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RESUMO

As deficiéncias em termos de infraestrutura de saneamento tém como consequéncia o agravamento das condi¢Ges
de saude, particularmente nos paises em desenvolvimento. Como forma de minimizar tais efeitos deletérios, alguns
programas tém sido implementados. A vista disso, esse trabalho tem como objetivo analisar os efeitos do programa
Estratégia Saude da Familia (ESF), representado pela capacidade de atendimento das equipes de saude da familia
(eSF), sobre a proporgdo de internagdes por doengas de veiculagdo hidrica no estado de Minas Gerais. O referido
estado se caracteriza pela elevada heterogeneidade entre suas regides, representando a realidade brasileira. Para
sua consecucdo, o estudo utiliza o método de dados em painel dinamico, considerando o periodo 2015-2021. Como
principal resultado, verificou-se que a maior cobertura do programa nos municipios mineiros diminuiu a propor¢ao
de internagdo por doengas de transmissdo hidrica. Tal resultado estd relacionado a capacidade de atendimento das
eSF, uma vez que além de possuirem vasta capilarizagdo territorial, elas propiciam melhoria das condi¢Ges de higiene
por parte da populagdo (prevencgdo), diagndsticos e tratamento das enfermidades relacionadas ao saneamento,
acoes que impactam diretamente na incidéncia de internagdes por tais enfermidades. A partir dos resultados, refor-
¢a-se a importancia de ampliagdo da cobertura do programa com vistas a reduzir a incidéncia das referidas doengas
em Minas Gerais e no pais.
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EFFECTS OF FAMILY HEALTH STRATEGY (ESF) PROGRAM COVERAGE ON THE PROPORTION OF
HOSPITALIZATIONS DUE TO WATERBORNE DISEASES IN THE STATE OF MINAS GERAIS

ABSTRACT

Deficiencies in sanitation infrastructure have the effect of worsening health conditions, particularly in developing
countries. To minimize these deleterious effects, some programs have been implemented. In view of this, this study
aims to analyze the effects of the Family Health Strategy (FHS) program, represented by the capacity of family health
teams (FHTs), on the proportion of hospitalizations due to waterborne diseases in the state of Minas Gerais. This state
is characterized by high heterogeneity between its regions, which represents the Brazilian reality. The study uses the
dynamic panel data method, considering the period 2015-2021. The main result was that the greater coverage of
the program in the municipalities of Minas Gerais reduced the proportion of hospitalizations due to water-borne
diseases. This result is related to the capacity of the eSFs to provide care, since in addition to having a wide territorial
capillarity, they improve the population’s hygiene conditions (prevention), diagnosis and treatment of sanitation-re-
lated illnesses, actions that have a direct impact on the incidence of hospitalizations for these illnesses. The results
reinforce the importance of expanding the program’s coverage to reduce the incidence of these diseases in Minas
Gerais and in the country.

Keywords: Family Health Strategy; Waterborne diseases; Dynamic panel; Minas Gerais.
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INTRODUCAO

O saneamento bdsico pode ser compreendido como a jungdo de quatro importantes
acoes: abastecimento de 3agua, esgotamento sanitario, drenagem urbana, além da coleta
e destinacdo adequada dos residuos sdlidos (Ribeiro; Rooke, 2010). Atesta-se, assim, a
importancia do saneamento bdasico na promoc¢do das condi¢des de saude da populacado, ja que
deficiéncias em alguma das quatro referidas agcdes podem ser responsaveis pela depreciagao
do estado de salde dos individuos, particularmente por meio da disseminacdo das doencas de
veiculagado hidrica.

Tais doencas sdo causadas pela ingestdo de agua e/ou alimentos contaminados, como
colera e febre tifoide (Nascimento; Maia; Aradjo, 2016), que podem elevar a quantidade de
internagdes e Obitos (Teixeira et al., 2014). A disseminac¢do das doengas de veiculagdo hidrica se
torna preocupante a partir das estatisticas que ressaltam a insuficiéncia no que tange a infraes-
trutura de saneamento em diversos paises. Nesse sentido, em 2020, 46% da populagao mundial
vivia sem acesso a saneamento bdsico e estima-se que pode corresponder a 2,4 bilhGes de
pessoas até 2050 (World Health Organization; World Bank Group; UNICEF, 2022).

Com relacdo ao Brasil, quase 35 milhdes de pessoas em 2020 viviam sem 3agua tratada e
100 milhGes ndo tinham acesso a coleta de esgoto (Trata Brasil, 2022). Além disso, apenas 49%
da populacdo do pais tinha acesso a servigos de saneamento de forma segura, percentual baixo
comparado a alguns paises, como Suica (100%), EUA (90%), Israel (94%), China (58%), e até mesmo
paises vizinhos, como Paraguai (55%) e Chile (77%) (UNICEF; World Health Organization, 2019).

Similar as desigualdades mundiais, o Brasil também é bastante heterogéneo entre seus
estados e até do ponto de vista intraestadual. Nesse sentido, os municipios das regides Sudeste
e Sul possuem, na média, cidades com percentuais mais elevados de pessoas atendidas por
rede de dgua e esgoto. J& os municipios da regido Nordeste e, principalmente, da regido Norte
estdo entre aqueles com os piores indices (Trata Brasil, 2022).

Em relacdo ao estado foco do trabalho, Minas Gerais, os indicadores sao, em média, mais
elevados quando comparados ao restante do pais, ja que em 2020, Uberlandia foi a segunda
cidade brasileira com os melhores indicadores de atendimento, tendo 100% e 98,22% da
populacdo com acesso a agua e ao esgoto, respectivamente (Trata Brasil, 2022). No entanto, em
Montes Claros, na regido Norte, e Tedfilo Otoni, no Vale do Mucuri, 14,4% e 28,8% da populagdo
ndo tinha acesso a agua tratada, respectivamente, no ano de 2022 (Painel Saneamento Brasil,
2021; Atlas Brasil, 2022).

