationality.

A NOVA FACE DA POLITICA SOCIAL MEXICANA

ASA CRISTINA LAURELL

A politica social mexicana recente ja foi apontada por organis-
mos multilaterias como o Banco Mundial como um programa bem sucedido
de combate 2 pobrcza. O artigo mostra que essa avaliagio € inteiramente
equivocada ¢ mostra como ¢ porque a pobreza aumentou substancialmente
no pafs no perfodo 1983-1994. Quanto aos recursos destinados ao programa





