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POLITICAS PUBLICAS DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19 NA BAHIA:
estudo de caso das politicas implementadas nos municipios de Ilhéus e Itabuna, 2020

RESUMO

A emergéncia no enfrentamento a pandemia do novo coronavirus revelou a complexidade do
processo que antecede a implementacdo de uma politica pablica. Considerando as distintas
acOes publicas de enfrentamento a COVID-19, objetiva-se analisar a tomada de decisdes dos
agentes politicos dos municipios de Ilhéus e Itabuna, considerando duas dimensdes centrais:
descrever o comportamento da curva de contagio, sob formato de linha do tempo, além da
classificacdo de tais acdes de acordo com as tipologias da politica puablica, visando a
identificar os rumos, semelhancas ou diferencas das a¢cdes municipais no contexto do combate
a doenca. As curvas de analise da linha do tempo contemplaram o método da média movel
sobre 4 varaveis (taxa de contagio, ébitos, isolamento social e taxa de retransmissao (Rt)). As
politicas identificadas foram extraidas por meio da pesquisa documental, por meio de boletins
epidemioldgicos, decretos e portarias exarados pelos entes federados e que influenciaram
diretamente na tomada de decisdo dos respectivos municipios. O recorte temporal da analise
foi de margo a dezembro de 2020. Assim, foram identificadas 52 ac¢des publicas no municipio
de Ilhéus e 51 acBes no municipio de Itabuna, cujos termos foram quantificados através da
analise de similitude do IRaMuteQ e suas acdes comparadas segundo a tipologia de Lowi
(1964) e Gustafsson (1983). Os resultados da analise da linha do tempo demonstraram
diferencas entre os municipios vizinhos. Ilhéus se destacou por apresentar politicas que
flexibilizaram as atividades comerciais mais cedo, possibilitando que essas fossem agrupadas
em quatro fases da crise sanitaria. As politicas implementadas em Itabuna permitiram a
classificacdo em trés fases de enfrentamento a pandemia, de modo que se verificou que, na
fase de maior flexibilizacdo, foram registradas as taxas mais elevadas de 6bitos. Realizou-se,
ainda, a classificacdo das acdes publicas em quatro dimensdes politicas: saude, mobilidade
urbana, econémica e educacional. A andlise de similitude e da nuvem de palavras permitiu
destacar os termos com conexfes mais proximas e que estes se referiram as medidas
restritivas implementadas pelos municipios. Identificou-se, ainda, que 69% das politicas
adotadas foram regulatérias (cf. Lowi) e 76% foram reais (cf. Gustafsson). A classificacdo das
politicas de acordo com a estrutura de governanca (Estado, Sociedade e Mercado) possibilitou
a identificacdo da predominancia das politicas de Estado e Mercado em Ilhéus e de Estado e
Sociedade em Itabuna. Por fim, destaca-se que a cada 1.000 habitantes, 49 deles foram
infectados pela COVID-19 em llIhéus; e 80 em Itabuna, considerando a populacdo do Gltimo
censo de 2010. Apesar da ingeréncia da pandemia em nivel nacional, que acabou refletindo no
comportamento de boa parte da sociedade em todo o Brasil, as aces publicas adotadas pelos
municipios de Ilhéus e Itabuna, no recorte temporal analisado, conseguiram mitigar o colapso
do sistema de saude, demonstrando que a adocdo das NPIs mais restritivas na fase inicial da
pandemia foi de fundamental importancia para conter o contagio, ressaltando a importancia de
tais medidas. Todavia, 0 relaxamento das politicas relativas a mobilidade urbana pode
acarretar um novo processo de contaminacdo para o decurso da doenca que ainda nédo tem
cura, exceto por meio da vacinacdo em larga escala.

Palavras-chave: Politica Sanitaria. Tipologia de Politicas Publicas. Crise Sanitéria.
IIhéus/Itabuna.



PUBLIC POLICIES DURING THE COVID-19 PANDEMIC IN BAHIA: analysis of the
policies implemented in the municipalities of 1lhéus and Itabuna, 2020

ABSTRACT

The emergency in confronting the pandemic of the new coronavirus revealed the complexity
of the process that precedes the implementation of a public policy. Considering the different
public actions to deal with COVID-19, the objective is to analyze the decision-making
process of the political agents of the municipalities of Ilhéus and Itabuna, considering two
central dimensions: describe the behavior of the contagion curve, in a timeline format, in
addition to the classification of such actions according to the typologies of public policy,
aiming to identify the directions, similarities or differences of municipal actions in the context
of combating the disease. The curves of the timeline analysis contemplated the method of
moving average over 04 variables [rate of contagion, deaths, social isolation and
retransmission rate (R/t)]. The identified policies were extracted through documentary
research, through epidemiological bulletins, decrees and ordinances issued by the Federated
entities and which directly influenced the decision-making in the respective municipalities.
The time frame of the analysis was from March to December 2020. Thus, 52 public actions
were identified in the municipality of Ilhéus and 51 actions in the municipality of Itabuna,
whose terms were quantified through the similarity analysis of Iramuteq and their actions
compared according to the typology of Lowi (1964) and Gustafsson (1983). The results of the
timeline analysis demonstrated differences between neighboring municipalities. 1lhéus stood
out for presenting policies that made commercial activities more flexible earlier, allowing
them to be grouped into four stages of the health crisis. The policies implemented in Itabuna
allowed the classification of three stages of coping with the pandemic, where it was found that
in the greater flexibility stage, the highest rates of death were recorded. The classification of
public actions was also carried out in four political dimensions: health, urban mobility,
economic and educational. The similarity analysis and the word cloud allowed to highlight the
terms with closer connections and that these referred to the restrictive measures implemented
by the municipalities. It was also identified that 69% of the policies adopted were regulatory
(Lowi), and 76% real (Gustafsson). Policies classification according to the governance
structure: state, society and market; enabled the identification of the predominance of state
and market policies in 1lhéus and state and society in Itabuna. Finally, it should be noted that
for every 1,000 inhabitants, 49 of them were infected by COVID-19 in Ilhéus and 80 in
Itabuna, considering the population of the last census of 2010. Despite lack of management of
the pandemic on a national level that ended up reflecting on the behavior of a large part of the
company in Brazil, the actions carried out by the municipalities of 1lhéus and Itabuna, in the
time frame analyzed, were able to mitigate the collapse of the health-care system,
demonstrating that the adoption of the most restrictive NPIs in the early stages of the
pandemic have been of fundamental importance in order to contain the infection, highlighting
the importance of these measures. However, the loosening of urban mobility policies may
lead to a new process of contamination for the course of the disease that has not yet been
cured, except through large-scale vaccination.

