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RESUMO

A promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988 colocou a saude no patamar de um direto
universal assegurado pelo poder publico. Por essa razdo, todos os cidadaos brasileiros tém
direito ao acesso a tratamento adequado e digno. No atual trabalho buscou-se entender a
deficiéncia na oferta de servicos publicos de saude na cidade de Iraquara, Bahia, considerando
o deslocamento dos usuarios para Salvador ou outras cidades em busca de atendimento. A
metodologia se baseou no estudo de caso do tipo descritivo com delineamento socioespacial,
enquadrado nas categorias quantitativa e qualitativa. Durante o desenvolvimento algumas
etapas foram necessarias a construgdo das informacdes, por meio de pesquisa bibliografica e
de campo, com aplicacdo de instrumentos. O trabalho se justifica pela importancia de analise
do funcionamento de politicas publicas de salde em escala de pequenas cidades. Os
resultados da pesquisa demonstraram que existe ineficiéncia na execuc¢éo da politica de saude,
tendo em vista que as pessoas se deslocam até mesmo para atendimentos essenciais, com ou
sem ajuda do municipio. E assim, determina a logica de organizagdo espacial quanto ao uso
dos servicos de saude local e o quanto se envolve de fator logistico, uma vez que Salvador,

Seabra e Irecé polarizam parte desses atendimentos.
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OUT-OF-HOUSE TREATMENT AND DEPENDENCE FOR HEALTH
SERVICES IN THE CITY OF IRAQUARA, CHAPADA DIAMANTINA -
BAHIA

ABSTRACT

With the promulgation of the Federal Constitution of 1988 has placed health care at the level
of a direct, universal, enforced by the government. For this reason, all citizens shall have the
right to have access to adequate and decente treatment. In the present work, we sought to
understand the disability in the provision of public health services in the city of Iraquara,
Bahia (Brazil), by considering the migration of users to the Salvador, or in other cities in
search of the answer. The method is based on the case study type, descriptive design to be
explained, framed in the categories of both quantitative and qualitative in nature. During the
development of some of the steps, that were necessary for the construction of the information
bye means of literature research and field study based application of the tools. The work is
justified by the importance of the analysis of the functioning of the public health policies on
the scale of towns and small cities. The results of the research have shown that there is na
inefficiency in the implementation of public health policy, with a view to the people travelling
to the same response key, either with or without the aid of the city. And, thus, determines the
logic of the spatial organization and the use of health care services to the local and how much
is envolved in fator in the logistics, because that is the Salvador, business, and groups polarize

a part of these services.
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1 INTRODUCAO

O direito a saude é assegurado desde 1948, constando na Declaracdo Universal dos
Direitos Humanos. No Brasil, somente depois da Reforma Sanitéria, que refletiu na criacdo do
Sistema Unico de Satde (SUS), pela Constituicio de 1988, que houve garantia ao sistema de
salide como um direto de todos e dever do Estado, por meio da promocdo atraves de politicas
sociais, acesso universal e igualitario as acdes e servicos de promocédo ao bem-estar. Delegada
essa responsabilidade, constituiu-se a inovacdo da politica de salde publica do territorio
brasileiro, baseada na constitucionalidade do direito nacional pertinente a execugdo pelos
poderes e garantido a todo e qualquer cidadao.

O acesso a saude por uma populacéo residente numa dada area territorial esta sob a
égide e funcionamento dindmico de diversos agentes, dentre eles 0 econdmico e o politico.
Na escala dos poderes (municipal, estadual e federal), cabe ao planejamento desses setores a
articulacdo de politicas publicas voltadas ao acompanhamento dos fenémenos fisico-naturais,
suas repercussdes no territério, o controle epidemiolégico e o monitoramento de
comorbidades. Algumas dessas questdes devem ser discutidas no ambito da ciéncia
geogréfica e seus estudos espaciais, possibilitando uma analise a partir das questdes inerentes
ao dinamismo espacial e suas relages.

O presente trabalho, realizado na cidade de Iraquara (Bahia), teve como objetivo a
observacdo e registro da analise da oferta dos servigcos locais de salde publica para a
populacéo, pontuando a necessidade de pequenas cidades deslocarem parte de seus habitantes
para tratamento em outros centros urbanos de maior infraestrutura, sobretudo para a capital
do Estado, onde se concentra maior oferta de servicos de saude (consultas, exames,
tratamentos, entre outros), atendendo, também, aos casos mais complexos. As questdes
citadas sdo indagacdes presentes na sociedade atual, no contexto de pequenos municipios,
sendo pertinente pauta-las em discussdo, o que justifica este produto.

Iraguara € sede de um dos 417 municipios do Estado da Bahia que leva 0 mesmo
nome, localizado na microrregido da Chapada Diamantina, distante 480 Km de Salvador, a

capital do Estado, 48 Km de Seabra e 113 Km de Irecé, duas cidades consideradas como

polos regionais. Sua extensdo territorial € de, aproximadamente, 991,822 Km2, na qual,
segundo o IBGE (2019), reside cerca 25.216 pessoas, sendo que 6.757 pessoas residem na
sede do municipio, correspondendo a um percentual de 29%. Ressalta-se, inclusive, que este

foi o recorte utilizado por este trabalho, cujo enfoque é relacionado a populacdo da sede
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municipal. Sua malha urbana apresenta um crescimento significativo, apesar de apresentar

somente 10% de saneamento adequado e 9% de vias publicas urbanizadas (IBGE, 2019).
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Figura 1 — Mapa do E"stado da Bahia com destéque para o municipio de Iraquara-Ba
Fonte: Elaborado por Cassio Viana (2019).

Esteve nos objetivos especificos deste trabalho observar a deficiéncia na oferta de
servicos publicos de saude na cidade de Iraquara, buscando compreender o deslocamento dos
seus cidaddos para Salvador, Seabra ou Irecé em busca de atendimento médico. Em seguida,
quantificar e caracterizar esse problema como um diagnostico de realidade e, por fim,
apresentar a importancia do estudo no contexto da ciéncia geografica e sua capacidade
formadora no campo da Geografia da Saude, no sentido de subsidiar discussbes que
contribuam com o planejamento urbano e regional em articulagdo com a saude.

