} Id on Line

Revista Multidisciplinar e de Psicologia I

DOI: 10.14295/idonline.v13i47.1956 Artigo de Revisdo

Desafios para a promogéo da equidade no Sistema Unico De Satde:
Revisdo Sistematica

Woneska Rodrigues Pinheiro?; Suzy Helen Carvalho Bezerra?; Isaac de Sousa Aratjo?;
Tonny Emanuel Fernandes Macedo *

Resumo: O presente artigo tem como objetivo avaliar os desafios no processo de promocdo da equidade no
Sistema Unico de Saude através de uma revisao sistematica de literatura, com abordagem qualitativa do tipo
metanalise. Foram realizadas pesquisas em BVS e PUBMED, elencadas as seguintes bases: Banco de Dados em
Enfermagem (BDENF), Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Centro Latino-Americano e do Caribe
de Informacdo em Ciéncias da Saude (LILACS) e Biblioteca Regional de Medicina (BIREME), Medical
Literature Analysis Retrieval System Online (MEDLINE). Foram selecionados 09 artigos. Obteve-se trés
categorias temaéticas: Desafios conceituais e praticos da equidade; distribuicdo de recursos de acordo com as
necessidades; gestio e financiamento do Sistema Unico de Sadde. O atual modelo econémico que vigora no pais
torna a promocéo da equidade objetivo dificil de ser alcangado com efetividade, tendo em vista a reducdo dos
investimentos em varias areas, dentre elas a salde, visando aumentar a riqueza nacional.

Descritores: Equidade em Saude; Sistema Unico de Satde; Politica Publica.

Challenges for promoting equity in the Single Health System:
Systematic Review

Abstract: This article aims to evaluate the challenges in the process of promoting equity in the Unified Health
System through a systematic literature review with a qualitative approach of meta-analysis. VHL and PUBMED
researches were conducted, based on the following databases: Nursing Database (BDENF), Scientific Electronic
Library Online (SCIELO), Latin American and Caribbean Center on Health Sciences Information (LILACS) and
Regional Library of Medicine (BIREME), Medical Literature Analysis Retrieval System Online (MEDLINE).
We selected 09 articles. Three thematic categories were obtained: Conceptual and practical challenges of equity;
distribution of resources according to needs; management and financing of the Unified Health System. The
current economic model in place in the country makes promoting equity an objective that is difficult to achieve
effectively, with a view to reducing investments in various areas, including health, to increase wealth. national.
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Introducéo

Mediante a promulgacéo da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988,
foi instituido no pais o Sistema Unico e Saude (SUS), esse sistema objetivava oferecer a todo
cidadao brasileiro acesso integral, universal e gratuito a servicos de satde. O SUS é avaliado
como um dos maiores e melhores sistemas de satde publicos do mundo, beneficiando cerca
de 180 milhdes de brasileiros. No entanto os desafios enfrentados sdo muitos, cabendo ao
Governo e a sociedade a atencdo para as estratégias de solucdo dos problemas identificados,
como por exemplo, na gestdo do sistema e no subfinanciamento da saude (PAIVA,;
TEIXEIRA, 2014).

O SUS ¢ constituido por principios diretrizes que direcionam sua organizacdo. Ele
possui a equidade como um de seus principios doutrinarios, sendo este um eixo indispensavel
para uma gestdo justa e eficaz. A equidade possui a responsabilidade de nivelar, no @mbito do
acesso aos diversos tipos de servicos, todas as camadas sociais, principalmente as menos
favorecidas. Para que essa meta seja alcangada é necessario que haja investimento e incentivo
financeiro, porém, ao longo dos Ultimos anos esses recursos se tornaram cada vez mais
escassos, 0 que comprometeu a qualidade da saude como um todo (ZABOLI; FRACOLLI;
GRANJA, 2010).

Historicamente o termo equidade surgiu quando o filésofo Arist6teles discorria sobre
as definicdes de justica e este ganhou significados tanto na lingua grega quanto no latim.
Atualmente essa palavra vem sendo interpretada inadequadamente, quando confundida com
igualdade, o que compromete sua aplicacdo na salde. Na pratica, equidade diz respeito a
justica social e distributiva e estd relacionada a uma melhor disposicdo de recursos e
investimentos, direcionando-os ndo de forma igualitaria, mas de acordo com as necessidades
de cada grupo social; objetivando assim, minimizar as desigualdades existentes nos servicos
de saude (SILVA; FILHO, 2009).