Keywords: Health Policy. Typologies of Public Policy. Health Crisis. llhéus/Itabuna.
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1 INTRODUCAO

1.1  Consideracoes gerais

Analisar politicas publicas num contexto de uma crise sanitiria € uma tarefa
complexa, uma vez que as politicas surgem como resposta emergente a problemas que
requerem acOes rapidas e efetivas por parte dos formuladores de decisdo (policymakers).
Como bem destaca Rua (2014), a analise de politicas publicas tem por objetivo identificar os
procedimentos que deram origem a uma determinada politica.

Hodiernamente, com o aparecimento da pandemia mundial originada a partir da
disseminacédo do coronavirus, também conhecido por COVID-19,! a questdo primordial da
formulacdo das politicas passou por identificar quais seriam o0s procedimentos mais
adequados a serem adotados visando ao enfrentamento da doenga. Nesse sentido, foram
diversas as abordagens a mitigacdo e/ou a solucdo dos problemas publicos originarios do
aumento no numero de pessoas infectadas ao redor do mundo sem que, necessariamente, 0s
paises tenham adotado as mesmas estratégias ao longo do tempo.

A pandemia da COVID-19 estd demonstrando que, mesmo com todos 0s avancos
tecnoldgicos, a humanidade continua vulneravel frente as questdes ainda desconhecidas pela
ciéncia, o que dificulta a tomada de decisbes e a promocéo de solucdes instantaneas e de curto
prazo. A atual conjuntura mundial diante de uma das maiores crises sanitarias ja ocorridas,
decorrente da pandemia do coronavirus, remete-nos a meados do século XX com o desenrolar
das duas Grandes Guerras mundiais (CAMILLO, 2020). No entanto, diferente do que ocorreu
nos conflitos bélicos, 0 mundo se vé sob o jugo de um inimigo invisivel, mas com um poder

devastador de paralisar, em escala planetaria, as atividades econémicas e sociais, além de

1 O nome cientifico da COVID-19 ¢é “Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2” (SARS-CoV-2)
Coronavirus Disease (Doenga do Coronavirus). Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-guidance/naming-the-
coronavirus-disease-(covid-2019)-and-the-virus-that-causes-it. Acesso em: 02 de maio de 2020.
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afetar todas as esferas de acdo humana e institucional, desnudando a verdadeira capacidade da
protecdo social dos diversos sistemas de saude, publicos ou privados, do mundo.

O antecedente histdrico quanto a crise sanitaria de impacto mundial foi o caso da gripe
espanhola (1918-1919), marcada pelo alto grau de letalidade num estagio em que as Ciéncias
da Vida e da Medicina demoraram em oferecer uma solucdo efetiva e massiva (SOUZA,
2009; BERTUCCI, 2009; CAMILLO, 2020; GONZATTO, 2020). Ha relatos na literatura de
que a estimativa sobre o nimero de dbitos ocasionados pela gripe espanhola variava entre 20
e 40 milhdes. O elevado grau de letalidade da doenca foi atribuido a circunstancias que
ampliaram o poder de infeccdo social, relacionadas a falta de saneamento basico, moradias
precarias e subnotificagdo dos casos, ocasionando o inesperado nimero de mortes entre
“adultos jovens” — pessoas entre 30 e 45 anos — no periodo pandémico de 1918 (RIOS-NETO,
2009; JESTER et al., 2019).

No estagio inicial desta desconhecida doenca, a recomendacéo para conter a expansao
do contégio de uma pandemia foi a adocdo de intervencfes ndo farmacéuticas (NPIs). Isto €,
politicas de isolamento social, fechamento de escolas e estabelecimentos comerciais, além da
restricdo da circulacdo de transportes publicos. As NPIs também podem ser caracterizadas
como medidas de higiene pessoal, tais como lavagem das méos, uso de mascaras etc. Todavia,
a falta de consenso para a adocdo das NPIs em crise sanitarias mais abrangentes ainda é a
maior limitagdo na contencdo do avanco de doencas com alto potencial de contagio
(GARCIA; DUARTE, 2020).

No Brasil, para o enfrentamento da doenca, a adocdo de NPIs passou a ser
recomendada logo no inicio da crise sanitaria (Lei Federal 13.979/2020) como a principal
acao de contencdo da expansdo da doenca (CRODA et al., 2020; NICOLELIS; RESENDE,
2020).