Nesse sentido, alguns estudos analisaram os efeitos de programas que tiveram como
objetivo incrementar as condi¢des de saneamento bdsico, o que tenderia a melhorar o estado
de saude dos individuos e, consequentemente, diminuir a incidéncia das doengas de veiculagao
hidrica, como Alemu et al. (2023) na Etiépia, por meio do Programa de Extensdo de Saude (PES)
e MoDWS (2017) na india, vide a Missdo Swach Bharat (McMichael, 2019). No caso do Brasil,
alguns trabalhos também analisaram o tema, como Barreto et al. (2010) para o municipio de
Salvador e Mendonga e Motta (2022) para o pais como um todo.

A vista disso, o Programa Estratégia Saude da Familia (ESF) é uma politica publica que visa

a melhoria das condi¢Ges basicas de saude no Brasil, sendo o aperfeicoamento do saneamento
basico um de seus objetivos, o que tende a reduzir a incidéncia das doencas de veiculacdao
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hidrica. E importante destacar que o programa tem como objetivo central a reorganizacdo da
atencdo basica no pais, fazendo com que se intensifique a qualidade e a atenc¢do a saude das
familias, com intuito de aprofundar os principios, diretrizes e fundamentos do acompanhamen-
to basico a saude (Ministério da Saude, 2023).

Para tal, um ponto essencial é o estabelecimento de uma equipe multiprofissional (equipe
da Saude da Familia — eSF), composta por no minimo: (i) um médico generalista, ou especialis-
ta na saude da familia, ou médico de familia e comunidade; (ii) um enfermeiro generalista ou
especialista em saude da familia; (iii) um auxiliar técnico de enfermagem; (iv) agentes comunita-
rios de saude (ACS) e profissionais de salide bucal. Ademais, o limite maximo que uma eSF pode
atender é de 4000 pessoas, entretanto, quanto maior o grau de vulnerabilidade de determinada
comunidade, como ribeirinhas e aglomerag¢des dos grandes centros urbanos, menor tende a ser
0 numero de pessoas atendidas por equipe (Ministério da Saude, 2023).

Na literatura, alguns trabalhos apontam a existéncia de relagdo inversa entre a cobertura
da ESF e a incidéncia de doencas por via hidrica (Franga; Nascimento, 2020; Paiva; Souza, 2018;
Moutinho; Hacon; Bruno, 2009). Em tais estudos, os autores destacaram a importancia das
equipes de saude da familia (eSF), formadas por profissionais de varias areas, ja que elas estao
bem capilarizadas no territdrio e conseguem atender um elevado nimero de individuos. Além
disso, as equipes trabalham na prevencdo, diagndstico e tratamento das diversas enfermida-
des, que abarcam as doencas de transmissdo hidrica. Portanto, quanto maior a cobertura do
programa, ou seja, quanto mais profissionais envolvidos nas eSF e pessoas atendidas, menor
tende a ser a disseminacao dessas enfermidades.

No entanto, ndo ha consenso na literatura relativo aos impactos da ESF sobre o acometi-
mento por doencgas de veiculagdo hidrica. Alguns estudos brasileiros indicam que o programa
apresentou baixa efetividade na diminuicdo dessas doengas, sendo o principal motivo a incapa-
cidade do programa em atuar de forma eficaz na prevencao, diagndstico e tratamento (Oliveira;
Vargas, 2010; Franga; Silveira, 2011).

Dessa forma, a partir da controvérsia verificada, o presente estudo tem como objetivo
analisar os efeitos da capacidade de atendimento do programa Estratégia Sadde da Familia na
razdo entre o numero de internagdes por doencas de veicula¢do hidrica e o total de internagdes
nos municipios de Minas Gerais no periodo 2015-2021. Ademais, o estado mineiro foi escolhido,
pois possui uma grande heterogeneidade em relagcdo aos indicadores de saneamento basico,
capacidade de cobertura do programa ESF e incidéncia das doengas de veiculacdo hidrica.

A partir do estado da arte apresentado, pretende-se contribuir com a literatura nacional
a partir da utilizacgdo de métodos econométricos com dados mais recentes, o que nao foi
encontrado para o caso do estado de Minas Gerais. Além disso, a analise em ambito regional
pode representar uma importante ferramenta, uma vez que contribui para melhor compreensao
da dinamica local e, consequentemente, com politicas mais especificas que tenham como
objetivo reduzir a incidéncia das doencas de veiculacdo hidrica por meio da melhoria da infraes-
trutura de saneamento bdsico.

Além da introdugdo, o trabalho estd dividido em mais quatro secGes, sendo que a
segunda secdo analisa as evidéncias empiricas relacionadas ao tema e a terceira apresenta a
metodologia utilizada. Posteriormente, sdo apresentados os resultados e, por fim, seguem as
consideragdes finais do estudo.
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EVIDENCIAS EMPIRICAS

Diversos estudos analisaram os impactos de programas que possuem como uma das
pautas a melhoria das condicdes de saneamento bdasico sobre a incidéncia de doencas de
veiculagdo hidrica, seja de forma indireta ou direta, respectivamente: (i) pesquisas que analisam
estatisticas de saneamento bdsico, ou seja, porcentagem de pessoas que ndo possuem banheiros
adequados, porcentagem de pessoas com acesso a agua tratada, percentual de pessoas com
acesso ao sistema de esgoto adequado; indicadores que impactam indiretamente a ocorréncia
das referidas doengas (Modws, 2017; McMichael, 2019; Almeida; Szwarcwald; Souza, 2021); (ii)
trabalhos que analisam os efeitos diretos, como a capacidade de um programa em diminuir a
taxa de incidéncia de doencas de veiculacdo hidrica, os quais norteiam o presente estudo e, por
isso, sdo o foco dessa secao (Alemu et al., 2023; Paiva; Souza, 2018).

