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1. INTRODUCAO

Nas ultimas décadas tem havido uma preocupacdo crescente com as questdes
relacionadas aos cuidados com a sadde, devido, entre outros fatores, a elevacdo dos gastos
com saude publica e privada e a falta de cobertura de determinados servicos em localidades
ou regides especificas. Estes fatores podem ser entendidos pela combinacido da oferta e da
demanda por servicos médicos. Portanto, se faz necessario um conhecimento mais detalhado
das caracteristicas da populagdo que € alvo da assisténcia publica a sadde para se chegar a
alguma conclusdo sobre a eficiéncia do sistema de atencdo médica. Uma andlise das
diferencas regionais da populacdo atendida pode contribuir para uma aloca¢do mais eficiente
de recursos.

Desta forma, a presente pesquisa tem por objetivo analisar a demanda de servicos de
saude no estado de Goias, identificando as caracteristicas da populacdo atendida e das
enfermidades de maior incidéncia. Esta andlise deve auxiliar na resposta das seguintes
questoes:

» Existe alguma disparidade regional no estado de Goids em relacdo a demanda de
servigos hospitalares e de aten¢@o primaria a saude?
* Se existem divergéncias, qual a magnitude das mesmas e onde estdo localizadas?

Para executar este objetivo, a pesquisa contard com a base de dados organizada pelo
sistema DATASUS — DEPARTAMENTO DE INFORMATICA DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE - que contém informacdes desagregadas por municipio sobre o atendimento de satde
no estado. O método bésico de andlise destas informacdes serd o fornecido pela andlise

exploratdria de dados espaciais.
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2. METODOLOGIA

A base de dados principal serd a organizada pelo DATASUS — DEPARTAMENTO
DE INFORMATICA DO SISTEMA UNICO DE SAUDE, principalmente no que se refere s
informacdes do formuldrio de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar (AIH), que contém
informacdes sobre a unidade hospitalar que realizou o atendimento.

A cada internagdo ocorrida pelo Sistema Unico de Saide é preenchida uma
Autorizagdo de Internacao Hospitalar (AIH), que consiste em um formuldrio com informagdes
sobre a unidade hospitalar, as causas da internagao e dados de identificacdo do paciente, entre
outras informacdes. O estabelecimento hospitalar envia as informacdes coletadas para os
gestores municipais ou estaduais, que a utilizam para o acompanhamento dos procedimentos
realizados durante a internacdo do paciente e para o pagamento dos prestadores de servicos.
Estas informagdes, por sua vez, sdo organizadas pelo DATASUS, formando a base de dados
do Sistema de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Sadde (STH-SUS). Apesar de s6
cobrir as informagdes dos procedimentos financiados pelo setor publico, ndo tendo
informacdes sobre as internacdes do setor privado, alguns estudos estimam que cerca de 70%
das internagdes no Brasil sejam financiadas pelo SUS, como mostra Carvalho (2000).

Os dados do DATASUS podem ser organizados por municipios, 0 que permite um
estudo regionalizado da estrutura de atencdo primadria a satide. Sendo assim, a forma bésica de
andlise serd por meio da espacializacdo das informagdes para identificar possiveis
concentracoes ou dispersdes entre os municipios ou blocos de municipios. Para cada
municipio goiano, serd considerada a incidéncia média de internacOes por habitante entre
2008 e 2009.

Para comparar estas informacdes com o nivel de desenvolvimento local, sdo usadas
informacdes sobre o indice de desenvolvimento humano municipal (IDHM), o nivel de PIB
per capita e o indice de Gini, que mede a concentracio de renda no municipio. Estas
informacdes sdo obtidas da base de dados da Superintendéncia de Estatistica, Pesquisa e

Informacdes Socioecondmicas — Sepin/GO.

3. RESULTADOS

Os resultados da anélise estdo divididos em duas partes. Na primeira parte € feita uma
descricdo geral dos municipios goianos em termos de desenvolvimento humano, mostrando a
existéncia de uma ampla heterogeneidade dentro do estado. Em seguida, é analisada a

distribuicao regional das internag¢des hospitalares.