A forte reducdo das verbas e profunda delimitacdo dos gastos amparados pelas
politicas publicas de economia ddo origem ao que chamamos de austeridade, ou seja, uma
medida administrativa extrema de privagdo de investimento. Essa determinagdo torna

complexo o trabalho dos profissionais de saude, que deverdo se esforcar para garantir uma
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assisténcia de qualidade, dando o seu maximo aplicando recursos minimos (GUIMARAES et
al, 2018).

Sabe-se que a desigualdade social € um fator contribuinte para o processo de
adoecimento dos individuos que estdo em situacao de caréncia, onde 0s mesmaos se encontram
expostos aos mais diversos tipos de riscos, agravos e complicagdes e, devido a insatisfatoria
condigdo de vida que subsistem, tornam-se ainda mais vulneraveis aos efeitos que as
enfermidades provocam (SILVA; FILHO, 2009).

A Saulde Publica possui 0 compromisso de promover salde através da compreensao de
todas as areas que envolvem o ser, dentre elas suas individualidades e particularidades. Para
que niveis cada vez mais altos e igualitarios de salde sejam alcangados é necessaria uma
gestdo centrada na isonomia onde a equidade constitui um elemento fundamental a ser
considerado. Entretanto, 0 que se observa é um desafio para atingir a eficiéncia da equidade
em meio a austeridade das politicas publicas vigentes (ALMEIDA; ATHAYDE, 2016).

Diante deste cenario surgiu a necessidade de se realizar uma revisdo bibliografica
sistematica para compreender os desafios enfrentados pelos profissionais de saude, que
dependem dos subsidios alocados pelos gestores do sistema, para garantirem uma salde justa
e de qualidade, validando assim a equidade como um direito social e humano.

A relevancia desse estudo consiste em identificar os desafios de promogéo da equidade
nos servicos publicos de salde considerando os tempos de instabilidade econémica e
contencdo de gastos em que o pais se encontra.

A discussd@o acerca dessa temética torna-se fundamental devido & necessidade de se
formar profissionais preparados e capacitados para atuarem nas redes publicas de salde,
considerando que estes devem ter amplos conhecimentos sobre as complexidades que este
sistema possui. Dispondo de uma compreensdo adequada, os profissionais estardo preparados
para enfrentar os desafios existentes e vindouros e entdo desenvolver efetivamente a legitima
promocao a saude.

Questiona-se como a equidade é colocada em pratica de acordo com o0 que €
estabelecido e preconizado pelo SUS, considerando o carater austero das politicas publicas
vigentes. Ao término desse estudo os questionamentos serdo respondidos e a hipotese
levantada sera afirmada ou negada. Neste contexto, objetivou-se avaliar os desafios no
processo de promocdo da equidade no sus em tempos de austeridade através de uma revisao

sistematica de literatura.
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Métodos

Trata-se de uma revisdo sistematica de literatura, com abordagem qualitativa do tipo
metanalise qualitativa.

A revisdo sistematica define-se como uma sintese de estudos que contém objetivos,
recursos e métodos claramente explicitados e que foram direcionados de acordo com uma
metodologia clara e reprodutivel. Dentre as principais caracteristicas da revisdo sistematica
destacam-se as amplas fontes de busca e a selecdo dos estudos primarios através de critérios
igualmente aplicados (LOPES; FRACOLLI 2008).

As revisbes sistematicas sdo particularmente Uteis para unir as informacdes de um
grupo de estudos realizados separadamente sobre determinadas acgdes, que podem apresentar
resultados que conflitam e/ou coincidem. Viabiliza ainda, de forma clara e objetiva, um
resumo de todos os estudos sobre determinada intervencao, e permite incorporar um aspecto
maior de resultados relevantes, ao invés de limitar as conclusdes a leitura de somente alguns
artigos (SAMPAIO; MANCINI, 2007).

Na revisdo sistematica, a sintese dos estudos ocorre por metanalise. A metanélise é
uma analise sistematica estatistica, resultante da combinacdo dos resultados dos artigos
originais, para produzir uma unica medida do efeito da intervencao terapéutica, da acuracia do
teste diagndstico ou do fator de risco em estudo (DE-LA-TORRE-UGARTE-GUANILO;
TAKAHASHI; BERTOLOZZI, 2011).

A pesquisa qualitativa se originou de estudos antropoldgicos e socioldgicos. Ela
consiste em um contexto de praticas interpretativas, que possui como abordagem a
compreensdo das intencionalidades inerentes aos atos, relagdes e estruturas sociais (LOPES;
FRACOLLI 2008).