Contemplando os efeitos diretos, Alemu et al. (2023) analisaram o impacto do Health
Extension Program (HEP) entre 2018 e 2019 na incidéncia de doengas diarreicas entre criancgas
menores de 5 anos na zona rural da Etidpia. O programa tinha como objetivo a melhoria das
condicbes de saneamento basico no pais por meio da acdo de agentes comunitarios que
tinham a fun¢do de orientar a comunidade, principalmente a rural, em relagdo a métodos de
tratamento de agua, desfecho correto do esgoto e limpeza das maos. Para tal, foram aplicados
questionarios entre mulheres das casas selecionadas na amostra. Em sintese, os autores
concluiram que havia probabilidade mais elevada de menor incidéncia de doencgas diarreicas
em casas que praticavam o tratamento da dgua, dado que o aperfeicoamento do saneamento
basico é capaz de minorar as doencas de veiculagao hidrica, demonstrando o efeito mitigador
do programa.

Nessa mesma linha, MoDWS (2017) investigou o efeito de uma regido da india adotar a
tecnologia Open Defecation Free (ODF) de saneamento na incidéncia de diarreia entre criangas
de 0-59 meses em 2017. No geral, os autores verificaram que as localidades que adotaram tal
tecnologia apresentaram menor incidéncia da referida doenga na faixa etdria considerada, ja
gue houve reducdo nas chances de contaminacdo da dgua por fezes. Outrossim, McMichael
(2019) apresentou uma revisdo de estudos internacionais que apontaram resultados similares a
partir de medidas de melhoramento do tratamento da agua, de saneamento e de higiene.

Em contrapartida, Haryanto e Sutomo (2012) elaboraram uma pesquisa com o intuito
de analisar se as politicas relacionadas ao saneamento, implementadas no periodo 1992-2010,
foram eficientes em conter o avang¢o das doencas de veiculagdo hidrica na Indonésia por meio
da andlise dos indicadores sanitdrios e de saude. Os autores inferiram que os programas cujo
objetivo era melhorar a oferta de servigos de tratamento da dgua e saneamento basico nao
apresentaram resultados efetivos em relagdo a prevaléncia de doencas transmitidas pela dgua
contaminada.

Em ambito nacional, alguns estudos analisaram o impacto do programa Estratégia
Saude da Familia (ESF) sobre as condi¢gdes de saneamento basico e, consequentemente, em
uma possivel redugdo na incidéncia das doengas de veiculagao hidrica. Nesse sentido, Almeida,
Szwarcwald e Souza (2021) avaliaram a relagdo entre a cobertura do programa ESF nas condi¢des
de saneamento basico por meio da comparacao entre os resultados da Pesquisa Nacional de
Saude (PNS) de 2013 e 2019. Eles constataram que o programa teve papel fundamental na
Politica Nacional de Promogdo da Saude (PNPS) ao diminuir determinados fatores de risco,
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como baixo nivel de saneamento, que tem capacidade de aumentar a proliferacdo de doencas
transmitidas via 4gua contaminada.

Ademais, Forte et al. (2022), por meio de um estudo qualitativo, analisaram a percepc¢ao
dos profissionais da ESF sobre o ambiente e condi¢cbes de saude de alguns municipios da regido
Nordeste. Foram realizadas entrevistas pessoais com diferentes categorias profissionais da eSF,
atestando-se que a situacdo sanitaria nas regioes consideradas é precaria e que as atividades
da ESF poderiam ser aperfeicoadas. A vista disso, os profissionais das eSF acreditam que existe
potencial para haver melhoria dos niveis de saneamento basico da regido, dada a relagdo de
proximidade entre os profissionais e moradores, mas ainda é necessario o desenvolvimento de
processos formativos.

Em uma analise mais direta da capacidade do programa ESF em diminuir a incidéncia
de doencas via hidrica, Paiva e Souza (2018) investigaram a associa¢do entre a cobertura da
ESF e casos de internagdes por doengas de veiculagao hidrica entre 1998 e 2014. Em sintese,
os autores concluiram que a ESF foi importante para a redugdo dos casos de internagdo por
doencas de veiculacdo hidrica, levando em consideracao as atividades de prevencao.

Por sua vez, Fran¢a e Nascimento (2020), por meio de uma amostra formada por alguns
municipios do estado do Parad e dados do Sistema IBGE de Recuperacdo Automatica (SIDRA)
correspondente ao periodo 2008-2017, atestaram a existéncia de relacdo inversa entre o fato
de um municipio possuir cobertura da ESF e o nimero de internagdes por doencas relacionadas
ao saneamento ambiental inadequado (DRSAI). Os autores destacaram a acessibilidade, integra-
lidade e otimizacdo do atendimento, que refletem na redugdo das internagées. Resultados
similares foram encontrados por Moutinho, Hacon e Bruno (2009) em uma pesquisa para um
bairro de Paraty-RJ.

No entanto, ha trabalhos que analisaram regides atendidas pelo programa ESF que ndo
apresentaram reducdo relevante na incidéncia de doencas por veiculagdo hidrica. Oliveira e
Vargas (2010), por exemplo, realizaram um estudo descritivo com abordagem qualitativa no
Complexo do Alemao, Rio de Janeiro-RJ, constatando que o direito ao saneamento basico
era periférico na pauta da saude e, por consequéncia, o programa foi pouco eficiente na
regiao.

Similarmente, Franca e Silveira (2011) analisaram o impacto da ESF no saneamento
basico em um assentamento no municipio de Montes Claros-MG, verificando baixa eficicia da
cobertura do programa. No geral, os autores ressaltam a md implementac¢do do programa como
causa da ineficiéncia em reduzir a incidéncia das doencas de veiculagdo hidrica.

