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RESUMO

O objetivo do artigo despesas liquidadas com:
saneamento basico, ge ta sobre as despesas com
promocao, protecao, re @it v Q8ca Populacdo Brasileira. As
variaveis analisadas commmﬁﬁl’ Foi adotada a premissa
de que quanto maiores forem os valores das despesas com saneamento, gestao
ambiental e ciéncia e tecnologia, maiores serdo as probabilidades de haver a reducao
das despesas com a Populacdo Brasileira. Os resultados apontam que, variaveis
“Despesas Liquidadas com a Gestao Ambiental” e “Despesas Liquidadas com Ciéncia e
Tecnologia” apresentaram relacdo positiva e significativa a 10% com Despesas com
Saude.
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RELATIONSHIP OF FEDERAL GOVERNMENT EXPENDITURE ON BASIC
SANITATION, ENVIRONMENTAL MANAGEMENT, SCIENCE AND TECHNOLOGY
ON THE HEALTH OF THE BRAZILIAN POPULATION

ABSTRACT

The objective is to reduce expenditures on health, surveillance, updating and
maintenance of the health of the Brazilian population. The variables analyzed were from
2000 to 2017. It was adopted as the most important premise for expenses with
management, sustainability and science and technology, the highest probability of
obtaining expenses with the Brazilian population. The indicators indicate that the variables
“Net evictions with Environmental Management" and "Net evictions with technology and
technology" are reduced and increase 10% with Health Expenses.

Keywords: Basic Sanitation. Solid Waste. Environment. Human Health.

1 INTRODUGAO

Os padrbes ade

m dial estédo interligados e
dependentes da cons ndida c g ao apropriada do meio
ambiente. E essencial pavista ceas» asaenablideabema servicos de saneamento
basico com a destinacao correta e de forma segura dos residuos solidos, da area rural e,
principalmente, da area urbana. Mantendo-se o0 meio ambiente saudavel,
consequentemente, a saude e qualidade de vida da populacao serdo beneficiadas.

De acordo com Scriptore e Azzoni (2018), as alteracbes da saude da populacéo
sao influenciadas positivamente quando os diversos servicos de saneamento basico sdo
realizados adequadamente e com acesso a todos. Os servicos de saneamento basico
sdo: tratamento e distribuicdo de agua potavel; coleta e tratamento dos esgotos;
recolhimento, armazenamento ou reaproveito do lixo (gestdo de residuos solidos); e
drenagem de aguas pluviais.

Alguns paises, em comparacdo com outros, satisfazem adequadamente as
necessidades de sua populagdo com saneamento basico. Muitos pesquisadores afirmam
que os paises desenvolvidos investem mais em instalacdes e servi¢cos para atendimento

ao saneamento basico de sua populagcéo (IANNI; QUITERIO,2006).
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De acordo com Reynaud (2013), os fendmenos como socioecondmicos, técnicos
e politicos afetam os paises diferentemente, possibilitando-os investirem mais ou menos
recursos na infraestrutura de saneamento basico. Reynaud (2013) afirma ainda, que os
paises em desenvolvimento, com or¢camentos restritos, priorizam outros projetos
considerados emergenciais em detrimento ao saneamento basico.

Pedrosa e Nishiwaki (2014), afirmam que no Brasil o saneamento basico é uma
das tematicas de discussdes acirradas pelo poder publico e pela academia. Estas
discussdes tém motivado a criagdo de Leis, Resolucdes e politicas voltadas a minimizar
0S impactos sobre o ambiente. Portanto, estas iniciativas tém promovido novas
perspectivas no tocante a possivel reducdo dos impactos provocados na saude da
sociedade, pois as a¢fes politicas e os instrumentos legais tém exigido dos diversos
setores da sociedade a postura de melhor gerirem seus residuos e participarem com mais
investimentos direcionados a educagcdo ambiental das diversas classes sociais.

Neste contexto, o objetivo do presente estudo é analisar qual a influéncia das

despesas liquidadas co tal e ciéncia & tecnologia

sobre as despesas co simanutencdo da saude da
Populacao Brasileira. P este’ _; co@idlisadas as influéncias das
variaveis independentes?%mﬁm%mwggﬁ?ﬁto (DESP.san); Despesas
Liguidadas com Gestdo Ambiental (DESP.amb); e Despesas Liquidadas com Ciéncia e
Tecnologia (Desp.c&t) sobre a variavel dependente “Despesas Liquidadas com a Saude
(DESP.sau)” entre o periodo de 2000-2017, utilizando abordagem economeétrica. A proxy
utilizada neste estudo € “Custo com promocao, protecdo, recuperacao e manutencao da
saude da Populagao Brasileira” que é representada pela variavel “Despesas Liquidadas
com a Saude (DESP.sau)”.

Na presente pesquisa, além da introducdo que argumenta sobre questdes ligadas
ao saneamento basico e seus reflexos sobre a saude ambiental e humana, apresenta
também o objetivo deste estudo. Na segunda secao ¢ feita a revisdo da literatura sobre
Meio Ambiente, Gestdo Residuos Solidos, Saude ambiental e Humana e Ciéncia e
Tecnologia. Na terceira secao sdo apresentados os materiais e métodos, os dados, a
analise dos dados e expde o modelo tedrico a ser estimado, assim como, o método de

estimagdo. Em seguida, na quarta sec¢édo, apresenta os resultados das estimativas. Por
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fim, sdo apresentados na ultima sec¢éo, os resultados, a analise do modelo e as principais

consideracdes sobre o estudo.