Para a busca de dados do estudo foram realizadas pesquisas na Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) em Public MedLine (PUBMED), sendo selecionadas as seguintes bases: Banco
de Dados em Enfermagem (BDENF), Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Centro
Latino-Americano e do Caribe de Informagdo em Ciéncias da Saude (LILACS) e Biblioteca
Regional de Medicina (BIREME), Medical Literature Analysis Retrieval System Online
(MEDLINE). Essas plataformas possuem um maior acervo de publicaces na area cientifica,

abrangendo também a temética em estudos.
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A Pesquisa foi dividida em trés fases: planejamento, busca de dados e andlise. O
planejamento foi realizado entre os meses de fevereiro a junho de 2018, a busca dos artigos
foi feita entre os meses de agosto a setembro de 2018 e a analise dos dados se deu entre 0s
meses de outubro e novembro de 2018.

A amostra desse estudo foi constituida por artigos gratuitos e na integra. Optou-se por
ndo definir um idioma para a busca dos artigos, assim como também ndo houve limites de
data de publicacdo. Objetivando reunir o maior numero de publicacdes a respeito do tema em
estudo. Foram excluidos da pesquisa artigos duplicados, estudos que abordavam outros
principios do SUS que ndo somente a equidade e estudos néo realizados no Brasil.

Para busca dos estudos utilizou-se Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
vinculados aos operadores booleanos e uso de aspas em palavras compostas, “Equidade em
saude” AND “promogao da equidade” AND “politicas publicas”. E em inglés utilizou-se o
Medical Subject Headings (MeSH), ligado a operadores booleanos e aspas em palavras
compostas, “Equity in health” AND "promotion of equity” AND "public policy"”. Em ambas as
bases, foram delimitadas as buscas nos campos do titulo, resumo e assunto.

As buscas e analises dos artigos foram realizadas por pares. Mediante as buscas, todos
os artigos obtiveram seu titulo e resumos minuciosamente analisados, sendo que os elegiveis
foram analisados por completo.

A revisdo sistematica procedeu de acordo com critérios das diretrizes “Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analysis Protocols” (PRISMA-P), pois
favorece o aprimoramento dos relatos da revisdo, permitindo o planejamento e documentacéao
de métodos de revisio (GALVAO; PANSANI; HARRAD, 2015).

O objetivo do PRISMA é ajudar os autores a melhorarem o relato de revisdes
sistematicas e meta-analises, tendo foco em ensaios clinicos randomizados, mas também pode
ser usado como uma base para relatos de revisdes sisteméticas de outros tipos de pesquisa,
particularmente avaliagdes de intervencdes (GALVAO; PANSANI; HARRAD, 2015).

Esta revisdo sistematica utilizou a estratégia PVO (Populacdo, Variavel e Outcomes)
para a construcdo da pergunta de pesquisa e busca bibliogréfica, conforme descrito no quadro
1.
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Quadro 1: Estratégia PVO (Populacédo, Variavel e Outcomes).

Populacio Equidade em sadde Equidade em saude/ Equity in
health
Variavel Politicas Piblicas Pol_ltlcas Pdblicas /public
policy
Outcomes (resultados) Promogéo da equidade Promogao da equidade/
promotion of equity

Fonte: Elaborada pelo autor.

Os dados coletados foram organizados por categorizacao tematica.

Resultados e discussoes

Utilizando a estratégia de busca, foram encontrados 268 artigos em BVS e 35 na
PubMed. Todos os artigos foram analisados por titulo e resumo, aqueles que atenderam aos
critérios de elegibilidade foram selecionados para leitura na integra, estando, portanto,

incluidos na pesquisa.

!O Registros identificados por meio de pesquisa
& nas bases de dados.
3 (n=303) Figura 1. Fluxograma de artigos
- ’ -
E l elegiveis, elaborado  conforme
z recomendacdes PRISMA-P.
=) Registros duplicados nas bases Juazeiro do Norte-CE, 2018
de dados (excluidos).
o (n=30)
S
= l
=
v Registros pré-selecionados (analise dos Registros excluidos por falta
2} titulos/resumos). —_— de enquadramento
g (n=273) (o= 245)
g
= |
E Artigos de texto completo
= Artigos completos analisados excluidos por falta de
d (n=28) —> | enquadramento (o = 19).
sendo:
,3 l *  Artigos incompletos;
% ¢ Estudos abordando
=) Estudos incluidos na revisdo sistemética. outros  principios do
= @=9) SUS;
= + Estudos nio realizados
10 Brasil;
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Na presente revisdo sistematica, foram selecionados 09 estudos que atenderam a todos

os critérios de inclusdo da pesquisa. Os resultados foram sintetizados no quadro 2, sendo a

amostra categorizada por autor, ano de publicacdo e principais resultados.