Portanto, na literatura brasileira, ndo ha consenso no que tange a relacdo entre a
cobertura da ESF e a incidéncia de doencas relacionadas a contaminagdo da dgua. Os trabalhos
que constatam que o programa reduz as referidas doencas ressaltam as acdes das equipes
do programa (eSF), que conseguem orientar a popula¢do assistida a respeito de medidas de
saneamento basico, além de diagnosticar e tratar possiveis casos das doencas de maneira
mais eficiente, contribuindo diretamente para a diminuicdo de internacdes. Ja os estudos
gue apresentaram auséncia de associacdo apontam como causas a ineficiéncia na atuacao
dos profissionais do programa, o que tende a diminuir o impacto em termos de melhoria das
condi¢Ges de saneamento e consequente reducdo da incidéncia das doengas.
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METODOLOGIA
2.1 Base de dados

A fonte dos dados utilizados no trabalho é o indice Mineiro de Responsabilidade Social
(IMRS) da Fundagdo Jodo Pinheiro. A plataforma possui mais de 700 indicadores, contendo
informacgGes dos 853 municipios do estado de Minas Gerais (Fundagdo Jodo Pinheiro, 2023).
Outrossim, a escolha do periodo analisado, 2015 a 2021, deveu-se a disponibilidade de dados,
ja que o periodo em questao possui as informagdes necessdrias para a construgao das variadveis
consideradas no trabalho.

2.2 Estratégia empirica e variaveis selecionadas

Para analisar a relacdo entre a cobertura do programa ESF e a proporc¢do de internagées
por doengas de transmissdo hidrica, este estudo empregou o método de dados em painel.
Conforme destacado por Gujarati e Porter (2011), esse método oferece beneficios ao lidar
com a heterogeneidade das unidades analisadas. Além disso, o modelo proporciona maiores
graus de liberdade e de eficiéncia, gerando dados mais informativos, reduzindo a variabilida-
de e a colinearidade. Adicionalmente, ao combinar séries temporais e cortes transversais?, os
dados em painel possibilitam a observacdo de efeitos que ndo seriam evidenciados em uma
abordagem puramente temporal ou transversal.

Especificamente, adotou-se o modelo de dados em painel dindmico, que apresenta a
vantagem crucial de permitir o uso de varidveis dependentes defasadas como variaveis explica-
tivas. Isso é particularmente util em modelos nos quais a variavel dependente exibe caracte-
risticas inerciais (Blundell; Bond, 1998). No caso deste estudo, sdo identificadas caracteristicas
inerciais relacionadas a proporc¢do de internagdes por doencgas de veiculacdo hidrica, onde o
valor passado da varidvel se associa com o valor presente. Além disso, foi controlada a relagdo
enddgena (causalidade reversa) entre algumas varidveis explicativas (rendimento médio e esf) e
a variavel dependente por meio da inser¢dao como instrumento das respectivas varidveis explica-
tivas defasadas em dois periodos.

No entanto, devido a inclusdo da variavel dependente defasada, surge a correlagdo com
o termo de erro e, portanto, a estimagao do modelo é realizada pelo estimador de Momentos
Generalizados em Sistema (GMM-SYS), proposto por Arellano e Bond (1991), que corrige a
correlacdo entre a variavel defasada e o termo de erro. Posto isso, a equacao a ser estimada é
expressa por (1):

Yie = Bo + B1Yig-1) + Bx'ic + & (1)

Onde Y;; representa a variavel dependente. Além disso, Y(.7) representa a variavel
dependente defasada em 1 periodo, x;; representa o vetor de varidveis explicativas, e & o
termo de erro. Os subscritos i e t representam, respectivamente, os municipios mineiros (1 a
853) e 0 periodo (2015 a 2021). Além disso, o painel usado é desbalanceado, ou seja, nem todos

* No caso do presente estudo, os municipios sdo empilhados nas linhas, considerando-se o periodo 2015-2021. Ou
seja, eles sdo acompanhados ao longo do periodo analisado, tendo em vista as variaveis consideradas no trabalho,
que se encontram nas colunas.
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0s municipios possuem todas as observag¢des durante os sete anos; e por fim, a forma funcional
utilizada foi a linear. Dessa forma, ao substituir os termos genéricos pelas varidveis utilizadas no
estudo, obtém-se o modelo especifico estimado para o trabalho, representado pela equacao (2):

int_doen_veic_hidrica;; = cons + ,81int_doen_veic_hidricai(t_1) + Besc_lig_em; + 2)
2

Bstx_emprego;; + fyrend_medio;; + Bsperc_custo_maq; + Leesfir + Lrurb;e + Pgcovid;,

As descri¢Ges das varidveis utilizadas no trabalho e seus respectivos sinais esperados estdao
expostos no Quadro 1, abaixo. Dentre as varidveis explicativas, cabe destacar a principal do trabalho,
esf, a qual representa a capacidade de atendimento do programa ESF nos municipios mineiros.

Antes de discutir os sinais esperados das varidveis explicativas, é importante abordar
algumas de suas caracteristicas. Assim, tem-se que as varidveis explicativas consideradas
enddgenas sdo rend_medio e esf. As duas foram estimadas nessa condicdo, uma vez que a
cobertura do ESF e a proporcao das internagdes por doencas de veiculagdo hidrica possuem
relagdo inversa (causalidade reversa), principalmente em regiGes mais socialmente fragilizadas.
Dessa forma, o sinal esperado da principal varidvel explicativa do trabalho (esf) é negativo.

Apesar de existirem trabalhos que apontam auséncia de efeito da cobertura do ESF sobre
a incidéncia de doengas de veiculagdo hidrica, como Oliveira e Vargas (2010), e Franga e Silveira
(2011), a maior parte da literatura aponta a existéncia de relagdo inversa, argumentando que
as equipes do programa ESF possuem vasta capilaridade no territdrio nacional, conseguindo
orientar a populacdo com relacdo as medidas de saneamento bdsico, além de diagnosticar e
tratar os infectados de maneira precoce, contribuindo diretamente para a diminuicdo dos casos
de internagdes por doengas transmitidas via hidrica (Alemu et al., 2023; Almeida; Szwarcwald;
Souza, 2021; Paiva; Souza, 2018).

Por sua vez, a varidvel explicada defasada em um periodo (int_doen_veic_hidrica(H))
possui sinal esperado positivo, uma vez que o aumento na propor¢ao de internagdes pelas
referidas doencas pode gerar efeito inercial, impactando nos periodos seguintes, mecanismo
comum quando se trata da dissemina¢do de moléstias.