2 REVISAO DA LITERATURA
2.1 Meio Ambiente, Gestdo Residuos Sdlidos, Saude ambiental e Humana, e Ciéncia
e Tecnologia

A interface entre Meio Ambiente, Gestdo Residuos Sélidos, Saude ambiental e
Humana, e Ciéncia e Tecnologia é importante na atualidade, pois é uma forma de
identificar a inter-relacdo e multidisciplinaridade existente nestes temas. Sendo a
producdo do conhecimento dependente da interdisciplinaridade e intersetorialidade t&o
importantes para a evolugéao de solugdes que assegurem a qualidade do meio ambiente
e da saude humana (CAMPONOGARA; KIRCHHOF; & RAMOS, 2008).

2.1.1 MEIO AMBIENTE

Nos ultimos anos uestBes ambientai

nivel global. Os governo g ago/e
do buraco da camada
aguas e solo que, consequerﬁes*a"rftg"s[t@"“ adﬂf'zea‘(‘fc')' a"[t)aodlver5|dade e |mpactado
significativamente a saiude humana.

Os impactos diretos no meio ambiente estdo relacionados ao crescimento
demografico no mundo, da evolucdo tecnoldgica associada ao crescimento do parque
industrial e ao consumo desfreado. Estes fatores ligados ao crescimento e
desenvolvimento econémico sdo responsaveis pelo aumento do uso de recursos
ambientais e da producdo de residuos que sao descartados irresponsavelmente e
inadequadamente no meio ambiente. Deste modo, as a¢des humanas tém levado a
escassez dos recursos naturais e ao surgimento de ambientes favoraveis a criacdo de
fatores impactantes na saude humana (RIBEIRO, ROOKE, 2010)

No Brasil a preocupacao com os problemas ambientais teve inicio apenas a partir
de 1970. A coleta seletiva foi implantada a partir de 1985 em diversos municipios. Estas
preocupagOes ambientais tardias corroboraram com os problemas crescentes na
qualidade ambiental e consequentemente na saude da populagédo de todas as regides

Brasileiras (PEDROSA & NISHIWAKI, 2014).
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2.1.2 GESTAO RESIDUOS SOLIDOS

A Lei 12.305/2010, prevé a gestdo publica municipal que deve dar tratamento
diferenciado para os residuos solidos. A Politica Nacional de Residuos Sélidos prevé
varias regras para a realizacdo adequada da gestédo de residuos sélidos e determina: a
instalacédo de aterro sanitario para o deposito dos rejeitos e a coleta seletiva dos residuos,
sendo a destinacdo dos residuos secos para a reciclagem e os Umidos para a
compostagem. Providencias que se houver, por parte dos municipios, o atendimento da
legislacdo vigente possibilitara a contribuicdo com a melhoria ambiental de toda a area
municipal e da qualidade de vida da populacéo, assim como, também, contribuira com a
sustentabilidade do Planeta Terra (BRASIL, 2010, LIMA, 2014).

Reynaud (2013) analisou os sistemas de gestdo de residuos, comparando o
desenvolvimento de sistemas de esgoto e gestdo de residuos sdlidos nas cidades: Viena,
Cidade do México e Sao Paulo. Ainda, examinou os possiveis problemas de saude

associados a multiplas RO ambiente resultante do

tratamento insuficiente ¢ uada de residuos solidos.

[=AI22)2875%

Constatou que nas cida

evistaGestio&%nstenﬂbil'dadaAmbiemal p A i
esgotos e tratamento CFaS aguas residuals e (]lOS emals residuos solidos. Verificou,

a e gradual na coleta de

ainda, que a continua evolugao foi motivada pela melhora das legislagdes que promovem
a salde publica e protecdo ambiental.

De acordo com Reynaud (2013), as legislacdes foram necessérias devido ter
havido nas trés cidades ocorréncias de doencas epidémicas em consequéncia direta de
insuficiéncia na drenagem, no tratamento das aguas residuais e na destinacao incorreta
dos residuos sélidos.

Scriptore & Azzoni (2018), investigaram o efeito do saneamento sobre a saude a
partir de uma analise espacial e constataram que ocorre impacto negativo na taxa de
incidéncia de internacdes por doengas relacionadas ao saneamento ambiental
inadequado (DRSAI) quando o acesso aos servicos de saneamento for inadequado.

Dutra (2009), avaliou as possiveis relacdes entre as condi¢cdes de saneamento e
saude infantil nos municipios do Estado da Bahia com 100% de cobertura do Programa
de Saude da Familia no ano de 2006. Para tanto utilizou analises estatisticas descritivas

e analises de regressao linear simples. Os resultados apontaram haver uma situacao de
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saneamento basico que pode aumentar o risco de doencgas relacionadas ao saneamento

ambiental inadequado e em especial as doencas diarreicas.

