ensao ampliada da articulagao do desenvolvimento
com o ambiente — como um sistema ecolégico e a saui-
de humana em sua expressao coletiva.

Para terminar, uma outra confidéncia, a leitu-
ra desses contetidos serviu como uma revisao muito
apropriada dos conceitos da drea de politica, agregan-
do alguns conhecimentos que nao tivera oportunidade
de sistematizar. Fruto da leitura para a resenha, tive a
oportunidade de recomentar a leitura de alguns capi-
tulos com os alunos de mestrado, assim me inscrevo
entre os docentes que estdo adotando este importante
livro de referéncia para a discussao das Politicas e Siste-
ma de Satide no Brasil.

Cynthia Magluta
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Adolescente Fernandes Figueira, Fundagao Oswaldo Cruz,
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Esta obra propode a abordagem da politica nacional de
saide de um angulo mais amplo, relacionando-a ao
atual debate sobre as politicas sociais no Brasil, sobre-
tudo na primeira década do século XXI. Seus autores
sao pesquisadores reconhecidos no campo da satde
coletiva, acompanhados, em alguns textos, por pesqui-
sadores mais jovens e igualmente comprometidos com
a construcao do conhecimento cientifico critico-pro-
positivo na drea, num momento especifico de conso-
lidacao do regime democrdtico, sob a égide capitalista,
renovado por um projeto que aposta na possibilidade
de congregar lucratividade de mercado e finalidades
sociais solidarizantes e redistributivas. Tal projeto com-
preende o Estado como capaz de sintetizar e equilibrar
tais anseios presentes na sociedade, conferindo as poli-
ticas sociais papel de relevo na produgdo dos desenvol-
vimentos econdmico e social do pais.

O capitulo que o inaugura apresenta trés conjun-
turas, uma primeira identificada ao governo Fernan-
do Henrique Cardoso (FHC) e nomeada “neoliberal”
(1995-2002), e outras duas identificadas ao primeiro
e segundo governo Lula, nomeadas, respectivamente,
“de transicao” (2003-2006) e “neodesenvolvimentista”
(2007-2010). Essa defini¢do ndo é consensual entre os
estudiosos da politica social. H4 autores que caracte-
rizam o que seriam essas trés conjunturas como inte-
grantes de um processo mais geral de desenvolvimento
do neoliberalismo no pafs, como se verifica na coleta-
nea organizada por Mota 1; e hd, ainda, outros, como
Neves 23, que definem o que seriam as duas primeiras

conjunturas (1995-2006) como “neoliberais de Terceira
Via”, enquanto a terceira conjuntura € caracterizada co-
mo de atualizacao desse projeto. Filiando-se, de modo
geral, a leituras que caracterizam os governos Lula co-
mo “pés-neoliberais” 4, o trabalho, em questao, busca
identificar, ao longo de suas trés partes: Contexto, Ca-
minhos e Processos, mudancas e continuidades em re-
lacao as trés conjunturas apresentadas.

A Parte I - Contexto — apresenta discussoes mais
gerais sobre os contornos das politicas sociais nas dé-
cadas decorrentes da implementa¢ao da Constitui-
¢ao Federal de 1988, sobre as diretrizes para a politica
nacional de saide e sua incorporacgdo ao projeto de
desenvolvimento vigente — com énfase na politica de
producao de insumos para a drea — e sobre as tensoes
e disputas envolvendo interesses privados na produc¢ao
dessa politica. Essas discussoes sao captadas nos capi-
tulos 1,2 e 3.

A Parte Il - Caminhos - traz andlises sobre as prin-
cipais linhas da politica nacional de satide implemen-
tada nos contextos apresentados, enfocando a agenda
do Ministério da Satde para a drea, com destaque para
as politicas voltadas a descentralizacao, a atengao pri-
madria e ao trabalho e a educag@o em satde, e a agenda
governamental para a drea voltada prioritariamente a
sauide bucal, ao atendimento de urgéncias e a assistén-
cia farmacéutica. Tais anédlises se encontram nos capi-
tulos4,5,6e7.

A Parte III - Processos — oferece ao leitor a possibili-
dade de acompanhar os rumos percorridos pela politi-
ca nacional de satide — sobretudo no que tange as dire-
trizes de descentralizacao, regionalizacao, participagao
e controle social, a partir de estudos envolvendo alguns
importantes espacos de articulacao dessa politica no
interior da aparelhagem estatal nos dois governos Lu-
la: as Comissoes Intergestores, a Secretaria de Gestao
Estratégica e Participativa do Ministério da Satde e o
Legislativo federal. Esses estudos sao apresentados nos
capitulos 8,9 e 10.