E importante frisar que existe uma ineficiéncia no funcionamento do sistema
municipal de salude em diversas localidades do pais, 0 que afeta, sobretudo, a populagdo de
baixa renda, sendo necessario analisa-los. Por essa razdo, foi adotado como percurso
metodoldgico o estudo de caso do tipo descritivo com delineamento socioespacial,
enquadrado nas categorias quantitativa e qualitativa (LAKATOS; MARCONI, 2005). Em
primeiro momento foram realizados estudos bibliogréaficos sobre o tema, com enfoque na
Geografia da Salde, o sistema publico salde e sua contextualizagdo histérica, conceitual e

aspectos econémicos e politicos como projetores de cenario social.
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A construgdo do referencial tedrico foi alicercada em leituras baseadas com a
tematica, dialogando com 0s conceitos e 0s processos espaciais decorrentes da analise
geografica ao tema em estudo, levando em consideracdo a contextualizacdo historica e
espacial dos problemas sociais decorrentes da deficiéncia encontrada na oferta dos servigos de
salde, principalmente em pequenas cidades e as reflexdes dos aspectos sociais viabilizadores
do deslocamento da populacdo para atendimentos, procedimentos e tratamentos.

Na sequéncia foi realizado um denso trabalho de campo, considerado etapa essencial
para obtencdo dos dados, dividido em dois momentos: (a) levantamento dos servi¢cos de saude
existentes na cidade e suas funcionalidades e (b) amostragem por meio da aplicagcdo de um
instrumento de avaliacdo quantitativa de percepc¢do e uso do sistema local de salde, a fim de
relacionar a discussdo do tema com a realidade local. Para a construcdo das representacoes
cartograficas foram utilizadas algumas ferramentas como o sistema de informacéo geografica
ArcGIS 10.2.2 e o Google Maps®. Na sequéncia, realizou-se a apuragdo dos resultados
obtidos e a busca pela melhor forma de representacdo das informacdes geradas a partir dos

instrumentos aplicados com moradores da cidade.

2 FUNDAMENTAGCAO TEORICA

A promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988 colocou a saude no patamar de um
direito universal assegurado pelo poder publico e, por essa razao, todos os cidadaos brasileiros
tém direito a um tratamento adequado e digno. Até aquele momento, o Sistema Unico de
Salde (SUS) ndo existia, o0 servico publico de saude brasileiro atendia somente aos
trabalhadores ligados a Previdéncia Social (antigo INPS), restando para uma grande parcela

da populacao recorrer aos servicos privados e/ou filantrépicos.

A Constitui¢@o ¢ bem clara e diz que “Saude ¢ direito de todos e dever do
Estado”. Antes dela, o sistema publico atendia a um publico limitado: prestava
atendimento somente aos trabalhadores vinculados a Previdéncia Social,
cerca de 30 milhdes de brasileiros. O restante da populagdo tinha de apelar
ao setor privado ou entidades filantropicas. Em 1988, com a Constituicdo,
nasce o Sistema Unico de Satde (SUS), (BRASIL, 2018).

O Sistema Unico de Satde (SUS), é um dos maiores e mais complexos sistemas de

saude do mundo (BRASIL, 2013), incluindo do basico aos mais complexos atendimentos
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médicos, e, desde sua concepcdo, foi criado para garantir a toda a populagdo o acesso
universal e integral a saide através do sistema publico.

As trés entidades da Federacdo (Unido, Estados e Municipios) devem atuar de forma
conjunta na gestdo das a¢Bes e dos servicos de salde, dentre as quais destacam-se: atengado
bésica, média e alta complexidades; os servigos urgéncia e emergéncia; a atencdo hospitalar;
as acdes e servicos das vigilancias epidemioldgica; sanitaria e ambiental e assisténcia
farmacéutica (BRASIL, 2019). Compondo assim, juntamente com o Mistério da Saude, o
gestor nacional que elabora, padroniza, supervisiona e avalia politicas e a¢gdes, em cooperacéo
com o Conselho Nacional de Saude, formando, assim, uma abrangente rede de servigos no
que tange a saude.

Entdo, partindo do principio que a saude é direito de todos e dever do Estado, as
condicBes de saude da populacdo, em algumas conjecturas, apresentam oscilagdes na
espacializacdo e distribuicdo dos recursos destinados a promover o bem-estar da populagdo. O
termo salde sofreu variacdes ao longo do tempo devido ao contexto histérico-cultural que
levou a evolucdo do homem e, posteriormente, nas organizacdes civilizatorias que a
humanidade foi passando, tornando evidente que o termo se vincula a realidade social,
econdmica, politica e cultural de uma sociedade (ARAUJO; XAVIER, 2014).

Somente ap6s a Segunda Guerra, com a criagdo da Organizagdo das NacGes Unidas
(ONU), e da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), foi proposto um conceito adequado com
a intencdo de promover um consenso junto as na¢des, compreendendo o termo satde como um
estado de completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo consiste apenas na auséncia de
doenca ou de enfermidades (Construcdo da Organizacdo Mundial de Salde, 1946 apud
SINUS, 2014). Araljo e Xavier (2014) reconhecem que mesmo sujeito a criticas e
indagacOes, esses organismos internacionais certamente contribuem no crescimento de
estudos e criacdo de novas tecnologias para pesquisas e experimentos ligados a epidemiologia
e caracteristicas das enfermidades, proporcionando ainda a dispersdo das ideias através do
dialogo global.