2.1.3 SAUDE AMBIENTAL E HUMANA

No ambito da saude ambiental, em 1998 a Organizacdo Mundial da Saude — OMS,
propés um modelo de Vigilancia Ambiental que objetivou assegurar a saude ambiental
para a populagdo (WHO, 1999). Este modelo consiste em uma matriz de causa e efeito
(Forca Motriz, Presséo, Situacao, Exposicao, Efeito, Acdes). Neste modelo as forgas
motrizes pressionam e alteram a situacdo do ambiente e, consequentemente, a salude
humana devido a exposicdo em diversas situacdes das pessoas com 0 meio ambiente,
causando efeitos danosos na saude (MACIEL FILHO et al. 1999).

Conforme Pignatti (2004), os fatores que possivelmente influenciam no processo
e afetam a saude humana s&o: crescimento populacional, evolucdo econémica e
tecnoldgica, pobreza, crescimento urbano e industrial, diversificacdo das atividades

econdmicas que com se, ' i de poluicdo na qualidade

da agua, do ar e do solo J gdmana a estes fatores gera
risco de novos casos de 3 laver Jade e mortalidade, ou seja,
causa prejuizos diretos a et S iR At ne hliede Araaentals.

Pignatti (2004) em seu estudo analisou algumas questdes pertinentes as formas
de abordagem da dimenséo dos problemas ambientais que afetam a area de Saude e a
dindmica de algumas doencas emergentes como consequéncia das relacbées humanas
com o ambiente. Entre as conclusfes deste estudo a autora afirma que: A distribuicédo
das doencas infecciosas, a nivel macro e micro, resultam das modificagfes ambientais.
As intervencfes humanas no ambiente propiciam a transmissao de varias doencas, pois
o desenvolvimento econémico, as condicbes ambientais e as condi¢cdes da saude
mantém vinculos muito estreitos. E, ainda, afirma que ha uma perspectiva futura sombria
se continuarem ausentes as politicas publicas integradas e a falta de priorizacdo de
medidas voltadas a promocao da Saude Humana e das condicbes ambientais.

No Brasil, em 2000, foi criado o Sistema de Vigilancia Ambiental em Saude pelo
Ministério da Saude. O sistema se compde por um conjunto de a¢des que proporcionam
0 conhecimento e a deteccao de qualquer mudanca nos fatores que determinam e
condicionam o meio ambiente na interferéncia da saude humana. Este sistema tem o
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objetivo de recomendar e adotar medidas de prevencado e controle de riscos, doencas
e/ou agravos advindos de alguma variavel ambiental (BRASIL, 2002).

De acordo com Scriptore & Azzoni (2018) o clima, a poluicdo do ar e das aguas,
assim como outros fatores impactam o ambiente propiciando ou ndo pioras na saude das
pessoas.

Maciel Filho et al. (1999), fizeram um estudo com o objetivo de definir os
indicadores basicos que deverao orientar a pratica da vigilancia. Os indicadores definidos
podem auxiliar na formulacdo de diagnésticos e na instrumentalizacdo do Sistema de
Informacdes em Vigilancia Ambiental em Saude. Desta forma, os autores concluem
afirmando que: os efeitos do meio ambiente sobre a salude séo constante preocupacao e
leva a reflexbes e necessidades de aumentar a qualidade das informacfes para um
suporte eficiente na inovacdo da forma de pensar e abordar os problemas relacionados
a saude do meio ambiente e das pessoas. A tabela 1 apresenta as doencas que o homem
pode desenvolver quando mantem multiplos vinculos de situacbes ambientais de

exposicao.

Tabela 1: Relagéo pote ; condicdes de saude.

o Excreta e agua ou Polucao . _ | Mudanga
Condicdes de L ] . Habitaca
] Polui¢a | residuos | deficiéncias dos S
SaUde 7 . - O - Yo
o do ar | doméstico no alimento | climatica
. insalubre
S gerenciament s S
o da 4gua
Infeccbes
respiratorias X X
agudas
Doencas
o X X X X
diarréicas
Outras infeccoes X X X X
Maléria e outras
X X X X
doencas
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transmitidas por
vetores

Agravos e
intoxicacoes
Condicdes de
saude mental
Doencas
cardiovasculares
Cancer X X X
Doencas
cronicas X X
respiratérias

Fonte: Maciel Filho et al. (1999, p.83).
Corvalan, Kjellstrom, Smith (1999) discutiram sobre os vinculos entre saude, meio

ambiente e desenvolvimento sustentavel. Neste estudo apresgntaram um arcabougo que

se estende desde o do d0litico. Incluiram as forcas

motrizes geradoras de p 5 mudancgas na situacgao do
meio ambiente e que a Wﬁﬁg'é“ﬁmmwﬁﬁaéobre a saude. Concluiram
observando que ha necessidade de politicas de desenvolvimento sustentavel com
inclinacdo para intervencdes de longo prazo, de amplo espectro, abordando as forcas
motrizes que operam na sociedade humana, e deve ser dada énfase na reducdo do
consumo de combustiveis ndo renovaveis e na reducdo da geracao de residuos sélidos
para minimizar a polui¢ao transfronteirica, problemas com residuos toxicos e mudancas
ambientais globais. Sendo, portanto, essas ac¢des benéficas a longo prazo em seus
efeitos e sustentados na saude humana.