Com relacdo as demais varidveis explicativas, o sinal esperado para a taxa de escolari-
zacdo liquida do ensino médio (esc_lig_em) é negativo, visto que alguns autores encontraram
relacdo inversa entre as duas varidveis, ou seja, pessoas menos escolarizadas possuem menor
nivel de conhecimento em relagdo as praticas de higiene pessoal que minimizam a transmissao
de doencas de veiculagdo hidrica (Santos, 2006; Soares, 2020).

Ademais, como ja salientado, a varidvel de rendimento médio (rend_medio) foi tratada
como enddgena e seu sinal esperado é negativo, tendo em vista que em regides com menor
nivel de renda média, a tendéncia é que haja maior proporg¢do de internagdes por doencas de
veiculagdo hidrica; e o mesmo ocorre com a varidvel relativa a taxa de emprego no setor formal
(tx_emprego), como evidenciado no estudo de Uhr, Uhr e Schmechel (2016).

Além disso, o sinal esperado para a variavel que denota o comprometimento das receitas
dos municipios com despesas de custeio (perc_custo_magq) é negativo, visto que poderia
elevar as despesas com saude, acarretando melhores condi¢ées do aparato para prevencao
e tratamento das doencas de veiculagdo hidrica, antes que seja necessaria a internacdo do
paciente (Uhr; Uhr; Schmechel, 2016).

Apesar de ndo existirem muitos trabalhos que analisaram de forma clara a relagdo, o
sinal esperado para a variavel covid (covid) é negativo, ja que durante a pandemia, principal-

Desenvolvimento em Questao
Editora Unijui ® ISSN 2237-6453 ¢ Ano 22 ¢ n. 60 ¢ 2024

Pagina
7




desenvolvimento L’em
QUESTAO

EFEITOS DA COBERTURA DO PROGRAMA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA (ESF) SOBRE A PROPORGAO
DE INTERNACOES POR DOENCAS DE VEICULACAO HIDRICA NO ESTADO DE MINAS GERAIS

Pedro Henrique Ferreira de Souza — Evandro Camargos Teixeira

mente no ano de 2020, os casos de internagdes por doencas via hidrica apresentaram queda,
possivelmente pelo receio de contaminacdo pelo virus da Covid-19 no ambiente hospitalar
(Trata Brasil, 2022). Adicionalmente, outro fator que contribuiu para a diminui¢do da proporcao
de internagOes por doengas hidricas foi o grande nimero de internacées por covid (397.830
entre marg¢o e outubro de 2020), fazendo com que a proporgao por doencgas transmitidas via
hidrica fosse ainda menor (Silva et al., 2021). Por fim, outro ponto a ser destacado é a possivel
subnotificacdo de internagdes por Covid-19 e outras doencgas durante a pandemia, uma vez que
o sistema de saude se encontrava sobrecarregado.

Quadro 1 = Varidveis a serem usadas no modelo econométrico e seus sinais esperados

Variavel Descri¢do Sinal esperado

Razdo entre o nimero de internagdes por
int_doen_veic_hidrica doencas de veicula¢do hidrica e o nimero total de
internagdes da populagdo residente, em percentual.

Razdo entre o nimero de internagdes por
i?lt_dGE?I_L’EiC_hiti?‘ICﬂ.*r_lj. _ doenga~s de velculagaONhldrlga e o numero total de
- internagdes da populacgdo residente defasada em um
periodo, em percentual.

Razdo entre a capacidade de atendimento e a
populagdo total do municipio. A capacidade de
atendimento corresponde ao produto do nimero
esf médio de equipes no ano (soma dos nimeros de

equipes de salde da familia em cada més do ano,
dividido por 12) e da estimativa de atendimento
médio por equipe, de acordo com a SES-MG (3450
pessoas atendidas).

E a razdo entre o nimero de criancas na faixa etaria

indicada para o fundamental, matriculadas nesse
nivel de ensino e o nimero total de criangas nessa
faixa etaria, multiplicada por 100. De 2000 a 2006,
este indicador considera as criancgas de 7 a 14 anos Negativo
e, de 2007 em diante, as criangas de 6 e 14 anos (a
partir de 2007, as criangas de 6 anos passaram a se

matricular no 1° ano do ensino fundamental, que

passou de 8 para 9 anos de ensino).

Numero de empregados no setor formal, em 31 de
tx_emprego dezembro, dividido pela populagdo na faixa etaria de
16 a 64 anos, em percentual.

Variavel
dependente

Positivo

Negativo

esc_lig_em

Negativo

Média dos rendimentos de todos os trabalhos das

rend_medio . )
- pessoas ocupadas de 18 anos ou mais de idade.

Negativo

Razdo entre os gastos da administragdo publica com
perc_custo_magq outras despesas correntes de custeio e a receita Negativo
corrente liquida (RCL), multiplicada por 100.
Razdo entre o numero total de pessoas residentes
na area urbana do municipio e a sua populagado
residente total. Para os anos de 2000 e 2010, os

urhb . - Ambiguo
dados de populagdo sdo censitarios. Para os anos g
intercensitarios, a populacgdo foi estimada por
interpolagdo.
covid Dummy que assume valor igual a 1 para os anos 2020 Negativo

e 2021, e 0 caso contrario.

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Outrossim, o sinal esperado para a varidvel de taxa de urbanizacdo (urb) é ambiguo,
pois a taxa mais elevada em municipios que a populagdo cresce de forma desordenada pode
evidenciar os problemas relativos a infraestrutura de saneamento basico, além de maiores
riscos de enchentes, as quais amplificam os meios de transmissdo desse tipo de doenga, como
a leptospirose (Soares et al., 2014). Por outro lado, municipios com menor nivel de urbanizagdo
e, consequentemente, maior proporc¢ao de populagao rural, podem possuir maior incidéncia de
doengas de veiculagao hidrica, dada a caréncia de saneamento basico (OMS, 2020).