Quadro 2: Caracteristicas dos artigos selecionados para a revisdo. Juazeiro do Norte-CE,

2018

Autor

Ano

Principais resultados

RIBEIRO

2015

A salde é uma das dimensdes essenciais para a qualidade de
vida, sustentando a abordagem de que a equidade em salde
contempla tanto as necessidades de salde quanto as
necessidades dos servicos de salide.

BARROS; SOUSA

2016

é preciso considerar a equidade como sendo a estratégia para
se atingir a igualdade de oportunidades no tocante ao
usufruto de boas condi¢des de salde e de acesso aos
Servigos.

CORGOZINHO;
OLIVEIRA

2016

Equidade em saude, portanto, foca-se no aumento das
oportunidades, prioritariamente, para populacGes
vulnerdveis, com a intencdo de alcancarem o seu potencial de
salde.

TELES; COELHO;
FERREIRA

2016

A distribuicdo dos recursos precisa incorporar, de maneira
ainda mais consistente, critérios de equidade que levem em
consideracdo as necessidades de acUmulo de condi¢Bes
potencialmente capazes de reparar as desigualdades que
comprometem o alcance dos principios e diretrizes do SUS.

SANTOS

2016

O sistema publico de saude brasileiro sé cresceu e se
aprimorou, apesar dos fortes embates necessarios para
persistir e sobreviver as politicas advindas de todos ultimos
governos federais, que resultaram no desfinanciamento
federal do SUS.

COSTA

2016

Diante de tamanha desregulagdo sisttmica, as falhas
governamentais para a assisténcia a salde ndo serdo
superados apenas com a bala de prata da austeridade.

ALMEIDA;
ATHAYDE

2015

A ideia de promover salde em um pais tdo desigual como o
Brasil propde um desafio constante aos atores de salde.
Compreender as iniquidades em salde para estabelecer o
cuidado é um passo dificil, mas extremamente relevante para
a salde coletiva.

ROSSI; DWECK

2016

Dessa forma, a PEC 55 torna impossivel qualquer melhora
na salde e educacao publicas no Brasil, pelo contrério, abre-
se espago para 0 sucateamento dessas areas e para a
eliminacdo de seu carter universal.

SOUZA

2014

Certamente, a histéria ndo segue nenhuma direcdo pré-
determinada e ndo se pode conhecer de antemdo a saida da
crise atual, com seus impactos sobre os sistemas de salde.
No entanto, é sabido que intervengdes politicas competentes
podem definir os rumos dos acontecimentos.

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Dos 09 artigos selecionados, um artigo foi de 2014, dois do ano de 2015, e seis do ano
de 2016. Observa-se um numero maior de pesquisa sobre esta tematica no ano de 2016. Apos
a analise dos artigos e seguindo o método anteriormente definido, surgiram trés categorias
tematicas: Desafios conceituais e praticos da equidade; distribuicdo de recursos de acordo

com as necessidades; e Gestdo e financiamento do SUS.

Desafios conceituais e praticos da equidade no SUS

A criacdo do SUS foi uma das maiores conquistas da populacdo brasileira ao longo da
historia do Brasil, porém, a atual situacao deste sistema divide-se em entre avangos e desafios.
Os diversos conflitos sociais que a populacao estd imersa tornou-se um significativo impasse
para o alcance de seus objetivos, principalmente no que diz respeito as agdes de promocao,
prevencdo e recuperacdo da salde (SOUZA COSTA, 2010).

Sabe-se que as desigualdades sempre estiveram presentes ao longo dos tempos e em
todas as regides do pais, sejam elas em relacdo a grupos sociais, género ou de aspectos raciais.
Sao as acOes dos servicos de salde que buscam reduzir essas desigualdades através da ideia
de equidade presente em sua legislacdo. Mesmo estando entre os principios do SUS, a
equidade ainda é pouco promovida sendo necessario debates em relacéo a este tema (SOUZA,
2008).

Ap0s analisar os conceitos de equidade, entende-se que seu sentido concentra-se em:
tratar todos de forma igualitaria, de acordo com a ideia de igualdade e universalidade do
acesso, e tratar os desiguais de forma desigual, priorizando os mais necessitados segundo a
condicdo socioecondmica, priorizando grupos especificos a partir de critérios de riscos
(BARROS; SOUSA, 2016).