Ao longo do século XX, a Geografia passou por transformacdes, mudancas, tanto no
ponto de vista tematico quanto procedimentais e metodoldgicas, provocando impactos sobre a
Geografia Médica com novas indagacGes reforcadas desde o inicio dos anos 1960. Assim,
novos autores entraram em cena trazendo consideraveis contribuicdes a temética sob a égide
da sociologia, economia, historia, antropologia, direito e outras colabora¢Ges através de

representantes da sociedade civil organizada (GUIMARAES, 2015). Para o autor citado, esses
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reforgos teodricos acarretaram para esse ramo da ciéncia geografica novas dimensdes cultural e
social, saindo de uma érbita puramente médica.

A Geografia, ao longo de sua composic¢do enquanto ciéncia, passou por conflitos e
reestruturagdes importantes. Nesse periodo a ciéncia geografica foi sendo agraciada com a
contribuicdo de relevantes tedricos que elevaram a situacdo geografica ao atual patamar
dentro das Ciéncias Humanas e da Terra. Seu maior objeto de estudo é o espaco geografico,
segundo Corréa (2017), definido como a morada do homem, palco da relacdo entre o este e a

natureza que produz um espaco considerado como:

Absoluto, relativo, concebido como planicie isotrépica, representado através
de matrizes e grafos, descrito através de diversas metéforas, reflexos e
condicdes social, experienciando de diversos modos, rico em simbolismo e
campo de lutas, o espaco geografico é multidimensional. (CORREA, 2017,
p.44).

De acordo com Guimaraes (2015), a saude é um tema que tem despertado cada vez
mais o interesse de estudo dos gedgrafos, a partir do reconhecimento de sua importancia dos

estudos geograficos na producéo socioespacial dos espacos urbanos, pois

E na cidade que as pessoas procuram médico ou recorrem aos servigos de
urgéncia de maior complexidade [..] Por ai convivem pacientes que
circulam pela cidade a procura de atendimento e servigos de apoio
diagndsticos e terapéutico, como a ultrassonografia, a hemodialise, a
ressonancia magnética. (GUIMARAES, 2015, p. 17).

A polis, como era conhecida a cidade, concentra diferentes formas de transformacao
ocorridas no espaco em um determinado momento histérico, onde as a¢bes da sociedade se
materializam no espaco, articulada pelas formacdes econdmicas, politicas, sociais e culturais.
Segundo Vasconcelos (1999), o conceito de cidade ndo tem explicacdo Unica, mas visdes
tedricas, olhares diferentes de cada autor sob mesmo objeto e em seus respectivos periodos.

A temporalidade e a heranca das cidades sdo lembradas por Mumford, P
George e Burgel Mumford destaca ainda a cidade como "teatro” da agdo
social, assim como suas qualidades simbdlicas. Para Lefebvre, a cidade seria
uma projecdo da sociedade. Cidade esta que seria concreta e particular para
Milton Santos. (VASCONCELOS, 1999 p. 13).

A cidade é, entdo, um centro articulado, onde as reprodu¢@es humanas sdo visiveis,

0s usos da terra dao lugar para construcdes da area central, distritos industriais, areas
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residenciais, areas de preservacdo, de lazer entre outras (MACHADO; CARVALHO, 2013),
formando, dessa maneira, a organizacdo do espago urbanizado que ¢é o ‘“locus” das
transformacOes e articulacbes da gestdo publica e privada nas atividades comerciais, dos
servicos e do transporte. Dessa forma, € na cidade que ocorre a maior aglomeragdo
populacional e concentracdo de servigos, recorte espacial privilegiado das politicas publicas,
aplicacdo de poder e dominacdo dos meios de produ¢do (MACHADO; CARVALHO, 2013).

Contudo, o espaco urbano funciona como um condicionante social, por meio do
papel que as obras fixadas pelo homem, as formas espaciais, desempenham na reproducao das
condicdes de producdo e das relacdes de producdo (CORREA, 2005). As relacdes estabelecidas
no espaco geografico sdo um reflexo da propria sociedade. Para Corréa (2005), o espaco
urbano é simultaneamente fragmentado e articulado, onde cada espaco da cidade é criado para
atender a légica do capital e nem sempre em beneficio da propria populacédo residente, o que
termina por influenciar na oferta de servicos aos cidaddos, de uma forma mais digna.

Deste modo, a ciéncia geografica contribui para a compreensdo das redes que se
estabelecem no espaco geografico, onde o aumento do consumo promove a ampliacdo do
comércio, da producdo e da circulacdo de bens e de servicos demandando uma melhor
infraestrutura das redes técnicas (PEREIRA, 2015) e quando articulados, os fluxos melhores
se estabelecem no espaco geogréfico, ja que segundo Pereira (2015), este pode ser visto a
partir da unido de diversas redes.

As redes de servicos sdo essenciais para 0 bom andamento da engrenagem que
abastece 0 espaco urbano e rural, uma vez que o mundo de hoje é inconcebivel sem as redes,
pois elas vém acompanhadas de equipamentos coletivos, capazes de fornecer servicos para a
populacdo (PEREIRA, 2015), e quando esses servicos sdo suspensos, logo se percebe a

inevitabilidade dessas redes. Segundo Pereira (2015),

A rede é formada por uma matriz técnica, composta pela infraestrutura de
ferrovias, hidrovias, eletricidade, telegrafia, telefonia, rodovias, etc., que tem
seus reflexos nas modificagOes e nas relacbes espaco-temporais, permitindo
a operacionalizacdo das interacGes espaciais dos fluxos de pessoas, de
mercadorias, de servigos e de informag@es. (PEREIRA, 2015, p 6).

Santos (2007), dialoga a respeito dos fixos no espaco urbano, sejam eles publicos ou

privados, afirmando que
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Os fixos sdo econdmicos, sociais, culturais, religiosos, etc. Eles sdo, entre
outros, pontos de servico, pontos produtivos, casas de negdcios, hospitais,
casas de salde, ambulatérios, escolas, estadios, piscinas, e outros lugares de
lazer. Mas se queremos entender a cidade ndo apenas como um grande
objeto, mas como um modo de vida, ha que distinguir entre os fixos publicos
e os fixos privados. Estes sdo localizados segundo a lei da oferta e da
procura, que regula também os precos a cobrar. Ja os fixos publicos se
instalam segundo os principios sociais, e funcionam independentemente das
exigéncias do lucro. (SANTOS, 2007, p. 142).