As primeiras acbes relacionadas com a COVID-19 no Brasil se deram através da
repatriacdo de 39 brasileiros que viviam na cidade chinesa de Wuhan, até entdo, epicentro da
crise sanitaria. Em 26 de fevereiro de 2020, em S&o Paulo, foi confirmado o primeiro caso
oficial no Brasil, oriundo de um homem de 61 anos que havia regressado da Italia. Apds o
registro do primeiro caso, 0 virus se propagou rapidamente pelo Brasil, principalmente nos
estados de Sao Paulo e Rio de Janeiro, em parte por concentrarem as cidades mais ricas e
populosas do pais, com elevado grau de mobilidade e voos internacionais.

Rapidamente, a doenca alcancou também as regibes mais pobres do pais, com
destaque para a regido nordeste que representava quase 28,7% dos casos confirmados da

doenca em abril de 2020, elevando esse percentual para 33,30% em julho. Essa regido
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apresentou elevacdo significativa do nimero de casos em todos os estados entre 30 de abril e
20 de julho. Dentre os estados da regido nordeste, a Bahia representava 11,63% do total de
casos em 30 de abril, um percentual relativamente pequeno se comparado com o tamanho de
sua populacéo e sua representatividade regional. No entanto, em 20 de julho, esse percentual
se elevou para 17,48%, em crescimento do nimero de casos.

Em meio a um contexto de previsdes e cenarios de risco e incerteza (SANTOS et al.,
2020), agentes politicos de todas as esferas de governo se viram obrigados a formular e
implementar politicas publicas que mitigassem a velocidade de propagacdo da doenca —
medida necessaria para evitar o colapso do sistema de salde.

Cabe destacar que, no quesito sistema de saude, o Brasil € o Unico pais a ofertar um
sistema de satde publica totalmente gratuito, que é o Sistema Unico de Salde — SUS. As
politicas de salde brasileiras, até a formatacdo do SUS, sdo fruto de um longo processo de
transformacfes na estrutura social e administrativa do estado brasileiro que teve inicio em
meados de 1930 (MARQUES, 1999; SOUZA, 2002; FLEURY; OVERNEY, 2006;
CARVALHEIRO, 2020).

Assim, toda a atencdo necessaria para uma possivel contencdo de uma sobrecarga do
SUS ¢ valida, até porque é o sistema publico de salde que atende a camada economicamente
mais desfavordvel da sociedade brasileira. Nesse sentido, a adocdo de NPIs por parte dos
tomadores de decisdo se mostrou extremamente necessaria para o enfrentamento da
pandemia. Todavia, quando se trata de politicas publicas, a discussdo ndo € tdo simples.
Partindo do pressuposto de que “a politica ptblica deriva de um problema ptiblico” (SECCHI,
2012), a identificacdo dos atores envolvidos, das “arenas” de discussdo, das tipologias de
politicas adotadas (Lowi, 1964) sdo a base para a formulagcdo e a implementacdo de uma
politica publica.

N&o obstante, as decisbes exaradas por agentes politicos foram distintas em varias
partes do Brasil, sem que houvesse dialogo permanente ou coordenacao central para a tomada
de decisdes de varios entes federados, o que pode ter dificultado o entendimento sobre o cerne
do problema publico e, por conseguinte, gerado o agravamento ou a ineficaz mitigacdo ou
solucgéo das adversidades decorrentes da propagacéo da doenca.

Considerando as distintas politicas implementadas no ambito do enfrentamento a
COVID-19, o presente trabalho pretende analisar o processo de tomada de decisbes dos
agentes politicos de dois municipios da regido Sul da Bahia: 1lhéus e Itabuna. Desta forma,
busca-se compreender: como se deu o comportamento da curva de contagio da COVID-19

nos municipios?
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1.2 Justificativa

A pandemia da COVID-19 levantou uma série de questionamentos que vao além dos
campos econdmico ou sanitario. No campo das politicas publicas, o que se observa é a
formulacédo e implementacdo de forma emergente favorecendo uma andlise da adocao dessas
medidas a luz da teoria das tipologias das politicas publicas.

O Boletim Epidemioldgico n° 53, divulgado pela Secretaria de Saude do Estado da
Bahia (SESAB), evidenciou que a maioria dos municipios com maiores coeficientes de
incidéncia da doenca por 1.000.000 habitantes, em 16 de maio, estava localizada na regido
cacaueira da Bahia. Fato esse que justifica a escolha da analise dos municipios de Ilhéus e
Itabuna, em virtude da importancia que ambos possuem para a regido, uma vez que S&o
consideradas as principais cidades do polo regional. Tal importancia acarretava, logo no inicio
da pandemia, a necessidade da ado¢do de uma série de medidas para conter o avan¢o do
contagio, evitando assim sua expansao para o interior da regiao.

A literatura sobre pandemias demonstra que a adogdo de medidas de isolamento social
pode contribuir para a mitigacdo dos seus impactos. Além do mais, pesquisas voltadas para a
analise de politicas ajudam a melhorar o desenho de politicas publicas futuras. Dessa forma,
esta pesquisa visa a contribuir marginalmente com a literatura, tornando-se uma importante
referéncia para os policymakers na adocdo de novas politicas puablicas no pds-pandemia, uma
vez que a compreensdo de tais processos na regido em questdo é fundamental para o

planejamento de agdes futuras.