Essa complexidade conceitual em torno do termo equidade torna sua aplicacdo pratica

dificil de ser executada, como pode-se observar nos trechos a seguir:

[...] a propria ambiguidade do termo equidade, as diferentes concepgdes do SUS
presentes no processo politico de salde e as diversificadas formas de sua
apresentacdo em municipios e estados brasileiros, ndo permitem afirmar de modo
definitivo e peremptoério que o SUS seja uma politica publica de promogdo de
equidade [...] (BARROS; SOUSA, 2016).
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Entre os principios norteadores dos sistemas de saude, a equidade é o que tem
alcancado maior nivel de consenso, ainda que, em muitos casos, sua validade se
encontre restringida exclusivamente a definigdo formal de um direito, e na
realidade ndo seja assegurado seu efetivo exercicio (CORGOZINHO; OLIVEIRA,
2016).

Para a promocdo da equidade, é necessario o fortalecimento do processo democratico
e multiplicagédo dos atores envolvidos. Deve-se ainda compreender a importancia de tratar os
individuos de forma desigual para se alcancar a salde. SO assim a equidade cumprird seu

papel de nivelar o acesso a saude entre os diferentes grupos sociais.

Distribuigdo de recursos de acordo com as necessidades

A igualdade no acesso aos servicos de saude tornou-se um item fundamental para
garantir uma assisténcia uniforme em todo o territorio nacional, porém, ainda ndo é suficiente
para minimizar a disparidade no processo de adoecer e morrer dos diferentes grupos sociais.
Essa concepcdo tem tido grande importancia na formulacao de politicas publicas que buscam
lidar com a ideia de diferentes necessidades em salde, pois, é de responsabilidade publica
definir as prioridades de acordo com as necessidades (BARROS, SOUSA, 2016). Este aspecto

€ notdrio nos trechos a seguir:

Logo, politicas de alocacao de recursos que pretendam ser mais equitativas devem
ser avaliadas, no primeiro momento, pela selecdo das necessidades de populacdes
vulneraveis (CORGOZINHO; OLIVEIRA, 2016).

[...] a superacdo de desigualdades em saude exige a formula¢do de politicas
publicas equdnimes, o que implica, por um lado, reconhecer a saude como um
direito de cidadania e, por outro, priorizar as necessidades como categoria essencial
para a promogdo de justiga [...] (BARROS; SOUSA, 2016).

As prioridades devem ser direcionadas aos grupos sociais menos favorecidos que
experimentam a desigualdade injusta de oportunidades para uma vida saudavel [...]
(CORGOZINHO; OLIVEIRA, 2016).

As politicas publicas de satde devem ser suficientes para reduzir as desigualdades
existentes, entretanto, ha uma grande dificuldade de se mensurar precisamente as

necessidades populacionais de saude, bem como criar medidas que as represente constitui um
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importante desafio. A incapacidade das politicas publicas para responder essas condi¢des

violam diretamente os direitos minimos dos cidadaos previstos pela Constituicao.

Gestao e financiamento do SUS

Sabe-se que o SUS é um sistema complexo e de dificil administracdo. Para que este

sistema alcance seus objetivos é necessaria uma gestao efetiva, centrada nos seus principios e

diretrizes, porém, gerir um sistema com tamanha responsabilidade e em meio a tantos

empasses, principalmente na questdo financeira, € um grande desafio. Essa questdo é

abordada a seguir:

A segunda condigdo especifica necessaria a garantia do direito & salde esta
relacionada a melhoria da eficiéncia da gestao do SUS (SOUZA, 2014).

[...] A existéncia de financiamento suficiente, capaz de garantir acesso universal e
integralidade dos cuidados de satde a populacéo é condicéo fundamental para que
tudo o mais possa acontecer (BARROS; SOUSA, 2016).

O financiamento do SUS é um problema que limita sua funcionalidade, o que faz com

gue sua execucao esteja em desacordo com seus principios. A escassez dos recursos na area

da saude impossibilita a aplicacdo destes investimentos de acordo com as necessidades

populacionais. Como observa-se a seguir:

[...] o financiamento se mantém como significativo entrave ao alcance pleno dos
principios e diretrizes do Sistema Unico de Salde [..] (TELES; COELHO;
FERREIRA, 2016).