O fluxo estd diretamente associado ao movimento, acdo e a préatica, portanto,
dinamizam aos fixos. Para Santos (2008), ndo podemos esquecer que os fluxos ndo possuem a
mesma rapidez, visto que os homens ndo percorrem as mesmas distancias no tempo,
dependendo dos meios com que contam (SANTOS, 2008). O autor define esses fluxos como
resultado direto ou indireto das agdes e atravessam ou se instalam nos fixos, modificando a
sua significacdo e o seu valor, ao mesmo tempo em que, também, se modifica (SANTOS,
2008). Logo, é reconhecida a dependéncia dos fluxos diante dos fixos, fazendo parte das
acOes que interagem um fixo com outro. E possivel notar que ambos estdo interligados,
entretanto exercem funcdes diferentes.

O desenvolvimento das redes de transporte, reduzindo o tempo de deslocamento na
circulacdo de pessoas e mercadorias, ndo possui a mesma fluidez das redes técnicas, 0 que
possibilitou 0 avango da comunicacao instantanea. Tais avancos permitem a marcacao de uma
consulta em outro municipio, sem a necessidade de deslocamento. Existem sistemas que
fazem esse procedimento, mas no real ndo é bem isso 0 que ocorre.

No entanto, pode-se verificar o processo de crescimento das redes, dos fixos e fluxos
na metropole, pois esta exerce uma centralidade populacional, de bens e servicos das demais
cidades de um determinado recorte (pais, regido ou até mesmo no Estado), podendo essa
influéncia ser de ordem econdmica, social ou cultural. A metrdpole, como destaca Corréa
(2005), dos diferentes ambientes na grande cidade capitalista, a metropole que vai do nucleo
central, zonas periféricas do centro, areas fabris, residenciais e os subcentros comerciais;

assim o autor aborda que

Trata-se de uma fragmentacdo ambiental, mas de uma fragmentacdo
articulada pelos fluxos entre os diversos ambientes, que fornece uma unidade
a grande cidade capitalista. Cada uma das areas — cada um destes ambientes
— contribui uma base de existéncia e de reproducéo social. (CORREA, 2005,
p.157).
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O centro € estatico, local que se localiza as atividades de servigcos e comércio entres
outros, a centralidade por sua vez € a relacdo do que permanece parado, com delimitacdes
territoriais, e das representacdes do que se forma sobre o espaco urbano. Porém, o processo de
metropolizagdo do espago, a aglomeracdo e 0s intensos processos sobre as grandes cidades
centrais, que levam aos grandes inchacos populacionais, fazem com que ocorra 0 processo
inverso: a descentralizacdo; visto que para a cidade crescer e ofertar mais servicos, bens e
dispor de espaco paratoda a producdo € necessario a expansdo dessas centralidades locais e
gerar outros polos centrais. Segundo Corréa (1995), outros elementos também influenciam e
um deles é o aparecimento de fatores de atracdo para areas ndo-centrais. Atualmente, 0s
processos de descentralizacdo das industrias e dos servi¢cos, o desenvolvimento tecnoldgico
possibilitou ligeiramente todo esse processo.

N&o se pode deixar de lembrar que 0 mesmo ocorreu com 0 processo de
descentralizacdo das atividades e servigos. As centralidades em alguns lugares nas cidades
ganham novas formas, dimensdes espaciais e temporais, ndo deixando de existir. Por outro
lado, os avancos nos meios de transporte, nos setores aéreos, terrestres e aquaticos sdo
exemplos de fatores que irdo repelir grandes empresas dos locais centrais em busca de
melhores condi¢bes de crescimento, sempre visando o capital. Para Machado e Carvalho

(2013), os condicionantes de repulsdo se dao através dos seguintes aspectos:

a)constante aumento do valor da terra, aluguéis e impostos; b) alto custo do
sistema de transporte e congestionamentos; c) dificuldade de obtencéo de
espaco para a expansdo das atividades; d) restrigbes legais, implicando a
auséncia de espagos; €) auséncia ou perda de amenidades. (MACHADO;
CARVALHO, 2013. P 44).

Por outro lado, as areas ndo centrais possuem atrativos que impulsionam o processo

de descentralizacdo, para areas

apontadas por Colby (1958): a) terras ndo ocupadas, a baixo preco e
impostos; b) infraestrutura implantada; c) facilidade de transporte; d)
qualidades atrativas do sitio; e) possibilidade de controle do uso das terras; f)
presenca de amenidades. (apud MACHADO; CARVALHO, 2013. P 44)

Os autores anteriormente citados apontam o préprio sistema capitalista atuando
juntamente aos fatores repulsivos e atrativos. Essa viabilizacdo do processo decorre também

do desenvolvimento dos meios de transporte e comunicacdo. Para Corréa (1995), a
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desconcentracdo se associa ao crescimento da cidade, ligados as questdes demograficas e
espaciais.

Assim, toda cidade exercera um papel de centralidade no municipio, da mesma forma,
a capital serd para o Estado, assim como, as metrépoles em suas regiGes metropolitanas. De
acordo com a Superintendéncia de Estudos Econémicos e Sociais da Bahia (SEI), as trés
esferas do governo devem gerir e possibilitar o desenvolvimento das cidades e ofertar um

servigo publico digno aos seus cidadaos.

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O referencial tedrico agregou discussdes e analises sobre os fatores e aspectos sociais
acerca da necessidade de pequenas cidades terem que conduzir seus cidaddos ou mesmo estes
se deslocarem por conta préopria para algum tipo de atendimento relacionado a servigos de
salide. Os modelos de assisténcia demarcam a funcionalidade do planejamento executado pelo
poder publico (ARAUJO; XAVIER, 2014), na contextualizacdo dos agentes produtores do
espaco urbano (CORREA, 2005). Assim, é pertinente a ciéncia geografica reunir elementos
que atentem a discussdao da saude das populacdes, compreendendo os seus fluxos
(GUIMARAES, 2015).