1.3 Objetivos

1.3.1 Geral

Analisar e descrever as politicas publicas de mitigacdo da COVID-19 implementadas

nos municipios de Ilhéus e Itabuna entre marco e dezembro de 2020.
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1.3.2 Especificos

a) Elaborar uma linha do tempo das politicas implementadas para cada municipio,
no intuito de estabelecer regularidades entre o0 comportamento da COVID-19 e a tomada de
decisdes de cada municipio;

b) Verificar a frequéncia dos termos, a convergéncia e a singularidade entre as
politicas implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna no enfrentamento da pandemia;

C) Classificar as politicas publicas implementadas nos municipios segundo as
tipologias de Lowi e Gustafsson para identificar qual tipo de politica foi predominante.

Além desta introducdo, a analise divide-se em quatro se¢Bes consecutivas, a saber: a
secdo 2 destaca o referencial tedrico que norteou a investigacdo cientifica, ressaltando os
principais conceitos que fundamentaram a andlise dos resultados. Subsequentemente,
apresenta-se a metodologia do estudo e, posteriormente, os resultados obtidos com a pesquisa.
A Ultima secdo destaca as principais conclusdes do estudo, bem como apresenta suas

limitacOes e sugestdes para estudos futuros.
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2 AS POL’I’TICAS PUBLICAS DA PANDEMIA DA COVID-19 E A CRISE
SANITARIA

2.1  Politicas publicas: conceitos, abordagens e a concep¢do do ciclo da politica
publica

“A politica publica faz a politica”
Lowi (1964;1972)

H& uma diversidade de entendimento quanto a definicdo do conceito de politicas
publicas. Para Souza (2006) ndo ha consenso ou mesmo uma definicdo Unica que melhor
capture sua esséncia. Todavia, Saravia e Ferrarezi (2006) destacam que é possivel considera-
las como estratégias com diversas finalidades, seja para introduzir equilibrio social, seja para
modificar tal realidade. Tais finalidades podem refletir o desejo da maioria dos grupos que
participam do processo decisorio.

Para Secchi (2013), esse dissenso decorre da disparidade de respostas em relacdo a
alguns questionamentos basicos como: (i) Politicas publicas podem se referir também a
omissdo ou a negligéncia, ou seja, ao ndo fazer nada em relacdo a determinado aspecto da
vida publica? (ii) para além das diretrizes estruturantes, pode-se considerar diretrizes
operacionais como politicas publicas? (iii) a concepcao de uma politica publica é exclusiva da
acao de atores estatais? Ha espaco para atores privados?

A conceituacdo de politicas publicas ainda é um campo bastante arido na literatura.
Sua complexidade permitiu o surgimento de varias tipologias com a finalidade de contribuir
para a compreensdo e a interpretacdo das politicas. A busca pela compreensdo da agédo

governamental fomentou o surgimento de diversos modelos de analise das politicas publicas
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(SOUZA, 2006). As “arenas politicas™? sd0 0 primeiro marco da discussdo acerca da tipologia
das politicas publicas. Pode-se destacar que o entendimento sobre as reacfes e as expectativas
dos individuos proporciona um efeito preventivo nos processos de tomada de decisdo e
implementacao de politicas. Assim, as acdes preventivas possibilitam a reducdo de conflitos
(FREY, 2000).

O termo politica encerra ao menos trés defini¢bes distintas vis-a-vis com a lingua
inglesa: policy abrange o conjunto de a¢fes governamentais, expressas e fundadas em leis ou
ndo; polity diz respeito as instituicdes que permeiam e legitimam a acdo governamental,
estabelecendo formas especificas de interacdo entre os atores sociais; politic explicita o
processo politico e seus elementos (ou seja, 0 processo de decisdo politica), que podem ser
descritos a partir dos conflitos de interesses do jogo politico e dos processos de coalizacédo
(FREY, 2000).

Souza (2006) argumenta que esta area de conhecimento surge como disciplina
académica nos EUA, deslocando-se o foco de interesse para a agdo dos governos,
contrariamente a tradicdo europeia que privilegiou, em seu bojo, a analise do papel do Estado
e suas instituicbes — modelo que ganhard notoriedade nesse momento de “conflagragdo”
pandémica. A autora destaca que a area de politicas publicas possui os seguintes fundadores:
H. Laswell, H. Simon, C. Lindblom e D. Easton.

Dye (1984) argumenta que a politica publica € o que os governos escolhem ou néo
fazer, ou seja, centra-se na acdo governamental quanto a concepcao de policies, o que inclui
também a possibilidade de inacdo dos atores publicos. Todavia, alguns tedricos, como
Heidemann (2009), ndo concebem a inagdo dos governos como a existéncia deliberada de
uma politica publica. Com efeito, este autor insere dois conceitos fundamentais em sua
definicdo: acdo e intencdo. Isto é, ndo coexiste uma politica publica que ndo concretize uma
acao que materialize uma intencdo, porém considera a possibilidade de existir uma politica
publica sem uma intencdo formal manifesta. Resumindo diversas defini¢des, Souza (2006)
vislumbra este campo de conhecimento como uma busca em colocar o0 governo em agéo e
analisar suas acdes ex-post.

Para Wu et al. (2014), as politicas publicas oferecem subsidios aos gestores publicos a
medida que ddo legitimidade e instrumentalizam as ac¢Ges. Isso porque, para 0s autores, 0

processo de politicas pablicas € marcado, geralmente, por inconsisténcias, irracionalidade e

2 Podem ser caracterizadas como as categorias de politicas publicas. Para Lowi (1972), as arenas sd0 0 espago
onde as pessoas projetam os custos e 0s ganhos de uma politica, podendo também ser compreendida como o
meio de resolver os conflitos decorrentes da auséncia ou da formulagdo de uma politica.
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falta de coordenacdo. Em cenérios de crises, € comum a presenca da falta de coordenacéo, de
modo que os formuladores de politicas agem de sobressalto para fazer frente ao problema.
Assim, as medidas preventivas sdao subvalorizadas.