3.1. Caracterizacao socio-econémica dos municipios

Com quase 6 milhdes de habitantes, Goids € o estado mais populoso da regiao Centro-
Oeste. Encontra-se politicamente dividido em 246 municipios, 5 mesorregides e 10 regides de
planejamento, conforme mostra a Figura 1. Tem como capital a cidade de Goiania e abriga
também a capital do pais, Brasilia-DF. Segundo Estevam (2004), a agricultura, a pecudria, a
mineragdo e o desenvolvimento de um complexo industrial representam quase a totalidade das
atividades produtivas de Goids. No entanto, cada regido do estado possui caracteristicas
distintas uma das outras e contribui de forma também distinta para a articulagdo da economia

goiana a economia nacional.
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Figura 1. Regides de Planejamento do Estado de Goids | Figura 2. Goids — Pib Per Capita — 2009
Fonte: Sepin-GO Fonte: Sepin-GO

A Figura 2 divide os municipios do estado em quatro grupos, segundo o nivel de renda
per capita, o que permite identificar as primeiras diferencas entre as regioes de planejamento.
As regides mais ricas, em termos de PIB per capita, sdo o Sul, Sudeste e o Sudoeste do
Estado, enquanto as mais pobres sdo representadas pelo Nordeste, Norte e a Regido do
Entorno do Distrito Federal. Quando € levado em conta o nivel de desenvolvimento humano,
medido pelo indice de desenvolvimento humano municipal — IDHM, esses resultados s@o
confirmados, como se observa na Figura 3. Enquanto a média de IDHM do estado € de 0,73,
em um indice que varia de 0 a 1 sendo que quanto maior seu valor maior é o nivel de

desenvolvimento local, o Nordeste Goiano se revela como a regido com menores indices de

desenvolvimento, apresentando um IDHM de 0,66.
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Figura 3. Goids — Indice de Desenvolvimento Humano | Figura 4. Goids — Indice Gini (2000)
Municipal (2000) Fonte: Sepin-GO
Fonte: Sepin-GO

3.1. A demanda por internac¢oes

Como mostram os dados da Tabela 1, a maior parte das internagdes pelo Sistema
Unico de Satde sdo de mulheres, principalmente na regido do Entorno do Distrito Federal. O
Entorno do DF também apresenta a maior porcentagem de internagdes de individuos entre 25
e 54 anos. As internagdes nesta faixa etdria estdo relacionadas com a idade reprodutiva das
mulheres, mas também representa o periodo de plena idade ativa e mais produtiva do mercado
de trabalho. Entre os idosos, a maior participacdo se encontra nas cidades do Centro e do
Noroeste Goiano. Os casos de elevada complexidade estdo concentrados na Regido

Metropolitana, devido a melhor infra-estrutura disponivel.



Tabela 1. Caracteristicas das internacdes segundo Regido de Planejamento (%) — média de
2009/10

Mulheres Alta Complexidade Até uma Semana 25-54 Anos Idosos

Centro Goiano 57,1 0,2 97,1 48,8 20,2
Entorno do DF 62,5 0,0 97,7 60,6 7,8
Metropolitana de Goidnia 56,7 1,1 92,9 53,1 17,4
Nordeste Goiano 57,9 0,0 98,3 53,4 8.9
Noroeste Goiano 56,7 0,0 98,7 47,6 21,6
Norte Goiano 60,0 0,0 98,4 51,5 13,0
Oeste Goiano 58,9 0,0 98,6 52,2 18,1
Sudeste Goiano 54,3 0,0 98,1 52,6 19,3
Sudoeste Goiano 59,5 0,1 96,3 56,3 8,8
Sul Goiano 60,4 0,0 97,7 53,9 14,9
Total 58,4 0,1 97,4 53,0 15,0

Fonte: DATASUS.

As internagdes hospitalares parecem concentradas no eixo central do estado. A taxa de
internacdes estd intimamente relacionada com a disponibilidade de leitos hospitalares, como
permite constar a comparacao com os resultados do mapa da Figura 6. O Entorno de Brasilia,
por exemplo, onde se observa uma importante deficiéncia em termos de leitos por habitantes,

apresenta também uma baixa intensidade de internacdes em sua populacgao.
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Figura 5. Goids — Taxa de internacdes municipais por | Figura 6. Goids — leitos hospitalares por habitante
habitante — 2009/2010 Fonte: Sepin-GO
Fonte: DataSus.




Neste sentido, os dados sobre demanda por internagdes parecem refletir, na verdade, a

disponibilidade de infra-estrutura de servicos de atencdo a saide em cada municipio

analisado.