Ribeiro e Rooke (2010) em sua pesquisa buscaram demonstrar a relacao intima
entre saneamento basico, meio ambiente e saulde publica, e concluiram que o
saneamento basico adequado € importante, mas ndo € a Unica responsavel pelos
impactos nas condi¢des de vida da populacéo, e que ha outros fatores que sao também
prejudiciais a saude humana e ambiental e para minimizar estes fatores deve ser
incorporado um modelo de desenvolvimento que contemple, também, as questdes

sociais.
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Landrigan et al. (2002) estimaram a contribuicdo de poluentes ambientais para a
incidéncia, prevaléncia, mortalidade e custos da doenca pediatrica em criancas
americanas. Analisaram quatro categorias de doencas: envenenamento por chumbo,
asma, cancer e distarbios neurocomportamentais. Em duas conclusées apontam que 0s
custos da doenca ambiental pediatrica sao altos, em contraste com os recursos limitados
direcionados a pesquisa, rastreamento e prevencdo. Ainda preveem que 0S custos
devidos a doencas pediatricas de origem ambiental provavelmente se tornardo ainda
maiores nos proximos anos, caso a exposi¢ao das criangas a produtos quimicos continue.
Recomendaram que o governo Americano aumente 0s investimentos em rastreamento e
vigilancia, em estudos basicos de mecanismos de doencas e em pesquisas
epidemioldgicas orientadas para a prevencao. Destacaram a importancia de o governo

aumentar o investimento para evitar a polui¢ao.

2.1.4 CIENCIA E TECNOLOGIA

Os avancgos das Brasil nas Ultimas décadas

foram significativos, ma eSejados de transferéncia e

absorcao das tecnologi ¥$ internacionalmente pelos
setores produtivos nacigﬁ‘éi%tae%ﬂ'f??)g' %'ésﬁr'h"é?]lfigga(fg ATEE0Ke. A reducdo da caréncia
de recursos humanos qualificados para a producao eficiente e o aumento da propagacao
do conhecimento cientifico e tecnoldgico sdo dificuldades constantes no processo de
desenvolvimento econémico e social (SALLES-FILHO, 2003).

A ciéncia e tecnologia, na area de salude, capacita mao de obra especializada para
poder atingir um grau de autonomia que possibilite a comunidade cientifica e industrial
desenvolverem novas geragdes de tecnologias: de processos, de equipamentos e de
matérias-primas que possibilitem desenvolver condi¢des de prevenir doencas ou trata-
las, dando manutencdo a saude humana com eficiéncia e eficacia, de modo a reduzir a
dependéncia a fontes externas de tecnologia e matérias-primas (SALLES-FILHO, 2003,
NASCIMENTO; HELLER, 2005).

No estudo de Van Kaick (2002), com o objetivo de apresentar o desenvolvimento
e a implantacdo de uma tecnologia apropriada de saneamento basico, constituida por
uma Estacéo de Tratamento de Esgoto (ETE) para casas que se encontram na linha de

maré. A autora salientou que com a tecnologia apropriada e com a educacéo ambiental,
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atuando participativamente, possibilita a criacdo de ferramentas fundamentais para o
desenvolvimento sustentavel. A pesquisa constatou que a ETE atende tanto as
exigéncias do 6rgdo ambiental do Parana em raz&o da capacidade de redugdo da matéria
organica do esgoto bruto tratado, o que atende os objetivos em relagédo ao saneamento
basico.

Nascimento & Heller (2005) avaliaram as provaveis oportunidades para
desenvolver pesquisas nas areas de desenvolvimento e inovacao, cientificos e
tecnologicos voltados a interface entre recursos hidricos e saneamento ambiental.
Concluiram que a identificacdo de temas potenciais de inovacédo corrobora na solucéo de
problemas atuais e tipicos no contexto do Brasil, evitando gargalos de conhecimentos

basicos, de desenvolvimento tecnoldgico e de desenvolvimento institucional

2.2 Investimentos do Governo Federal do Brasil no Saneamento, Gestdo Ambiental,
Ciéncias e Tecnologia e Saude

A arrecadacdo d anos tem se apresentado

em baixa. De 2000 a 20 i de 15,88% contra 7,96%

no periodo de 2009 a 2" {9 de 1,5% muito abaixo da

média dos Ultimos 8 angy " Etes ~regmbnq&‘aﬂ§ﬁqmaffﬁém diminuido os recursos

financeiros no caixa do Governo Federal para serem dispendidos com aumentos dos

gastos.

Mas mesmo com reducdes das receitas com tributos, o Governo Federal tem
mantido 0s gastos com investimentos em setores chave para o desenvolvimento do pais.
Por exemplo, os gastos com a salde tiveram 0s seguintes percentuais de aumento
médio: 10,23% no periodo de 2000 a 2008 e 10,78% no periodo de 2009 a 2016. No ano
de 2017 o aumento foi de 2,7%. Os demais setores tiveram 0S seguintes aumentos
médios em percentual no periodo de 2000 a 2017: Saneamento 73,19%, despesas

ambientais 9,29% e despesas com Ciéncia e Tecnologia 11,12%.