Com base nas defini¢fes iniciais de politica publica, na proxima subsecdo, serdo
destacados 0s pressupostos basicos para a compreensdo do processo de criagdo de uma
politica publica, principalmente em circunstancias tdo adversas como é o caso da pandemia da
COVID-19. Assim, inicialmente, serdo apresentados 0s conceitos acerca da analise de
politicas publicas, do seu ciclo e a importancia destes no processo de formulacdo e

implementacdo das politicas por parte dos policymakers.

2.1.1 Anadlise de politicas publicas

A andlise de politicas publicas surge em funcdo da identificagdo de um problema
publico e do comportamento dos atores sociais na formulacdo de uma politica para enfrenta-
lo. Ou seja, para que exista uma analise, é necessario que haja uma politica de intervencédo
frente a um problema qualquer.

De acordo com Serafim e Dias (2012), a analise de politicas publicas carece de um
posicionamento ideoldgico por parte do analista, uma vez que envolve procedimentos
complexos. Ja Estevao e Ferreira (2018) destacam que

[...] A analise de Politica, por sua vez, coloca em pauta tanto a politica quanto a
politica publica, visto que, por um lado, procura conhecer as a¢des do governo,
descrevendo-as, e, por outro, analisa e prescreve as politicas publicas. Eis a
esperanca na Analise de Politica como forma de atenuar problemas sociais por meio

do aperfeicoamento da formulagdo e da implementacdo das politicas publicas
(ESTEVAO; FERREIRA, 2018, p. 169).

Para Estevao e Ferreira (2018), ha uma diferenciacdo entre a politica e as politicas
publicas e a importancia que ambas tém para o processo de andlise de politicas publicas. Os
autores defendem que a analise de politica sozinha é um conjunto de ferramentas e conceitos
frageis, carecendo, assim, de uma fundamentagéo mais robusta.

Farah (2016) também destacou a existéncia de diferencas no campo da analise de
politicas pablicas, quais sejam: o estudo de politicas publicas e a analise de politicas, como
destacam Estevdo e Ferreira (2018). Segundo Farah, essa diferenciacdo foi destacada por
Laswell (1951) e originou duas vertentes da policy sciences, uma que residia na busca de
conhecimento sobre o processo de politica publica e a outra orientada para as politicas.
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Assim, a robustez é dada quando o analista de politicas publicas precisa definir o tipo
de Estado que vai fundamentar o seu trabalho (ESTEVAO; FERREIRA, 2018). Tal definicio
é importante porque norteara todo o processo de analise até a compreensdo da pluralidade que
ha entre os diversos tipos de visdo do Estado. Um dos exemplos sobre dticas distintas de
enxergar o Estado sdo os trabalhos de Marx e Weber, que contribuiram para as reflexdes
acerca do Estado e das politicas publicas (SERAFIM; DIAS, 2012).

Pode-se destacar quatro visdes de Estado na analise da politica publica, quais sejam:
pluralista, marxista, elitista e corporativista (HAM; HILL, 1993).

Ham e Hill (1993) destacam que a visdo pluralista é fruto de uma visdo de Estado
liberal na qual prevalecem os interesses pessoais e suas preferéncias:

[...] a teoria pluralista € baseada em uma concepgdo liberal que iguala os interesses
das pessoas a preferéncias por elas expressadas. Isto é, os pluralistas colocam que 0s
interesses das pessoas sdo aquilo que elas afirmam ser e que a natureza destes

interesses pode ser inferida através da observacdo da acdo e da inacdo politicas”
(HAM; HILL, 1993, p. 101).

A teoria surge nos Estados Unidos, sendo denominada também de poliarquia. Os
autores destacam que o principal expoente da teoria pluralista foi Robert Dahl. Estevéo e
Ferreira (2018), citando Dahl (1961), destacam que, para a teoria pluralista, nenhum individuo
ou grupo é destituido de poder desde que tenha recursos ou pertenca a algum grupo de pressdo
para fazer parte da agenda politica.

Ham e Hill (1993) salientam que o governo busca colocar em préatica suas demandas
da mesma forma que atende as demandas oriundas do interesse externo, contrariando a visdo
de neutralidade do Estado.

A visdo marxista destaca a importancia do Estado como instrumento de poder das
classes, no caso em particular, a classe burguesa (O’CONNOR, 1973 apud HAM; HILL,
1993; ESTEVAO; FERREIRA, 2018). Os autores compartilham dessa viso e destacam que o
Estado estd a servico do capital pela imposicdo objetiva que esse representa. Representacao
essa exercida pela burguesia, como bem observou Miliband.

[...] Miliband sugere trés razbes por que o Estado é um instrumento da dominagéo
burguesa na sociedade capitalista. Em primeiro lugar, ha a semelhanca em termos de
origem social entre a burguesia e a elite estatal, aqueles ocupam os cargos mais
altos, seja no governo, no servico publico, entre os militares, no judiciario e em
outras instituicbes estatais. Em segundo, ha o poder que a burguesia é capaz de
exercer como grupo de pressdo por intermédio de contatos pessoais e redes de
influéncia e mediante a defesa do interesse de corporagdes da industria e de outros
setores de negocios. Em terceiro, vem a restri¢do colocada sobre o Estado pelo poder
objetivo do capital. Outra forma de se colocar isto é dizer que a liberdade de acdo

dos funcionérios do Estado é limitada, embora ndo eliminada, por sua necessidade
de auxiliar o processo de acumulagdo de capital [...] (HAM; HILL, 1993, p. 55).