As contribuicdes de Vasconcelos (1999), Pereira (2015) e Santos (2007), reforcaram
a indissociabilidade entre os processos espaciais e agdes tal como elas funcionam no a&mbito
municipal, a fim de garantir as prerrogativas do cidaddo quanto aos seus direitos basicos e
como eles devem ser tratados em ambito coletivo e das agdes. Seguindo essas abordagens, foi
importante delinear, em perspectiva empirica, como esse movimento se concretiza e é
compreendido pelos usuérios do sistema publico de saude local.

Para tanto, utilizou-se da abordagem quantitativa e qualitativa como método de
interpretacdo dessa realidade, com dados obtidos em campo, que forneceram informacoes
acerca da percepcao e dos deslocamentos que envolvem as pessoas. Com base nisto, reforga-se
a importancia do estudo cientifico, pois Gerharalt e Silveira (2009) indica que a Ciéncia é um
procedimento metddico cujo objetivo é conhecer, interpretar e intervir na realidade, tendo
como diretriz problemas formulados que sustentam regras e acGes adequadas a constituicéo
do conhecimento.

Os trabalhos em campo foram realizados em duas etapas: na primeira foi executado
um levantamento dos estabelecimentos de saude, publicos e privados, que existem na cidade de

Iraguara e 0s seus respectivos niveis procedimentais. Para tanto, foi elaborada uma matriz que
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viabilizou a identificacdo e quantificacdo desses equipamentos urbanos. Na etapa seguinte,
optou-se pela criacdo e aplicacdo de um instrumento de avaliacdo quantitativa de uso do
sistema publico de saude da cidade, com o intuito de identificar o perfil urbano desses
deslocamentos para avaliagdes e procedimentos medicos.

O questionario instrumentalizado foi aplicado com pessoas que residem na cidade,
totalizando 160 unidades, com o intuito de mapear as articulagcdes promovidas pelo municipio
no sentido de atender a populacdo em suas necessidades prementes de saude. A aplicacédo
obedeceu a uma distribuicdo aleat6ria considerando as ruas de Iraquara (Figura 2), visando
espacializar ao maximo as possibilidades de respostas, sendo que as linhas em laranja, na
figura, correspondem a demarcacdo das ruasnas quais foi aplicado o instrumento, enquanto
que a escolha das casas se deu por intercalac@es ao longo de cada rua.

Posteriormente, todos os dados obtidos em campo foram tratados e quantificados
para melhor compreensdo e exposi¢do dos resultados, sendo representados em gréficos,
imagens das unidades de salde publicas e privadas verificadas em campo. Para as
informacgdes complementares, foram utilizadas imagens de sites governamentais e das
unidades hospitalares regionais da regido. E quanto aos dados cartograficos e
georreferenciamento, para a representacdo cartografica apresentada no trabalho, foram
utilizados softwares livres como o Google Maps® e o Sistema de Informacdes Geograficas
(SIG) ArcGIS 10.2.2.

Figura 2 — Area Urbana do municipio de lraquara — Ba.
Fonte: Elaborado pelo autor, com base em Google Maps (2019)
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4 SERVICOS DE SAUDE E DESLOCAMENTOS: A REALIDADE EM IRAQUARA -
BA

Como dito anteriormente, Iraquara € um municipio baiano com extensdo territorial de
991,822 quilémetros quadrados, segundo o censo do IBGE (2010), sendo que, no mesmo ano, 0
municipio contabilizava cerca 22.601 habitantes, enquanto em 2019 esse quantitativo se
elevou para 25.216 pessoas. A amostra realizada contemplou a populacdo residente na sede
municipal, apresentando resultados acerca do uso e percep¢do de moradores quanto a
disponibilidade, qualidade e funcionamento dos servicos de saude locais, bem como os
deslocamentos para atendimento em outras regides.

A incorporacdo do Sistema Unico de Sadde (SUS) no Brasil, com a Lei 8.080,
garante a salde como um direito de todos e dever do Estado enquanto provedor; assim, cada
unidade da federagédo recebeu competéncias para consolidagéo desse sistema de abrangéncia
nacional (BAHIA, 2019). Portanto, na esfera municipal ocorre primeiro contato da populacéo
com o sistema, o qual deve garantir a assisténcia basica (postos de saude, centros de salde,
unidades de saude da familia, entre outros), desde 2006, com a assinatura do Pacto da Saude,
que preconiza ao “gestor municipal passa a assumir a plenitude da gestdo das agdes e servicos
de saude oferecidos em seu territério. A prefeitura deve investir no minimo 15% de sua
receita na area de saude, além dos repasses do Estado ¢ da Unido” (BAHIA, 2019).

Entretanto, ndo havendo todos 0s servigos necessarios para atender a demanda
populacional, o poder municipal, através do Pacto da Saude, poderd recorrer as demais
cidades de sua regido e até mesmo requerer encaminhamento para a esfera estadual, surgindo,
nesse percurso, programas como o de Tratamento Fora do Domicilio (TFD). Tais demandas
sdo assumidas mediante a escassez de possibilidades no &mbito do municipio, como pode ser
observado na cidade de Iraquara (figura 3).