2.2.1 DESPESAS DO GOVERNO FEDERAL COM SANEAMENTO
Toneto, Junior e Saiani (2006), caracterizaram o déficit de acesso aos servigos de
saneamento basico e debateram as principais restricbes para a expansdo dos

investimentos neste setor no Brasil. Relataram que no atual quadro do saneamento
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basico brasileiro, devido ao fraco desempenho dos prestadores de servi¢os, os limites
fiscais e problemas institucionais ndo condicionam para a alavancagem de recursos e
consequente realizagéo de investimentos, assim o setor tem ficado mais restrito para as
iniciativas dos investidores da iniciativa privada. Destacam que ha falta de intensdo das
instituicbes governamentais em realizar investimentos relevantes devido haver déficits no
setor, principalmente nas regifes de baixa renda, pois em razdo de os consumidores
destas regibes ndo poderem pagar mais de 5% de suas rendas com custo de
agua/esgotos, as tarifas ndo podem ter precos reais, o que dificulta a conciliagdo da
capacidade de investimento com as demandas sociais por saneamento basico, fato esse

gue requer a busca de mecanismos alternativos.

2.2.2 DESPESAS DO GOVERNO FEDERAL COM GESTAO AMBIENTAL
A politica publica ambiental se compde de acdes coordenadas do governo em

conjunto com outros atores na sociedade (associacfes ambientais, institutos de pesquisa

Tridapalli et al (Z?ﬁ%mapresentsa'r'satma"tuam fe'"v"aerﬁm Rent das principais formas de

andlise de gastos ambientais no setor publico e, propuseram algumas alternativas de

estudo desses gastos. Salientaram que no Brasil as pesquisas sobre gastos ambientais
iniciaram apos o final dos anos 1990 e que as pesquisas precisam avancar na analise
guantitativa e qualitativa dos gastos ambientais, com comparativos e histéricos para
investigar como as variaveis econémicas, sociais, politicas e territoriais influenciam nos
gastos ambientais federais, estaduais e municipais.

DANTAS et al (2014), avaliaram o desempenho dos paises na protecdo de seus
recursos naturais e, para tanto, identificaram e caracterizaram os investimentos publicos
na gestdo ambiental brasileira com a funcdo gestdo ambiental e suas sub funcgdes, ao
longo do periodo de 2004 a 2011. Observaram na pesquisa gque 0s investimentos
ambientais no Brasil, comparativamente ao total de despesas do Pais, ndo sao
significativos e quando comparado aos valores apresentados internacionalmente sao
pouco representativos, o que ndo atende a demanda por protecdo ambiental para ser

possivel a necessaria sustentabilidade.

726
R. gest. sust. ambient., Florianopolis, v. 9, n. 4, p. 716-738, out/dez. 2020.



LEMOS, YOUNG, GELUDA (2005), analisaram do orcamento dedicado a Gestao
Ambiental no Brasil e salientaram que ha desvalorizacdo e falta ser dada prioridade
politica a questdo ambiental, e ainda, concluiram observando que, deve ser alterar a
postura atual de descaso com as necessidades ambientais e aumentar as dotacbes

orcamentarias substancialmente para esse fim.

2.2.3 DESPESAS DO GOVERNO FEDERAL COM CIENCIA E TECNOLOGIA

No mundo, todo o financiamento da Ciéncia e Tecnologia que € realizado pelo
setor publico € muito significativo. O financiamento privado € importante, mas os dados
mundiais mostram que majoritariamente o financiamento deste subsistema e feito por
fundos publicos. As universidades e institutos de pesquisa desenvolvem quase
inteiramente ciéncia basica. As areas em ciéncia basica sdo muitas, entre elas algumas
sdo mais privilegiadas no tempo, mas o sistema depende de financiamento harménico
custeando todas as areas do conhecimento. A decisdo politica sobre as linhas de
iéncia bésica e os outros
ante justo (CHAIMOVICH,

financiamento mantém orr ~ogentre a preducio de

. )
sistemas, de forma a n

2000).

—Ea_ Sy _aN _ A ev == BTN A L= __a_ |

Andrade (2015), avaliou 0s projetos de P&D na area de biotecnologia em saude,

financiados pelo Departamento de Ciéncia e Tecnologia da Secretaria de Ciéncia,
Tecnologia e Insumos Estratégicos para a Saude do Ministério da Saude
(Decit/Sctie/MS), por meio das contratacdes diretas e editais tematicos nacionais,
lancados no periodo de 2004 a 2012. O autor constatou que, no periodo de estudo, a
PNCTIS investiu R$ 168.981.016,60 em 268 projetos de P&D em biotecnologia em
saude. A amostra total avaliada resultou na publicacdo de 1.831 artigos cientificos; 316
teses de doutorado; 430 dissertacdes de mestrado; 74 pedidos de patentes e outras 26

producdes tecnoldgicas.