25

Os autores destacam a influéncia que a classe burguesa exerce sobre o Estado, através
da origem social dos individuos, pelo poder de pressdo que a classe consegue exercer ou pelo
poder do capital propriamente dito. Se aplicado ao contexto atual, ndo é uma tarefa dificil
identificar a pressao que o setor comercial tem feito para romper com as NPIs mais severas.

Dando continuidade ao destaque das diferentes visdes de Estado que norteiam o0s
estudos de politicas publicas, destaca-se a visdo elitista. Esta representa a centralizagdo do
poder nas maos de burocratas, militares e outros representantes da elite politica. Tal percep¢édo
foi destacada por Ham ¢ Hill (1993, p. 49), ressaltando que “a teoria elitista contrapde-se a
visdo de que o poder seja distribuido da maneira descrita pelos pluralistas”. Fundamentado
nos estudos de Pareto e Mosca (1939), Ham e Hill (1993) destacam que a existéncia de uma
elite politica é algo inevitavel em todas as sociedades, ja que, nelas, predomina a figura
daqueles que governam e a dos que sdo governados. Assim, destacam que “a teoria elitista,
seja em sua roupagem classica, seja na moderna, representa uma importante alternativa ao
pluralismo” (HAM; HILL, 1993, p. 53).

Por fim, a visdo corporativista destaca a relacdo entre a classe trabalhadora e o capital
com o Estado. Ham e Hill (1993) destacam a divisdo que Schmitter fez ao analisar o
corporativismo: estatal e societario. Na qual, o primeiro se aproximaria de um modelo estatal
autoritario e antiliberal e o segundo seria a consequéncia do declinio do pluralismo nos
sistemas politicos da Europa ocidental e dos Estados Unidos. Estevdo e Ferreira (2018)
salientam que o propdsito dessa visdo € figurar o Estado no processo de acumulacdo do
capital, segundo a conveniéncia de determinados grupos.

De forma bem sucinta, Ham e Hill destacam que

[...] o pluralismo tende a ver as agéncias dos governo como conjunto de grupos de
pressdo entre muitos outros; o elitismo aponta o poder das burocracias publicas ao
lado de outras elites; o marxismo observa a autonomia relativa do Estado e sua

habilidade de agir contra os desejos da burguesia; o corporativismo destaca a
independéncia crescente do Estado. (HAM; HILL, 1993, p. 67).

Serafim e Dias (2012) destacam que a relacdo entre Estado e politicas publicas é
dindmica, apresentando dualidade na geracdo de processos externos e internos, assim como a
interacdo entre os diversos atores sociais.

Destacado as quatro principais visdes fundamentais para a compreensdo da acdo do
Estado no tocante as politicas publicas, a proxima subsecdo serd dedicada a apresentagdo do
ciclo das politicas publicas, parte fundamental para analise de uma politica publica, sobretudo

importante para caracterizar 0s processos implementados na area de abrangéncia do estudo.
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2.1.2 Ciclo da politica publica

O ciclo da politica publica é considerado um modelo fundamental para a compreenséo
do processo de vida de uma politica pablica, uma vez que subdivide o processo politico-
administrativo em uma sequéncia légica de atuacdo por parte dos policymakers (FREY,
2000).

Por serem as politicas publicas marcadas por relacbes de poder conflituosas e
complexas, o ciclo das politicas publicas surgiu para atenuar sua complexidade sem que a
politica perca o carater sistémico que lhe é caracteristico (RUA, 2014).

Frey (2000) reitera que a literatura tedrica da &rea ndo apresenta consenso quanto as
etapas que devem integrar este ciclo, conquanto abarquem etapas comuns como aquelas
intrinsecas a formulacdo, a implementacéo e ao controle dos resultados.

[...] Ao subdividir o agir publico em fases parciais do processo politico-
administrativo de resolugdo de problemas, o ‘policy cycle’ acaba se revelando um
modelo heuristico bastante interessante para a andlise da vida de uma politica
publica. As varias fases correspondem a uma sequéncia de elementos do processo

politico-administrativo e podem ser investigadas no que diz respeito as constelagdes
de poder, as redes politicas e sociais [...] (FREY, 2000, p. 226).

Assim, Frey (2000) postula a existéncia de cinco etapas no ciclo da politica publica,
quais sejam: (1) percepcéo e definicdo de problemas; (2) agenda setting (isto €, formacao da
agenda); (3) elaboracdo de programas e decisdo; (4) implementacdo de politicas; (5) avaliacdo
e eventual correcdo da acdo. Por outro lado, Secchi (2013) pondera a existéncia de um ciclo
maior, destacando as seguintes etapas do ciclo da politica publica: (1) identificacdo do
problema; (2) formacdo da agenda; (3) formulacdo de alternativas; (4) tomada de decisao; (5)
implementacdo; (6) avaliacdo; e (7) extincao.

A primeira etapa (Figura 1), como definida nas tipologias de Frey (2000) e Secchi
(2013), busca caracterizar o timing em que os atores sociais identificam percal¢os que afetam
a coletividade, transformando determinadas issues em problemas politicos, para sua posterior
insercdo na formacéo da agenda.