E possivel observar que os estabelecimentos publicos de satde existentes na cidade
de Iraquara sdo em menor quantidade do que os privados, que abrangem maior nimero de
especialidades por meio de clinicas médicas. Além disso, ha o Unico Hospital Municipal
Ameérico Chagas, quatro unidades de Postos de Salde para a Atencdo Basica (informacéo,
marcacao e consultas de rotinas) e laboratdrios particulares que auxiliam em demandas mais
urgentes, onde a populacéo ira utilizar quando os servigos publicos ndo apresentam agilidade e
eficiéncia em seus servicos; entretanto, nem todos podem pagar. Todavia, quando abordados

guanto ao conhecimento acerca da existéncia dos servicos de salde na cidade, observa-se que
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quase a totalidade das pessoas (99%) afirmou que existem servicos de saude ofertados sejam

publicos ou privados, em contraponto a apenas 1%, que respondeu ndo existir (figura 4).
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Figura 3 — Servicos de saude existentes na cidade de Iraquara — Bahia (2018)
Fonte: Elaborado pelo autor (2019)

»SIM =NAO

Figura 4 — Existéncia dos servicos de salde na cidade de Iraquara.
Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

A saude é um elemento primordial para a qualidade de vida das pessoas, pois tudo
diz respeito a ela e aos espagos de vivéncia da populagéo, destacando-se os fatores sociais e

econdmicos na busca de atengdo a salde. Assim, a falta de informagdo dos direitos
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assistenciais acaba gerando insatisfacdo quanto aos servigos prestados localmente pela rede

municipal como mostra a figura 5.

Unidade Basica de Saude Adalberto Felix Souza filho Policlinica Abdias Dourado

Unidade de Sande da familia Osvaldo Teixeira Almeida Brasil Sorridente Centro de Especialidades

Figura 5 — Unidades publicas de servicos de satde da sede do
municipio de lraquara - Ba
Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

A figura 6 esta expondo uma avaliacdo dos servicos de saude e o atendimento a
populacdo, sendo que, para isso, foram questionados se 0s servigos existentes cumprem o
papel no atendimento as demandas populacionais. Revela uma pequena discrepancia, pois
53,8% respondeu que ndo atende a demanda e 46,2% afirma que sim. Foi notavel, durante as
entrevistas, que a maior parte dos entrevistados que disseram nao, se referiam ao Sistema
Publico de Salde.

Desde a Reforma Sanitéria Brasileira, principalmente com a implantacdo do SUS,
reflete-se, demasiadamente, sobre o funcionamento dos servi¢os e com isso se cria uma
delimitacdo de territorial para a sadde. Esse processo de territorializacdo é utilizado para
politicas pablicas de salde, estabelecendo uma base territorial, mas que alcanca o0s pequenos
municipios com algumas deficiéncias de assisténcia, comprometendo as especificidades de
cada caso. E por isso ha uma necessidade dos deslocamentos para lograr atendimentos para

quadros mais graves e complexos.
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«SIM =NAO

Figura 6 — Os Servigos de Saude existentes em Iraquara atendem as necessidades da populacéo.
Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

Sobre o nivel de satisfacdo referente aos servicos de salde oferecidos pelo
municipio, vé-se o resultado na figura 7, no qual 55% dos entrevistados qualifica como regular
o nivel de satisfacdo, seguido de 28% que considerou como bom, 13% declarou péssimo e 4%
alegou ser 6timo. A pergunta tratou-se dos servigos ofertados na propria cidade e, quando
somadas as porcentagens de regular e péssimo, o percentual de insatisfacdo alcancou 68% dos

entrevistados.

«OTIMO +BOM +REGULAR - PESSIMO

Figura 7 — O nivel de satisfacdo a respeito dos servicos saude ofertados pelo municipio.
Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

Segundo Monken et al. (2008), o territério da satde coletiva onde se desenvolve
acOes de saude publica, sdo produgbes coletivas, com materialidade historica e social e

configuracdes espaciais singulares compativeis com organizacdo politico-administrativa e
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institucional do setor; esse processo para buscar prevenir riscos e evitar danos a saude, porém
essa assisténcia basica e até mesmo de pequeno a médio porte, ndo atende a necessidade de
uma qualidade de vida e sentimento de bem estar. N&o, pelo menos, enquanto a populagéo
precisar se submeter ao encaminhamento para outras cidades e/ou unidades mais avangadas
somente ofertadas na capital do estado.

A figura 8 aponta que 48,2% das pessoas entrevistadas ja precisaram sair da cidade
para conseguir servicos de salde e 51% que ainda ndo necessitaram realizar um deslocamento
com o objetivo realizar algum tipo de procedimento ou consultas médicas. Segundo relatos na
Secretaria Municipal de Salde de Iraquara, os pacientes que precisam do Tratamento Fora de
Domicilio (TFD) sdo encaminhados através do sistema de regulacdo (Sistema Vida). Somente
0S casos mais graves e de alta complexidade, a exemplo dos oncoldgicos, neurolégicos e
cardioldgicos, ficam para Central Estadual de Regulacdo da Alta Complexidade (CERAC),
portanto, esses ndo sdo tratados pelo sistema de salde do municipio.

NAO ; 51,2%

=S NAO

Figura 8 — Ja precisou de servigos fora de Iraquara
Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

Uma das perguntas do instrumento aplicado aos residentes da cidade de Iraquara era
sobre como eles fazem para se deslocar, quando tém a necessidade de sair da cidade para
conseguir servicos de satde em outra. Na figura 9, pode-se verificar que somente 10% dos
entrevistados ja utilizaram recurso proprios e publicos, 45% alegou ter utilizado somente
recursos publicos, e outros 45% respondeu que fizeram o deslocamento somente com uso de
recursos proprios. Parte dos entrevistados pontuou que com recursos proprios ndo precisa sair
da regido para conseguir atendimentos médicos e outros servicos de saude, citando Irecé e

Seabra, duas cidades mais urbanizadas e com maior oferta de servicos. Inclusive, na area da
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salde como os locais mais procurados pelos que utilizam seus proprios recursos econdmicos

para obter alguns servi¢cos medicos.

=

= PROPRIO = PUBLICO « AMBOS

Figura 9 — Que recursos utilizou quando precisou sair de lraguara para obter servicos de saude
Fonte: Elaborado por pelo autor (2018).