2.2.4 DESPESAS DO GOVERNO FEDERAL COM A SAUDE
As despesas com saude ou gastos de saude sao dispéndios efetuados em um
conjunto de atividades realizadas por instituicdes ou individuos por meio do

aproveitamento dos conhecimentos e tecnologias da ciéncia médica, paramédica e/ou de
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enfermagem, cujo principal objetivo € promover, proteger, recuperar e manter a saude
(BRASIL, 2017, INDEXMUNDI, 2018).

De Paiva e De Lima (2014) estudaram a crise da saude publica no Brasil, desde a
promulgacao da Constituicdo. Descreveram as consequéncias da politica de priorizacédo
da economia em detrimento da politica de saude. Constataram que a saude publica do
Brasil a tempos se submete ao subfinaciamento, e que o0 pais persiste com a caréncia de
recursos ndo atendendo o direito fundamental do cidaddo a saude. Relatam que a relativa
escassez de recursos destinados para a politica sanitdria compromete a qualidade da
salde estatal, e a insuficiéncia orcamentaria para essa politica abre alternativas advindas

do campo privado que atualmente é significativo nos servicos a saude.

3 MATERIAIS E METODOS

O presente estu como explicativo, pois o

mesmo busca analisar Q) Has variaveis do estudo. O
artigo classifica-se comgedgc%nﬁ%srﬁgfm Pigdas aié"btglsquisa foram coletados no
sitio do Tesouro Nacional, nas séries histéricas, Despesas da Unido por Funcdo. As
variaveis analisadas neste estudo correspondem ao periodo desde o ano 2000 até o ano
de 2017. Sendo utilizado abordagem quantitativa, ou seja, tratamento dos dados por meio
de estatistica.

A variavel explicada é a Despesas Liquidadas com a Saude (DESP.sau) sera
medida pelas Despesas Liquidadas com Saneamento (DESP.san), Despesas Liquidadas
com Gestdo ambiental (DESP.amb), e Despesas Liquidadas com Ciéncia e Tecnologia
(DESP.C&T). Os dados para analise foram organizados na Tabela 2 e se destinam a
proporcionar uma melhor visdo das evolugbes que as variaveis tiveram no periodo em

estudo.
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Tabela 2: Séries Temporais Analisadas.

ANOS DESP.sau DESP.san DESP.amb DESP.C&T

2000 20.270.121.060,80 | 161.087.818,29 |1.138.987.491,39|1.244.858.670,84
2001 23.633.858.199,15| 233.417.736,82 |1.899.300.515,65(1.591.800.135,82
2002 25.434.639.563,64 | 97.142.780,04 |1.264.880.952,30(1.506.710.314,42
2003 27.171.848.048,14 | 58.683.469,65 | 947.749.416,95 |1.993.196.405,88
2004 32.972.885.890,47 | 76.549.868,53 (1.193.443.083,05(2.607.080.738,18
2005 36.483.267.398,43 | 88.265.176,40 (1.992.004.466,12(3.274.462.389,70
2006 39.736.224.539,82 | 56.178.402,46 (1.497.923.121,20(3.703.455.223,63
2007 39.433.821.005,97 | 39.669.302,48 (1.274.457.967,65(3.207.497.263,47
2008 43.633.432.374,48 3.950.793.585,71
2009 48.682.633.99 4.821.505.721,53
2010 54.541.671.93%x86ts 5.338.885.797,20
2011 62.621.711.081,13 | 269.667.109,85 |2.169.045.601,66|5.115.771.797,76
2012 70.310.514.534,70 | 740.637.862,51 2.593.257.274,055.975.520.560,91
2013 75.814.489.467,36 | 629.426.001,80 [3.398.780.906,28/8.334.124.104,55
2014 85.130.901.081,79 | 483.055.732,34 (3.617.727.332,77|6.115.849.700,31
2015 92.915.010.748,76 | 260.352.595,76 (2.907.705.910,82(6.248.218.744,54
2016 98.773.342.794,76 | 409.888.056,98 [3.280.417.857,50/5.907.586.985,25
2017 101.423.261.959,57| 714.600.576,37 |2.908.606.360,59|5.904.636.410,22

Fonte: Brasil (2018b) com adaptacdes do autor.

Para este estudo é adotada a premissa de que quanto maiores forem os valores

das despesas com saneamento, gestdo ambiental e ciéncia e tecnologia, maiores serao
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as probabilidades de haver a reducdo das despesas com a promoc¢do, protecao,
recuperacdo e manutencéo da saude da Populacao Brasileira.

Na analise dos dados relacionados aos Gastos do Governo com Saneamento no
periodo de 2000 a 2017, observa-se variagdes entre 0s anos sem seguir uma linearidade,
pois de 2000 a 2008 o percentual médio de variacao foi de 129,01%. De 2009 a 2016 o
percentual médio de aumento foi de 17,22%, ja de 2016 para 2017 houve um incremento
dos gastos em 74,34%. No periodo de 2000 a 2017 a média percentual de aumento foi
de 73,19%. Estes dados histéricos demonstram que o Governo Federal tem privilegiado
0 setor de saneamento com investimentos mais expressivos nao corroborando com as
conclusdes do estudo de (TONETO; JUNIOR; SAIANI, 2006).