3 RESULTADOS

A presente se¢dao tem o objetivo de apresentar os resultados encontrados no trabalho.
Para tal, a secdo esta dividida em duas subsec¢des: uma dedicada a analise descritiva e a outra
relacionada aos resultados do modelo econométrico estimado.

3.1 Analise descritiva

A partir da Tabela 1, abaixo, verifica-se que cada varidvel possui 5935 observag¢des durante
o periodo de sete anos considerado, 2015-2021. E possivel constatar que a média da razdo de
internagGes causadas por doencgas de veiculacdo hidrica foi de 0,99% em rela¢do ao total de
internacdes. Também se verificou que a maior observacdo correspondeu a 35,92%, demonstran-
do que em alguns municipios as doencgas de transmissdo hidrica apresentam elevado impacto
no total de internagdes. Além disso, a principal varidvel explicativa (esf) apresentou média de
93,32%, ou seja, a proporgdo da capacidade de atendimento do programa ESF (nUmero médio
de eSF em uma cidade vezes 3.450) durante 2015-2021 era relativamente alta no estado de
Minas Gerais.

Tabela 1 — Estatisticas Descritivas

Variavel Observacoes Média Desvio-padrdao Minimo  Maximo
int_doen_veic_hidrica 5935 0,99 2,05 0 35,92
esc_lig_em 5935 64,49 13,76 0 100
tx_emprego 5935 20,92 12,39 2,70 146,80
rend_medio 5935 1688,74 424,10 232,76 5419,36
perc_custo_maq 5935 42,65 9,20 0 95,04
esf 5935 93,32 14,10 0 100
urb 5935 74,45 16,36 18,47 100
covid 5935 0,28 0,45 0 1

Fonte: Elaborada pelos autores .

Adicionalmente, o Grafico 1 apresenta a evolucdo da proporcdo da capacidade de
atendimento do programa ESF e a propor¢do das internacdes por doencas de veiculacdo hidrica
no estado de Minas Gerais entre 2015 e 2021. Dessa forma, atesta-se que houve aumento da
proporcdo das internacdes por esse tipo de doenca em 2016, mas, a partir desse ano, verifica-se
decrescimento em todos os préximos anos que compreendem a amostra considerada no estudo.
Em relagcdo a capacidade de cobertura do programa ESF, tem-se que ela cresce até 2019, com
significativa diminuicdo em 2020 e novo aumento quase na mesma magnitude no ano seguinte.
Em suma, as duas variaveis, a priori, possuem relacdo inversa.
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Grafico 1 — Evolucdo da razdo de internagGes por doencas de veiculagdo hidrica e proporgao da
capacidade de atendimento do programa ESF em Minas Gerais durante 2015-2021
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Fonte: Elaborado pelos autores.

Em uma perspectiva intraestadual, as Figuras de 1 a 4 apresentam uma comparagao
entre o ano de 2015 e 2021 para as duas variaveis, discriminadas por mesorregides mineiras. E
perceptivel a heterogeneidade no estado de Minas Gerais, uma vez que ele apresenta mesorre-
gides com proporgdes de internagdes muito baixas, como a Central Mineira e a Metropolitana
de Belo horizonte (0,62% e 0,7% em 2015, respectivamente), todavia algumas mesorregioes
apresentam valores extremamente elevados, como o Vale do Mucuri, o qual apresentou em
2015 proporg¢do 7,4 vezes maior que a mesorregidao com menor razdo (Central Mineira).

Ademais, em termos de evolugao, atesta-se que todos as 12 mesorregiGes apresentaram
proporc¢des de internagdes por doencas de veiculagao hidrica menores em 2021, sendo que no
Noroeste de Minas contata-se diminuigdo em mais de 85% em rela¢do a 2015. A vista disso,
existem trés possiveis fatores para explicar essa evolucdo: (i) o periodo pandémico pode ter
desincentivado as pessoas a procurarem o ambiente hospitalar por receio de contaminacao pelo
virus da Covid-19; (ii) o nimero elevado de casos de internagdes por Covid-19 contribuiu para
a queda na proporgdo de internagdes por doencas de veiculacdo hidrica; (iii) houve sobrecarga
nos sistemas de saude.

Por outro lado, oito das 12 mesorregiGes aumentaram a capacidade de cobertura do
programa ESF em 2021, comparando-se com o ano de 2015. Dentre elas, talvez o mais interes-
sante seja a evolucdo da mesorregido Central Mineira, a qual apresentou em 2015 cobertura de
94,88%, com redugdao em 2021 para 84,56% da capacidade de cobertura do programa. Como
forma de apresentacdo visual, a Figura 1 apresenta a distribuicdo da proporcdo de internagées
por doengas de veiculagdo hidrica no estado de Minas Gerais em 2015. Importante destacar que
para esse ano existem observacdes para todos os municipios.

Desenvolvimento em Questao
Editora Unijui e ISSN 2237-6453 ¢ Ano 22 ¢ n. 60 ¢ 2024

Pagina
10




desenvolvimento L’em
QUESTAO

EFEITOS DA COBERTURA DO PROGRAMA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA (ESF) SOBRE A PROPORGAO
DE INTERNACOES POR DOENCAS DE VEICULACAO HIDRICA NO ESTADO DE MINAS GERAIS

Pedro Henrique Ferreira de Souza — Evandro Camargos Teixeira

Figura 1 — Distribuicdo da proporc¢do de internagdes por doengas de veicula¢do hidrica no estado de
Minas Gerais por mesorregidao em 2015
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Fonte: Elaborada pelos autores.

Por outro lado, a Figura 2 mostra a distribuicdo para a mesma variavel no ano de 2021, no
gual percebe-se que existem alguns municipios sem observagGes para esse ano, representados
pela primeira classe na legenda (até 0). Fica evidente a diminui¢do na propor¢do de internacdes
pelas referidas doengas quando se compara 2015 e 2021, possivelmente devido aos trés fatores
supracitados. Além disso, nota-se a disparidade da proporgao de internagdes entre as mesorre-
gides, como entre Jequitinhonha e Noroeste de Minas Gerais, expondo a discutida heterogenei-
dade do estado.