Segundo a Secretaria de Saude, sdo realizadas acOes preventivas e de combate a
surtos epidemioldgicos, aléem de pequenas e médias cirurgias realizadas no proprio Hospital
Municipal Américo Chagas. Os casos mais graves sdo encaminhados via regulacdo para 0s
hospitais regionais em Seabra e Irecé, e dependendo da gravidade para Salvador ou Feira de
Santana.

O Hospital Regional Dr. Mario Dourado Sobrinho, localizado no centro de Irecé, é
administrado desde 2012 pelas Obras Sociais Irma Dulce (OSID). A unidade é vinculada ao
Governo do Estado, sendo referéncia em servicos de satide de média e alta complexidade para
mais de 700 mil habitantes de 38 municipios, segundo a OSID (2019). J4& em Seabra, se
encontra 0 Hospital Regional da Chapada, referencial para 11 municipios da regido,
oferecendo atendimento de urgéncia e emergéncia 24 horas, centro de bioimagem e cirurgia,
além de ambulatorios. Imagens das duas unidades na figura 10.

A estruturagdo do Sistema Unico de Sadde (SUS), através da chamada
Territorializacdo da Saude, com uma politica e técnica para definir territorios de atuacdo de
servicos, sinaliza a escolha de um local como referéncia (concentracdo de servicos) definido
pela Secretaria Estadual de Satde da Bahia (SESAB). O objetivo é a organizacao para atender
uma determinada regido, se justificando de modo importante para estruturar 0s servigos para

um conjunto de municipios préximos.
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Hospital Regional Dr. Mario Dourado Sobrinho

Figura 10: Hospitais Regionais de Irecé e Seabra.
Fonte: Elaborado pelo autor com base em fotos da SESAB (2019).

Os hospitais regionais sdo exemplos dessa referéncia, todavia, € necessario a ajuda
assistencial dos municipios para o deslocamento dos habitantes, que necessitam de tratamento
fora dos seus domicilios. Isto implica num planejamento voltado para a definigdo das
despesas, que sdo elevadas e, por isso, demandam uma resposta social. Assim, a figura 11
apresenta as principais maneiras que a prefeitura de Iraquara contribui, assistencialmente, com
0S seus municipes que precisam de atendimentos em outras cidades.

® ALIMENTACAO = HOSPEDAGEM = TRANSPORTE OUTROS

Figura 11 — Como a prefeitura contribui se for necessario sair do municipio de Iraquara.
Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

O transporte foi por 42% dos entrevistados, seguido da hospedagem com 28%,
alimentacdo 26% e outros com 4%. A prefeitura de Iraquara mantém uma casa de apoio em
Salvador, para receber os pacientes que necessitam realizar consultas, exames e tratamentos

mais complexos ndo ofertados na cidade e também dispde de um micro-0nibus que se desloca
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para a capital trés vezes por semana, cumprindo o papel do estagio de Tratamento Fora do
Domicilio (TFD), segundo informac6es da Secretaria de Saude (entrevista, 2018).

Na figura 12 verificou-se que Salvador, capital do Bahia, apareceu em primeiro lugar
dentre os municipios destacados pelos entrevistados, seguido de Irecé e Seabra, que nédo
apresentam uma diferenca grande entre os dois. Feira de Santana também sustenta um
quantitativo significante, enquanto outros foram para lugares que nédo estdo representados no
questionario, mas que sdo procurados pela populacdo de Iraquara para servicos meédicos
bésicos. Todavia, 0 que se coloca é que a demanda existe e termina sendo pulverizada entre

diferentes cidades.

50
45%
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40
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Salvador Irecé Seabra F. de Santana Qutros

Figura 12 — Municipios mais procurados para servigos de satde pelos moradores de Iraquara.
Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

A cidade de Salvador, com érea territorial de 313 km2 e populacgéo, segundo o IBGE,
de 2.675,656 (2010) e estimada em 2.872,047 (2019), conjuga diferentes usos da terra, num
espaco urbano no qual se concentram as principais atividades comerciais, de servicos, da
gestdo publica e privada, logistica rodoviaria nas escalas interregionais e intraurbanos, ou
seja, local onde as relagdes sociais sdo estabelecidas intensamente. Esse panorama que,
inclusive, reforca a sua condicdo metropolitana e que, a0 mesmo tempo, polariza uma
infinidade de servicos que atraem investimentos e usuarios de diversas partes do Estado.

E na cidade que o processo de centralizagdo passa a ser, segundo Corréa (1995), um
conjunto de forgas atuantes ao longo do tempo, postas em acdo pelos diversos agentes

modeladores, que permitem localizacgdes e relocacdes da populacéo e das atividades na cidade.

Geoinga: Revista do Programa de Pos-Graduagdo em Geografia Maringd, v. 13, n. 1, p. 225-249, 2021
ISSN 2175-862X (on-line)



TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO E DEPENDENCIA... 245

Assim o local central de uma cidade estabelece relagdes espaciais e sociais que movimentam
a formulacdo de novos arranjos no espaco urbano. Esta € a movimentacdo que consolida as
experiéncias como todas as que foram colocadas anteriormente, definindo um papel de
supremacia sobre as demais cidades, em diversos campos.

Desse modo, Salvador enquanto capital, se torna um local mais contemplado pelos
investimentos e alcance das politicas publicas, que as demais cidades que exercem também
uma centralidade para uma determinada regido do Estado ndo recebe. Os estabelecimentos e a
agenda da saude constituem, em numero e qualificacdo, um dos exemplos desse cenario, a
comegar pelos grandes equipamentos de referéncia médico-hospitalar que atendem a essa
demanda, concentrando as unidades que oferecem tratamentos mais complexos e de maior
gravidade.

As dimensdes territoriais que transformam a Bahia num estado de grande expresséo,
como um espago em constante transformacdo de suas areas centrais, revelam, em Salvador,
algumas centralidades que se destacam por concentrar 0s servigos supramencionados, devido
ao maior fluxo de usuérios. Constituem-se como exemplos o Hospital Geral do Estado (HGE |
e 1), Hospital Geral Roberto Santos (HGRS), Hospital Geral Ernesto Simdes Filho (HGESF),
Hospital Universitario Professor Edgard Santos (HUPES), Hospital do Suburbio (HS),
Hospital Octavio Mangabeira (HOM), Hospital da Mulher (HMU), Hospital Ana Nery e
Hospital Geral Manoel Victorino (HGMV), sem contar as maternidades.