Os dados levantados neste estudo demonstram que, os gastos do Governo
Federal passaram por aumentos com a média percentual de 11,12%. No ano de 2017
houve reducdo no dispéndio comparado ao ano de 2016 de 0,5%, no ano de 2016
comparado ao ano de 2015 a reducédo foi de 5,46%. No entanto, a reducdo mais

significativa desde o ang ' ara 2014. Na comparagéo

de periodos mais longog i des aumentos foi de 16,76%,
ja no periodo de 2009 ajSs’ @ ia percef pAtos foi de 6,87, percentual
gue confirma a redugéo'ffé'iﬁtaas 0S ? o%%bﬂia%%eﬁbm&nologia nos ultimos anos.

No Brasil os gastos com a saude percentualmente ao PIB foram 9% 2012, 8,9%
2013 e 8,3 em 2014, enquanto nos Estados Unidos e llhas Marshall 17,1% 12 posic¢ao,
Franca 12%, Alemanha 11%, Japdo 10% e Reino Unido 9%, por exemplo, investiram em
2014 mais na saude comparativamente ao Brasil que ficou em 512 posicao
(INDEXMUNDI, 2018). Em 2017 os gastos com saude do Governo Federal totalizaram o
valor de R$ 101.423.261.959,57 (BRASIL, 2018a) valor que corresponde a 22,2% do total
das receitas tributarias totalizaram o valor de R$ 456.876.585.456,10 (BRASIL, 2018b).
A média percentual de aumentos nas despesas com saude de 2000 a 2017 foi de 10,0%
e das receitas tributarias foi de 11,3%, enquanto que a propor¢do média em percentual

foi de 22,3% no mesmo periodo, conforme demostrado na tabela 3.
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Tabela 3: Receitas Tributarias x Gastos do Governo Federal com Saude.

ANOS Receitas c/ % aum. Gasto ¢/ satide %aum. | %Prop
tributos p/ano p/ano |Gas/Rec
2000 77.357.529.826,85 20.270.121.060,80 26,20
2001 90.128.571.071,18 16,50 | 23.633.858.199,15 16,60 26,20
2002 106.158.657.465,73 17,80| 25.434.639.563,64 7,60 24,00
2003 113.120.197.195,69 6,60| 27.171.848.048,14 6,80 24,00
2004 126.108.382.309,24 11,50| 32.972.885.890,47 21,30 26,10
2005 151.809.482.957,73 20,40| 36.483.267.398,43 10,60 24,00
2006 165.843.672.933,75 9,20| 39.736.224.539,82 8,90 24,00
2007 195.546.271.221,89 17,90| 39.433.821.005,97 -0,80 20,20
2008 248.659.447.874,70 27,20| 43.633.432.374,48 10,60 27,50
2009 235.609.120.419,77 -5,20| 48.682.633.998,72 11,60 20,70
2010 275.891.196.087,69 17,10| 54.541.671.939,85 12,00 19,80
2011 331.500.736 9 14,80 18,90
2012 340.901.477 12,30 20,60
2013 369.194.804 7,80 20,50
2014  |393.706.693 885568, ! 12,30| 21,60
2015 417.304.684.332,93 6,00| 92.915.010.748,76 9,10 22,30
2016 450.184.020.362,10 7,90| 98.773.342.794,76 6,30 21,90
2017 456.876.585.456,10 1,50]101.423.261.959,57 2,70 22,20
Média do Periodo 11,30 10,00 22,30

Fonte: Brasil (2018a; 2018b) com adapta¢cbes do autor.

3.1 O modelo teérico

O modelo analisa as influéncias das variaveis independentes: Despesas Liquidadas
com Saneamento (DESP.san);
(DESP.amb); e Despesas Liquidadas com Ciéncia e Tecnologia (Desp.c&t) sobre a

variavel dependente “Despesas Liquidadas com a Saude (DESP.sau)” entre o periodo

de 2000-2017.

DESP.sau; = B, + f1DESP.san; + [, DESP.amb; + [3DESP.c&t; + &

R. gest. sust. ambient., Florianopolis, v. 9, n. 4, p. 716-738, out/dez. 2020.
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Para a analise empirica, a modelagem econométrica foi definida como um
procedimento metodoldgico, e 0 método de estimacdo Minimos Quadrados Ordinarios
(MQO). A qualidade e os ajustes dos valores obtidos na regressao sdo medidos com o
indice “R?” (R-quadrado). O coeficiente de determinacéo, denominado R2, é uma medida
de ajuste de um modelo estatistico linear generalizado, como a regressao linear, em
relacdo aos valores observados R2 varia entre 0 e 1, indicando, em porcentagem, quanto
0 modelo pode explicar os valores observados. Quanto maior o R?, mais explicativo € o
modelo, ou seja, quanto melhor o modelo se encaixa na amostra (GUJARATI; PORTER,
2011).