No caso da limitagdo de recursos na saudde, isto é, da lacuna entre 0s recursos
disponiveis e as demandas existentes, devem ser destacados seus componentes
externo e interno. O primeiro refere-se a natureza limitada dos recursos, em que
sua utilizagdo para obter determinados beneficios significa excluir outros beneficios
[..] (RIBEIRO, 2015).

Apos reconhecer a deficiéncia nos recursos destinados a salde, infere-se que ha uma

necessidade de se ampliar seu financiamento. No entanto para que o SUS configure-se como

um sistema universal e igualitario, torna-se indispensavel melhorar a qualidade e eleger

prioridades quanto aos gastos publicos.
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Além de um gasto publico que esta significativamente em desacordo com o proprio
sentido de existir de um sistema publico de sa(de, o pais adota um sistema
tributario altamente regressivo, 0 que acentua as desigualdades antes mesmo da
alocacao dos recursos [...] (BARROS; SOUSA, 2016).

Atualmente, com o elevado custo dos meios de diagnostico e a natural sofisticagdo
tecnoldgica decorrente do progresso cientifico, os recursos aplicados em salde
tornaram-se insuficientes mesmo nos paises ricos, e a discussdo sobre
“prioridades” comegaram a adquirir conotaces éticas crescentemente draméticas
[...] (CORGOZINHO; OLIVEIRA, 2016).

Partindo do pressuposto que o0s recursos séo limitados, racionalizar seu uso a partir
das necessidades das populagBes pode, sem dlvida, representar ganhos em
eficiéncia e, principalmente, em equidade na alocac¢do de recursos no ambito do
SUS [...] (TELES; COELHO; FERREIRA, 2016).

Ainda que os recursos sejam insuficientes, sua distribuicdo deve ser embasada com os

critérios da equidade, que levam em consideracdo as desigualdades existentes que

comprometem o alcance dos principios e diretrizes do SUS. Sendo assim, sob o conceito da

equidade, distribuir os recursos na &rea da salide torna-se uma atividade ainda mais complexa.

Podemos observar a seguir:

A abordagem econdmica aceita a escassez de recursos e propde otimizar o uso dos
recursos e estabelecer limites para sua utilizacdo, por meio de adequados
mecanismos de racionalizagdo e priorizacdo, que realizem a combinacdo mais
satisfatoria entre eficiéncia, efetividade e equidade.” (RIBEIRO, 2015)

“Sob o prisma da equidade, a distribuicdo de recursos para o SUS demanda mais
que uma politica de alocagdo de recursos [...] (TELES; COELHO; FERREIRA,
2016).

Nesse sentido, a superacdo do déficit de equidade na provisdo de assisténcia a
salde é ainda um desafio ao pais [...] (COSTA, 2016).

Observa-se que a crise fiscal e financeira instalada no pais tornou-se 0 maior obstaculo

da saude publica, sendo que o corte nos recursos financeiro para a area social e para a saude

se configura como seu principal inimigo. Isso acarreta impactos significativos para as

populacdes. Podemos observar a seguir:

Diante de tamanha desregulacdo sistémica, as falhas governamentais para a
assisténcia a salde ndo serdo superadas apenas com a bala de prata da austeridade
como supBe o pensamento dos economistas liberais brasileiros [...] (COSTA; 2016).

O que os defensores da politica da austeridade ndo sabem ou ndo nos dizem é que,
se cortarmos 0s gastos sociais — e a salde € um importante gasto social —, vai
acontecer um desastre com aqueles indicadores que levamos anos para melhorar no
pais [...] (SOUZA, 2016).
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Considerac0es Finais

Entende-se que a construcdo de um SUS universal, equitativo e igualitario requer
inimeras mudancas. Nesse sentido, é preciso fortalecer as politicas de promocdo a salude
desenvolvendo iniciativas dirigidas aos determinantes sociais da satde, porém, o atual modelo
econdmico que vigora no pais torna esse objetivo dificil de ser alcangado, uma vez que reduz
0s investimentos em varias reas, dentre elas a salide, visando aumentar a riqueza nacional.

A promocao da equidade requer o fortalecimento do processo democratico e inclusdo
dos atores envolvidos. Deve-se compreender a importancia de tratar os individuos de acordo
com suas especificidades para garantir o pleno direito a saude. Dessa forma, a equidade
cumpriré seu papel de nivelar o acesso a saude entre os diferentes grupos sociais. Pesquisas
precisam ser realizadas para analisar como a equidade tem sido alcancada nas praticas de

saude.
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