Os resultados apresentados ao longo dos capitulos
conformam um grande balanco da politica nacional
de satde na primeira década do século XXI, no qual
se pode destacar, dentre outros, os seguintes tracos de
continuidade em relacao aos contextos anteriores: a
reducao da participagao federal no gasto total em sau-
de (pelos gastos privados elevados e pelo aumento dos
estados e municipios no gasto publico); a forte depen-
déncia externa de insumos para a saude; a prioridade
do Ministério da Satide conferida a politica de atencao
primdria; e as dificuldades de formacao de redes regio-
nalizadas de atencdo a satde e de superagcao do mode-
lo fragmentado de oferta de servigos publicos.

No que tange as mudancas, chamam ateng¢ao dos
autores, dentre outras: a inclusao (ainda que sem o es-
tatuto de outras areas) da saide na agenda do desen-
volvimento e o incentivo a atividades de producao de
insumos estratégicos no nivel federal; criacao de novas
secretarias no Ministério da Satide ligadas ao trabalho
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e a educacao e a producao de insumos, sem, contu-
do, a conformacdo de uma burocracia sélida para dar
conta dessas novas func¢des no nivel central; a cons-
trucdo de uma agenda social de combate a pobreza e
inclusdo, envolvendo politicas como satide da familia,
saide mental, satide bucal, atencao a urgéncias e as-
sisténcia farmacéutica (essa tltima mediante subsidio
a farmdcias privadas conveniadas); a criagdo de no-
vas instancias regionais a partir do Pacto pela Saide
(2006); a vinculacao dos repasses a adesdo a estratégias
ou programas por estados e municipios; o estimulo a
gestdo participativa e ao controle social, direcionados
a promocao da equidade de grupos vulnerdveis e acoes
de ouvidoria, auditoria, monitoramento e avaliacdo da
gestao no SUS; a profusao de demandas e necessida-
des de diferentes grupos no ambito do Legislativo fe-
deral, resultando na segmentacgao dos direitos, refor¢o
a fragmentacao e dificuldade de orientacao estratégica
de um projeto publico e universal para a satde; o es-
timulo as parcerias puiblico-privadas na drea (PPPs); e
uma lucratividade excepcional das empresas de planos
e seguros de satde, a partir de 2007, com as aquisi¢oes,
fusoes e investimentos, abertura de capital e articula-
¢ao com bancos de investimentos.

Dentre os desafios apresentados, pontua-se, en-
tre outras, a necessidade de superar tensoes entre in-
teresses publicos e privados na satde via regulagdo e
acentuacdo do poder de compra estatal e de recompor
o quadro de servidores publicos federais, avangando
na centralidade do papel da satide em uma proposta
de desenvolvimento baseada no bem-estar social, por
meio da configuracao de estratégias e instrumentos de
planejamento, regulagao e financiamento de apoio a
conformacao de sistemas ptiblicos regionais de satide
e o desenvolvimento de mecanismos que favorecam
a participacdo de ampla gama de atores, bem como
formas de garantir a defesa de um projeto de saide
publica no ambito do Legislativo e a criacao de meca-
nismos que garantam maior transparéncia ao processo
politico, de modo a afirmar o projeto democrético para
asatde.

Uma lacuna, a ser preenchida por futuros traba-
lhos, seria a andlise conjunta dos diversos balancos
apresentados, a luz do enfoque e das discussoes pro-
postos no primeiro capitulo, investigando os sentidos
mais gerais das continuidades e mudancas delineadas
e contribuindo mais diretamente para o debate sobre
a caracterizacao ou nao da conjuntura atual como ne-
odesenvolvimentista. De todo modo, os desafios apre-
sentados nos textos condensam o projeto para a satide
que orienta o campo da saide coletiva, possibilitando
apreender convergéncias e pontos de tensdao com o
projeto estabelecido.

Enfim, trata-se de um material de relevo para to-
dos os interessados em estudar a politica enquanto
dimensao da vida social e compreender sua producao
e suas interpretacdes como expressoes da correlacao
de forgas politicas, economicas e culturais — envolven-
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do determinados contextos, bem como a definicao de
caminhos e o estabelecimento de processos especifi-
cos, guardando relacoes com o que foi determinado
historicamente.

Talé Falleiros
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Cruz, Rio de Janeiro, Brasil.
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