4 ANALISE E DISCUSSAO DE RESULTADOS

O modelo proposto para este estudo foi estimado em razéo de atender ao objetivo
de analisar as influéncj aLiaveis i . Bespesas Liquidadas com
Saneamento (DESP.sa iguida 3¥JAmbiental (DESP.amb); e

Despesas Liquidadas ca ecnolog ;. f bre a variavel dependente
“Despesas Liquidadas &S §a“ur3en ?B’Eéﬁghs’au'f'""neﬁg' 0 perlodo de 2000-2017. Nesta

analise foi utilizada a abordagem econométrica.

Tabela 4: Modelo Saude.

Variavel dependente

D.Saude
D. Sanitaria 1.287
-14.976
D. Amb 16474**
-6.157
D.CeT 5.715*
-3.105
Constante -4.258.834.058,000

(-7345879753)
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Observacdes 18

R? 0.846
R? ajustado 0.813
STD. Residual  11.716.276.208,000 (df
erro =14)
F estatistica 25.557* (df = 3; 14)

) *p<0,1; **p<0,05;
Nivel:

***p<0’01

Fonte: Dados da Pesquisa.

Na analise dos resultados econométricos, especificamente na analise de regressao,
se observa que o modelo, ao ser analisado o indice “R?” (R-quadrado) que mede a
qualidade e os ajustes dos valores obtidos na regressao apresenta o resultado de 0,846,
muito préximo a 1. Assim sendo, o resultado do “R?” (R-quadrado) da a garantia de que
este modelo explica o objeto em estudo, ou seja, verifica-se que 84,6% da variabilidade
da variavel dependente “DESP.sau”
DESP.amb.; e Desp.c&t

Os coeficientes d an =1.287; DESP.amb =
16.474; e Desp.c&t = WW%@ME@MMa positiva, de modo que,

contribuem teoricamente, no impacto para a evolucdo das Despesas Liquidadas na

€ explicada pelas, variaveis independentes

1N 2238-8753

Saude, ressaltando auséncia de relacao significativa a 10% para DESP.san. Entre as trés
variaveis, as Despesas Liquidadas com Gestdo ambiental € a que mais contribuiu, por
apresentar maior coeficiente (significativa a 5%), a cada unidade de aumento na variavel
“‘DESP.amb” havera aumento de 16,474 na variavel do “DESP.sau”. A variavel “Desp.c&t”
significativa a 10% e coeficiente de 5,715 impactando na posi¢ao intermediaria entre as
duas outras variaveis. As Despesas Liquidadas com Saneamento ndo apresentaram
relacéo significativa a 10%.

Observa-se, portanto, que o resultado dos coeficientes das trés variaveis
(Desp.san nao significativa a 10%) apontam que ha impacto positivo nas Despesas
Liguidadas com a Saude, mas para que seja possivel a analise, de qual a influéncia das
despesas liquidadas com: saneamento basico, gestdo ambiental e ciéncia & tecnologia
sobre as despesas com a promogao, protecdo, recuperacdo e manutencao da saude da
Populacdo Brasileira, que é o objetivo deste estudo, ha necessidade de os resultados
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serem lidos inversamente, ou seja, Se as variaveis impactam positivamente, teremos que
neste estudo, fazer a leitura invertida dos resultados econométricos. Os dados sugerem
que quando os aumentos de gastos na saude aumentam, vé-se que com a saude esta
se tendo maiores custos, e 0 que se pretende é que a salde custe menos para os cofres
publicos. Portanto, quando a variavel impacta menos, mostra que ela corrobora mais na
diminuicao dos custos com a saude.

Seguindo o raciocinio explanado, a variavel que contribuiram para o aumento das
despesas liquidadas com salude sdo as variaveis Despesas Liquidadas com Ciéncia e

Tecnologia e Despesas Liquidadas com Gestdo Ambiental.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Na analise dos impactos na variavel dependente “Despesas Liquidadas na Saude

A

(DESP.sau)’ em conse =Despesas Liquidadas com
E Ambiental (DESP.amb); e

flentre o periodo de 2000-

Saneamento (DESP.sa
Despesas Liquidadas ¢
2017, foram utilizadas amagens&gc%tﬁgtnﬁgncas Aﬂb'fmfo a analise empirica, a
modelagem economeétrica foi definida como um procedimento metodoldgico e o método
de estimac@o Minimos Quadrados Ordinéarios (MQO).

Neste modelo, as varidveis “Despesas Liquidadas com a Gestdo Ambiental” e
“Despesas Liquidadas com Ciéncia e Tecnologia” apresentaram relacdo positiva e
significativa a 10% com a variavel dependente. Por sua vez, o gasto com saneamento
basico ndo apresentou relacdo significativa a 10% com a Despesa com saude.

Assim sendo, se combatermos o0s problemas na origem, com a realizagdo de
investimentos maiores no saneamento basico possivelmente na qualidade da agua; de
forma ampla ndo ficando comprovada na pesquisa, pode-se conquistar menores
problemas com a saude da populacdo e, consequentemente, menores despesas com
saude, ou seja, mais prevencao contra os males que provocam prejuizos para com a

saulde.
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Sugere-se, portanto, como uma possivel discussao para trabalhos futuros, analisar
os impactos dos aumentos demograficos sobre as despesas liquidadas coma a saude,

despesas liquidadas com saneamento e despesas liquidadas com gestao ambiental.
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