A Figura 1 apresenta o ciclo de politicas publicas defendido por Secchi (2013),
destacando as sete fases da politica. Para Secchi (2013), um problema pode ser definido

como a diferenca entre o status quo e a situacdo idealizada, ao passo que um problema
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publico adquire a conotacdo da discrepéncia entre o status quo e aquilo que gostaria que fosse
efetivamente, em termos da realidade publica.

Em fase posterior do policy cycle, concretiza-se a montagem da agenda (ou agenda
setting na andlise tipologica de Frey). Nesta etapa, estabelece-se o conjunto de prioridades de
atuacdo tendo em vista a escassez de recursos para sanar ou mitigar todos os problemas
sociais. Apos a formacdo da agenda e definicdo dos problemas, da-se o processo de
formulacdo de alternativas. Nessa etapa, busca-se identificar as formas de combater o
problema puablico identificado. Por sua vez, a tomada de decisdo consiste em reconhecer quem
esta envolvido, devendo os policymakers atentarem para o surgimento de uma variedade de
decisbes (VIANA, 1996).

Figura 1 - Ciclo de politicas pablicas

Identificacdo

do problema

inca Formacdo da
Extincdo C
’ agenda
E X
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‘ Avaliacdo Formulag_ao
' ) de alternativas
. - (e alternativag
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Implementacao decisa
ecisdo

! _ N

Fonte: Adaptado de Secchi (2013).

A implementacdo consiste na transformacdo das intencdes levantadas na formulacao
das politicas publicas em acBes concretas. A avaliacdo das politicas publicas consiste em
identificar se a politica implementada esta funcionando ou ndo, dando, assim, subsidio para o
avaliador decidir por sua continuidade ou supressdo. Por fim, a extin¢do da politica publica é
feita na hipdtese de resolugdo do problema publico ou quando a politica publica ndo apresenta
os efeitos esperados (SECCHI, 2013).
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2.1.3 Formulacdo de alternativas

Como bem destacaram Agum, Riscado e Menezes (2015), esse € o principal espaco no
qual as estruturas de uma politica publica sdo mais claras para os policymakers. Nessa fase da
politica, sdo elaboradas as estratégias de acdo, 0s programas, 0s objetivos e as metas de uma
politica. Para além do campo das defini¢des, o processo de formulacdo de alternativas e a
geracdo de resultados concretos pode ser concebido a partir da visao da policy cycle.

De acordo com Patroclo (2011), a fase de formulagdo corresponde ao processo de acéo
decorrente da identificacdo do problema, envolvendo um conjunto diverso de atores e
stakeholders. Cabendo, aqui, destacar que, nessa fase da politica, sdo identificadas as questdes
importantes que serdo incluidas na agenda. Para Rua (2014), nessa fase, as propostas
representam uma diversidade de interesses, necessitando de ampla coadunacdo para que a
solucdo do problema publico alcance o maior nimero possivel de envolvidos.

Agum, Riscado e Menezes (2015) destacam, ainda, que a formulacdo de alternativas
pode ser compreendida pela forma de poder do policymaker. Tais formas de poder estdo
fundamentadas na definicdo de Bobbio (2002) e sdo caracterizadas da seguinte forma: (a)
Poder Politico — caracterizado pelo exercicio do poder de um homem sobre outros, ou pelos
governantes sobre os governados; (b) Poder Econdmico — caracterizado pela imposicédo
financeira; (c) Poder Ideoldgico — caracterizado pela imposicdo de ideias pelo poder
dominante.

Na literatura sobre formulacdo de politicas publicas, o trabalho de Kingdon (2003) se
tornou uma das principais referéncias por retratar os fluxos com os quais se deparam 0s

formuladores de politicas publicas (Figura 2).

Figura 2 - Modelo de multipli stream de Kingdon (2003)

PROBLEM STREAM POLICY STREAM Ao portico

Fluxo de problemas Fluxo de solugoes |

OPORTUNIDADE DE / AGENDA-SETTING
MUDANCA »| Acesso de uma questdo a
(Windows) agenda

Fonte: Adaptado de Capella, 2005.
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Capella (2005, p. 12) destaca que “os fluxos representam o momento em que as
oportunidades de mudancas aparecem para os formuladores de politicas”. Como destacado na
Figura 2, o fluxo de problemas € representado pelos indicadores, crises, eventos e feedback de
acoes; ja o fluxo de soluces é caracterizado pela viabilidade técnica das medidas formuladas
e pela aceitacdo da comunidade, acrescentando ai a questdo dos custos que a politica trard
para a sociedade. A autora ressalta que no modelo sugerido por Kingdon (2003), esses custos
teriam que ser tolerdveis. Por outro lado, o fluxo politico varia muito em funcdo do que
Kingdon denomina “humor nacional” e das forgas politicas organizadas, sendo também
determinado por mudancas no governo. No entanto, o autor destaca a convergéncia de fluxos
como uma janela de oportunidade para o acesso de uma questdo a agenda. Assim, Capella
destaca que

[...] Central ao modelo de Kingdon é a ideia de que alguns atores sdo influentes na
definicho da agenda governamental (governamental agenda), enquanto outros
exercem maior influéncia na definicdo das alternativas (decision agenda). O
primeiro grupo de participantes é composto por atores visiveis (visible cluster of
participants), que recebem considerdvel atengdo da imprensa e do publico; no
segundo grupo estdo os participantes invisiveis (hidden cluster of participants), que

formam as comunidades nas quais as ideias sdo geradas e postas em circulacdo
(policy communities) (CAPELLA, 2005, p. 14).