Ademais, nas Figuras 3 e 4, a seguir, é apresentada andlise similar relativa a distribuicdo da
capacidade de atendimento do programa Estratégia Saude da Familia nos anos de 2015 e 2021.
Em suma, constata-se que houve aumento da cobertura do programa quando se compara 2015
com 2021, visualizado pelo maior volume de municipios em vermelho mais escuro. Como ja
salientado, o estado mineiro possui grande heterogeneidade, que pode ser visualizada quando
se compara, por exemplo, a capacidade de cobertura do Tridngulo/Paranaiba e a do Norte de
Minas Gerais em 2015, com valores de 83,18% e 98,37%, respectivamente.

Desenvolvimento em Questao
Editora Unijui ® ISSN 2237-6453 ¢ Ano 22 ¢ n. 60 ¢ 2024

Pagina
11




desenvolvimento L’em
QUESTAO

EFEITOS DA COBERTURA DO PROGRAMA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA (ESF) SOBRE A PROPORGAO
DE INTERNACOES POR DOENCAS DE VEICULACAO HIDRICA NO ESTADO DE MINAS GERAIS

Pedro Henrique Ferreira de Souza — Evandro Camargos Teixeira

Figura 2 — Distribuicdo da proporc¢do de internagdes por doengas de veicula¢do hidrica no estado de
Minas Gerais por mesorregidao em 2021
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Fonte: Elaborada pelos autores.

Figura 3 — Distribuicdo da capacidade de atendimento do programa Estratégia Saude da Familia no
estado de Minas Gerais por mesorregidao em 2015
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Fonte: Elaborada pelos autores.

Desenvolvimento em Questao
Editora Unijui e ISSN 2237-6453 ¢ Ano 22 ¢ n. 60 ¢ 2024

Pagina
12




desenvolvimento L’em
QUESTAO

EFEITOS DA COBERTURA DO PROGRAMA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA (ESF) SOBRE A PROPORGAO
DE INTERNACOES POR DOENCAS DE VEICULACAO HIDRICA NO ESTADO DE MINAS GERAIS

Pedro Henrique Ferreira de Souza — Evandro Camargos Teixeira

Figura 4 — Distribuicdo da capacidade de atendimento do programa Estratégia Saude da Familia no
estado de Minas Gerais por mesorregidao em 2021
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Fonte: Elaborada pelos autores.

3.2 Resultados econométricos

A Tabela 2, a seguir, apresenta os resultados encontrados a partir da estimagdo economé-
trica, considerando-se erros padrdo robustos. Importante ressaltar que o teste de Arellano-
-Bond apontou auséncia de autocorrelagdo para primeira e segunda ordem dos erros e o teste
de Sargan validou os instrumentos utilizados.

Como principal resultado, inferiu-se que o aumento de 1% na principal varidvel explicativa
do modelo estimado, proporc¢do da populacdo atendida pela Estratégia Saude da Familia, esta
associado, em média, a uma queda de aproximadamente 0,79 pontos percentuais (p.p.) na
proporcdo de internagdes por doencgas de veiculacdo hidrica. Apesar de existirem trabalhos
com resultados contrarios ao do presente estudo, como em Oliveira e Vargas (2010) e Franca e
Silveira (2011), o resultado encontrado vai ao encontro da maior parte da literatura (Alemu et
al., 2023; Almeida; Szwarcwald; Souza, 2021; Paiva; Souza, 2018).

Nesse sentido, os autores citados, cujos trabalhos encontraram resultados similares aos
do presente estudo, argumentam que o programa ESF possui vasta capilaridade, ou seja, as eSF
estdo presentes em grande parte do territdrio nacional, — o que inclui o estado mineiro — princi-
palmente em localidades socialmente mais fragilizadas, as quais possuem tendéncia de menor
cobertura em termos de infraestrutura de saneamento basico e elevada incidéncia de doencas
de veiculagao hidrica.

Ademais, as eSF possuem relevante eficiéncia em termos de instru¢ao dos individuos

sobre medidas de saneamento basico (prevencdo), além de conseguirem diagnosticar e tratar
os infectados de maneira mais agil. Desse modo, a literatura aponta a possibilidade de uma
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menor incidéncia desse tipo de doencga a partir da maior capacidade de cobertura da ESF, vide
ampliacdo dos profissionais que compdem as eSF e sua atuacdo (Paiva; Souza, 2018).

Tabela 2 — Resultados Econométricos

Varidvel Coeficiente P-valor

esf _?6?8073? 6*)* 0,0300
int_doen_veic_hidrica 02(5),804577*87* 0,0000
esc_lig_em -(%"%%221735 0,4270
tx_emprego 0('(())’ (1)?)3’; * 0,0070
rend_medio _(()6?8802;)* 0,0120
perc_custo_maq (06?000218 ; ; 0,1180

urb (06?000011; ; 0,9250

covid 'O(’; 261; ) 0,0000
constante 122?32388*47* 0,0000

Nota: ***significancia a 1%, **significancia a 5%, ns é ndo estatisticamente significativo; e os nimeros entre parénteses sdo os
erros padrdo dos seus respectivos coeficientes estimados.

Fonte: Elaborada pelos autores.

Além disso, a dinamica das duas principais variaveis destacadas na analise descritiva
apresentada, capacidade de atendimento do programa e proporcao de internacées por doencas
de veiculac¢do hidrica, entre 2015-2021, vai ao encontro dos resultados econométricos. Havia
sido inferido, na Figura 2, queda na propor¢ao de internagdes por doencas de veiculagdo hidrica
e, na Figura 4, aumento na capacidade de atendimento do programa ESF, o que reforga a relagao
negativa verificada entre as duas varidveis supracitadas na analise econométrica. Ademais,
é importante notar que as duas mesorregides com grandes propor¢des de internagdes por
doencgas de transmissdo hidrica em 2015 (Vale do Mucuri e Jequitinhonha) sdo as mais fragiliza-
das socialmente. No entanto, em 2021, elas apresentaram aumento da cobertura do programa
e relativa queda na proporcao de internagdes.