Contudo, é por meio da Central de Regulacdo (ferramenta de democratizagdo do
acesso aos servicos de saude na Bahia), que se garante vagas em hospitais do SUS. Segundo
Bahia (2019), antes da regulagéo os pacientes quem batiam de porta em porta buscando uma
vaga e nem sempre sabiam onde buscar o atendimento adequado. E com o sistema de
regulacdo implantado no Estado da Bahia (2008), que a classificacdo de risco passa a ser
admitida, de acordo com os protocolos internacionais utilizados como ferramenta nos servigos
de urgéncia e emergéncia, para avaliar e identificar os pacientes que precisam de atendimento
prioritario.

Dessa forma, o sistema de regulacdo também garante uma democratizacao entre 0s
municipios. Por exemplo, um paciente em Iraquara tem o mesmo direito aos servigos de saude
disponibilizados pelas unidades publicas da capital. O processo de triagem € pautado na
gravidade do caso e as consequentes prioridades. Todavia, ndo se sabe se o funcionamento, de
fato, tem atendido as expectativas e necessidades da populagdo baiana, o que suscita um outro
tema para investigacdo, por nao ser o foco deste trabalho. No entanto, é sabido que se trata de

mais uma das possibilidades que conectam as realidades apresentadas.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Compreender a espacializacdo dos servi¢os de saude de uma pequena cidade como
Iraquara, na regido da Chapada Diamantina, é observar através dos dados obtidos em campo e
do uso de um método de analise pautado no carater geografico, a abordagem do tema por
meio das relacGes espaciais existentes em um recorte estabelecido. Desse modo, possibilitou
uma analise capaz de contribuir na compreensdo das relacGes entre salde e dinamicas do
espaco geogréfico.

Este estudo que teve como area de analise a cidade de lIraquara (Bahia), com a
problematizacdo sobre a ineficiéncia dos servigos publicos de satde ofertados no municipio.
Seu escopo permitiu compreender, com mais especificidade, as questdes que problematizam a
necessidade em se deslocar sua populacdo sempre que for necessario obter atendimento
médico. Observou-se que embora 0 municipio apresente condi¢cbes econdémicas e sociais de
certa fragilidade, algumas acdes sdo implementadas, como o uso do TFD, da Casa de Saude
na capital, mas que, ainda assim, deixam a desejar quando considerada a opinido da
populacéo.

A temadtica da saude se encontra dentro das questdes mais discutidas no pais, dada a
sua importancia no bem-estar da populagdo brasileira. A ineficiéncia nos servigos publicos é
geral em todo o territério nacional e a insatisfacdo é visivel quando divulgadas pesquisas
académicas e setoriais realizadas e divulgadas nas midias. Ai reside a importancia de se obter
dados priméarios, mesmo em pequena escala (local), para se discutir um problema social
premente e socialmente estabelecido.

Com base neste cenario, uma das etapas do trabalho, a fase do campo, possibilitou
estabelecer conexdes entre os dados quantificados e as relacfes socioespaciais estabelecidas
no territdrio, por meio do contato direto com os agentes do objeto pesquisado, podendo-se
constatar as relagdes sociais presentes e como estas se espacializam. Por esta razéo foi adotado
0 recorte espacial para a escala da cidade de Iraquara (Bahia), que, em seu histérico, apresenta
problemas e dificuldades nas suas questdes prementes de salde, suscitando deslocamentos da
populacédo para acessar mecanismos de saude em outros locais.

A cidade de Salvador, em sua condicdo de capital metropolitana, é onde se pode
estabelecer uma relagdo de fixos, por exercer uma centralidade para com a oferta de servigos
de salde e dos fluxos, com base nas relagfes de deslocamento populacional que perpassam na
cidade, assim, compreendendo uma das analises pertinentes ao recorte espacial do estudo.

Portanto, estabelecer relacbes sociais aos resultados encontrados, permite uma discussao
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acerca da insatisfagdo da populagdo, a qual sofre com as diretrizes e mecanismos
estabelecidos pela agenda e politicas articuladas pelo Sistema Unico de Satde (SUS), sistema
nacional que adota uma regionalizacdo e cria um Pacto pela Salde, teoricamente, garantindo o
acesso a todos.

Essas politicas e a¢des individualizadas no &mbito dos municipios buscam atender as
especificidades de cada localidade, como o caso de Iraquara. Entretanto, funcionam como um
reparo a falta de implantacéo e acOes eficazes suficientes para cumprir um dever do Estado,
que é promover o direito a saude de forma digna e igualitaria a todos. Em Iraquara, de acordo
com o levantamento realizado, essas praticas ocorrem com influéncia do poder publico local,
uma vez que os atendimentos e especialidades sdo limitados na cidade, com as pessoas se
deslocando para buscar tratamentos e subespecialidades na capital, de modo que poderiam ser
oferecidas em locais de maior proximidade.

Existe, nesse municipio, uma parcela da populagdo usuéria de servigos pablicos que
termina ficando alijada das possibilidades de um atendimento médico ou desenvolvimento
terapéutico mais convergente com a sua condi¢cdo de saude. Os resultados apresentados
mostraram essa parcialidade quando se trata de grupos socialmente mais vulneraveis e aqueles
cuja observacdo ndo revela grande diferenca porque, comumente, j& utilizam servigos minimos
existentes na cidade, mas em carater privativo, trazendo espaco para o arrefecimento dessa
discussédo, o que decorreu da analise de 160 questionarios aplicados na sede do municipio de
Iraquara, entrevista com a Secretaria Municipal de Salde e levantamento das unidades de

salde ofertados pelo municipio.
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