Para verificar esta relacdo, na Tabela 2 € exibido um conjunto de exercicios
econométricos, usando como varidvel explicada a incidéncia média de internacdes durante o
periodo de andlise em cada municipio. Como varidveis explicativas, € usada a quantidade de
leitos hospitalares disponivel por habitante, o nimero de empregos formais por populagdo em
idade ativa (o que pode ser usado como proxy de qualidade do mercado de trabalho local), a
porcentagem de idosos (maiores de 55 anos) da populagdo, a porcentagem de mulheres, a taxa
de urbanizacdo, o tamanho da rede de dgua e esgoto’. Os modelos sdo estimados na versdo
duplo-log e com desvios padrdo robustos a heterocedasticidade, o que permite analisar as

significancias dos coeficientes (Greene, 2002).

Tabela 2. Resultados dos modelos econométricos

Modelo1l Modelo2 Modelo3 Modelo4 Modelo5 Modelo6 Modelo7 Modelo 8

Leitos por Hab. 0,4215%* 0,4741%*
(0,0930)  (0,0848)

Formais por Hab. -0,2226* -0,2723%*
(0,0853) (0,1347)
Idosos 0,1102 0,3080%*
(0,1449) (0,1196)
Mulheres 1,4737 -0,1368
(2,2905) (0,6583)
Urbanizacgio -0,2303 -0,2409
(0,4206) (0,3604)
Agua 0,0324 0,0200
(0,0590) (0,0486)
Esgoto 0,0072
(0,0452)
Constante -3,3392 1,1064* 2,3490* 1,2216* 2,2172 2,7245%** 1,5960* 1,7383*
(8,0224)  (0,1038)  (0,3316) 0,1917)  (2,5720)  (1,5736) (0,2037)  (0,1604)
R2 Ajustado 0,244 0,232 0,042 0,027 -0,005 0,001 -0,005 -0,022
N 158 176 176 176 176 172 162 47
F 10,572 31,283 4,0862 6,6348 ,043212 4468 ,16922 ,025235

Desvios padrdo entre parénteses. *** p<0.10, ** p<0.05, * p<0.01.
Fonte: Resultados da pesquisa.

? Tamanho da Rede de Agua ou Esgoto (m) / Tamanho do Municipio (sz)



Os resultados confirmam a relacdo significativa e positiva entre a disponibilidade de
leitos e a intensidade das internacdes nos municipios, mostrando que a demanda € sensivel a
fatores de oferta. O modelo econométrico também mostra uma relagao negativa e significativa
entre a incidéncia de internacdes e o nivel de formaliza¢do da populagdao em idade ativa, o que
permite levantar a hipétese de que um mercado de trabalho mais informalizado e, portanto,
com relacdes de trabalho mais precérias, poderia estar provocando uma maior necessidade de
internagdes. O peso da populacdo idosa também € captado pelo modelo, sendo maior a
necessidade de internacdes entre os municipios com maior propor¢ao de pessoas acima dos 70
anos de idade. Tal resultado refor¢a a necessidade de se ampliar a capacidade hospitalar para
atender a uma populacdo em processo de envelhecimento.

As demais varidveis ndo se mostram significativas dentro do modelo especificado.
Uma possivel razao para isso seria o fato de se estar trabalhando com os dados de internacdes
totais. Neste sentido, uma andlise posterior a presente deve buscar uma melhor desagregacao
das internagcdes por tipo de enfermidade ou grau de complexidade hospitalar exigida, o que

pode fornecer evidencias mais robustas sobre a demanda por internagdes no estado de Goias.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo procurou analisar a distribui¢do das internagdes hospitalares pelo Sistema
Unico de Satdde — SUS no estado de Goids. Em geral, se constata que a demanda estd
intimamente relacionada com a disponibilidade de infra-estrutura hospitalar, o que reforca a
necessidade de novos investimentos neste sentido para descentralizar a demanda.

As internagdes sdo provocadas, em sua maioria, por mulheres entre 25 e 54 anos de
idade. A maior parte estd constituida de procedimentos de baixa ou média complexidade e os
de elevada complexidade se encontram concentradas na regiao da capital do estado.

Estes resultados sdo parte de uma pesquisa com duracdo de dois anos que ainda ndo se
encontra concluida. As andlises futuras pretendem aprofundar tanto na andlise econométrica,
utilizando técnicas de econometria espacial (Anselin, 1999), como na parte tedrica de
determinagdo da demanda por internagdes, fazendo uso de andlises como as apresentadas por
Andersen (1978) e Ribeiro (2005). Tal andlise deve contribuir para a criacdo de indicadores

mais precisos sobre a satde publica no estado de Goids.
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