Por fim, no que tange o efeito relativamente pequeno da ESF sobre a propor¢do de
internagdes por doencas transmitidas via hidrica, uma possivel hipétese corresponde ao foco do
programa em si. Apesar de o saneamento bdsico ser um fator fundamental para a minimizagao
dessa tipologia de doencas, o programa ndo possui especializacdo nessa area, visto que ele
abrange outros servicos de salide, como maior atengdo a outras enfermidades.

No que concerne as demais varidveis explicativas, um aumento de 1% na taxa de internagao
por doencas de veiculacdo hidrica defasada em um periodo, eleva, em média, 58,47 p.p a taxa de
internacdo por doencas de veiculacdo hidrica no periodo seguinte. Esse resultado vai ao encontro
do que era esperado, uma vez que a transmissdo de doencas em um periodo t pode afetar a
incidéncia no periodo t+1, situagdo bem comum quando se trata de transmissdo de doencas.
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Além disso, elevagdo de 1% na taxa de emprego no setor formal corresponde a uma
diminuicdo de 1,06 p.p. na taxa de internagdo por doencas de veiculacdo hidrica, o que esta de
acordo com a literatura acerca do tema. Nesse sentido, regidoes com maiores taxas de emprego e
renda, geralmente, possuem melhor infraestrutura de saneamento bdsico e, consequentemen-
te, menor incidéncia de internagdes por doengas de veiculagao hidrica (Uhr; Uhr; Schmechel,
2016).

Outrossim, o periodo de maior incidéncia da Covid-19 (2020 e 2021) acarretou, em
média, a diminuicdo de 21,36 p.p na taxa de internagdo por doencas de veiculagdo hidrica.
Apesar de ndo existirem muitos trabalhos em relacdo ao tema, os resultados vao ao encontro
do esperado, uma vez que, como ja supracitado, existem trés possiveis fatores que contribui-
ram para isso: (i) os casos de internagdes por doencas hidricas tiveram queda, possivelmente
acarretada pelo temor de contaminagdo pelo virus da Covid-19 no ambiente hospitalar (Trata
Brasil, 2022); (ii) o grande niumero de internagdes por Covid-19 (397.830 entre margo e outubro
de 2020) teve como consequéncia queda na propor¢do de internagdes por doencas transmiti-
das via hidrica (Silva et al., 2021); (iii) a possivel subnotificagao dos casos, dado o sobrecarrega-
mento no sistema de saude durante o periodo.

Por fim, cabe ainda salientar que algumas varidveis explicativas inseridas na estimacao do
modelo econométrico apresentaram auséncia de significancia estatistica, ou seja, p-valor > 0,1.
Dentre elas, estdo o percentual da escolaridade liquida do ensino médio, o custeio da maquina
publica e a taxa de urbanizagdo.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo teve como objetivo analisar os efeitos do programa Estratégia Saude
da Familia (ESF) na razdo de internagdes por doencas de veiculacdo hidrica em relagdo ao total
de internacgdes, considerando os municipios do estado de Minas Gerais no periodo 2015-2021,
gue possui elevada heterogeneidade entre as regides, o que representaria melhor o pais. Além
disso, o estudo utilizou a metodologia de dados em painel dindmico e a base de dados do indice
Mineiro de Responsabilidade Social (IMRS). Para tal, foi estimado um modelo econométrico
com dados em painel dinamico.

Em relagdo ao objetivo central do trabalho, verificou-se que a principal variavel
explicativa, relativa a cobertura do programa ESF, apresentou associagao negativa com a
proporc¢do de internagdes por doencas de transmissao hidrica. Tal resultado se relaciona ao fato
de o programa possuir vasta capilaridade, ja que as equipes da Saude da Familia (eSF) estdo
presentes em diversas regides do estado de Minas Gerais.

Dessa forma, as eSF, formadas por uma equipe multiprofissional, enquanto instrumento
de Atencdo Primaria a Saude, conseguem orientar na prevencao e diagndstico das referidas
doengas, além de solucionar a maior parte dos casos da populagdo inscrita no programa e
acometida pelas enfermidades. Tais a¢des impactam diretamente na incidéncia de internagao
por tais enfermidades.

Adicionalmente, com rela¢do as demais varidveis explicativas, verificou-se que a varidvel
explicada defasada em um periodo impactou de forma positiva a proporcao de internagdes por
doengas de veiculagao hidrica. Além disso, as varidveis relativas a Covid-19, taxa de emprego e
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rendimento médio no setor formal apresentaram impacto negativo na proporgdo de internacdes
por doencas de transmissao hidrica. Ja as varidveis referentes a taxa de urbanizacdo, percentual
do custo da maquina publica e escolaridade liquida do ensino médio ndo apresentaram signifi-
cancia estatistica.

Importante ressaltar que uma limitacdo do trabalho se refere a auséncia de informacées
para alguns municipios de Minas Gerais no periodo analisado, particularmente os menores, o
que fez com que o painel de dados utilizado fosse desbalanceado, como ja salientado. Ademais,
as informacdes disponibilizadas contemplam um periodo relativamente reduzido.

Por fim, é essencial frisar que os resultados obtidos no presente estudo podem servir de
parametro para os planejadores de politicas publicas em geral e principalmente para aqueles
gue atuam especificamente na area da saude nos ambitos municipais, estaduais e nacionais.
Dessa forma, politicas publicas que ampliem a cobertura da ESF, vide contratacdao de mais profis-
sionais que compdem as eSF, poderiam ser eficazes em reduzir as internagdes por doencas de
veiculagdo hidrica.

Outrossim, a melhoria das condi¢cdes de saneamento bdsico poderia reduzir a incidéncia
das referidas doengas, com consequente elevagdo do nivel do bem-estar da populac¢do assistida.
As politicas sugeridas, particularmente aquelas que atuem na prevencdo das doencas, podem
minorar os custos, direcionando recursos para outras estratégias na drea da saude.
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