Analisando a definicdo que Capella (2005) apresenta e buscando associa-la a
necessidade de formulacdo de politicas para o enfrentamento da pandemia, de antemdo, pode-
se inferir a presenca de atores influentes no processo de formulacdo. Contudo, é preciso
identificar a presenca de outros atores na defini¢do das alternativas da politica publica.

Destacadas as premissas iniciais que condicionam a formulacéo de alternativas de uma
politica publica e ddo sustentacdo para a tomada de deciséo, o préximo passo é caracterizar o

processo de implementacdo da politica pablica.

2.1.4 Implementacdo de uma politica publica

A implementacdo € considerada a parte mais delicada do ciclo de politicas publicas,
1sso porque tal fase ¢ caracterizada pela “influéncia” politica e a complexidade que essa
influéncia acarreta, tornando o processo mais delicado.

Meny e Thoenig (1992) e Subirats (1998) sdo alguns dos autores que destacam a
importancia do processo de implementacdo das politicas pablicas. Siman (2005) citando

Subirats (1998), destaca que a implementacdo é o enfrentamento pratico de um problema
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publico projetado. J& para Meny e Thoenig (1992), a implementacdo é a acdo de uma
autoridade publica competente frente a uma demanda social (SIMAN, 2005).

Por outro lado, Rezende (2002) ressalta que, na fase de implementacdo, existem duas
falhas (sendo elas na implementacgéo e na formulagéo) e que estas podem acarretar problemas
na execucdo técnica da politica. Bilhim (2016) também chama a atencéo para o fato de que 0s
politicos acreditam que a politica publica estad concluida apo6s a publicacdo formal em um
diario oficial, desconsiderando as fases de implementacdo e avaliacdo, sendo essa a principal
razdo de falhas das politicas publicas.

Cabe ressaltar ainda que a implementacdo de uma politica pode se dar de duas
maneiras: de cima para baixo (top-down) ou baixo para cima (bottom-up). Essa classificacdo
foi feita por Sabatier (1986) com o objetivo de fornecer ao policymaker ferramentas para a
implementacao de politicas pablicas.

Assim, Rua e Romanini (2013) apresentam a caracterizacdo das politicas defendidas
por Ripley e Franklin (1982), com base em estudos que decorreram das definigdes iniciais das

arenas de Lowi (Quadro 1).

Quadro 1 - Caracterizacdo das politicas segundo o tipo de impacto sobre a implementacdo

Distributivas | Regulatérias | Regulatdrias | Redistributivas
Competitivas | Protetoras

Prqbat_)lllda_de de rot|~nas Alta Moderada Baixa Baixa
estaveis na implementacao
Grau de establljdade dos Alto Baixo Baixo Alto
atores e das relacdes
_Grau de con~fI|to Quanto a Baixo Moderado Alto Alto
implementacao
Grau de oposicdo as
decisbes burocréticas de | Baixo Moderado Alto Alto
implementacao
Grau qle |deolog|arlo debate Baixo Moderado a Alto Muito Alto
sobre implementacao Alto
Grau de_ pressao para ter Baixo Moderado a Alto Alto
menos atividade do governo Alto

Fonte: Rua e Romanini (2013, p. 8).

Feita a caracterizacdo das politicas e dos impactos que ela pode representar no
processo de implementacdo, na proxima secdo apresenta-se uma breve revisdo sobre

pandemias e crise sanitaria decorrentes de sindromes respiratdrias no mundo.
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2.2 Pandemias e crise sanitaria

2.2.1 Pandemias no mundo decorrentes de sindromes respiratorias

Para o desenvolvimento desta pesquisa, foi crucial compreender os antecedentes
historicos das grandes pandemias que assolaram o mundo no seculo XX. A compreensédo de
tal processo foi um importante instrumental para analisar e propor medidas de enfrentamento
a COVID-19, uma vez que as experiéncias decorrentes do enfrentamento de outras crises
sanitarias fundamentam, em certa medida, a tomada de decisdo nessa nova conjuntura.

Este capitulo apresenta um panorama das principais epidemias e pandemias que
ocorreram no século XX. Em seguida, demonstra a acelerada propagacdo dos casos de
COVID-19 no mundo, bem como, a importadncia das medidas de intervengdo né&o
farmacéuticas (NPIs) no enfrentamento de uma pandemia, destaca também o perfil
institucional da cobertura de atencdo basica brasileira e, por fim, apresenta uma abordagem
das tipologias das politicas publicas.

A complexidade do contexto pelo qual o mundo vem passando ndo é um fato isolado.
Ha relatos historicos de diversos acontecimentos semelhantes, sendo o mais recente no século
XX, a Gripe Espanhola. Nesse sentido, Bloom e Canning destacam que:

Epidemics have afflicted human civilizations for ages. The challenge they present
has not always been met, and many millions have died as epidemics have ravaged
popula-tions with no effective means of resistance. Although better sanitation, rapid
response measures, and specific medical advances have given humanity new tools to
resist epi-demics, the forces of ‘globalization’ have, at the same time, abetted the
spread of epi-demics. For example, more frequent international travel facilitates the
access of many pathogens to new populations. Similarly, increased international
trade during the last couple of decades has meant that disease-causing agents from

one area can more easily find their way to regions that were previously thought
immune to a particular disease.® (BLOOM; CANNING, 2006, p. 17).

De acordo com os autores, a evolucdo da sociedade ao longo do tempo, bem como 0s
avancos tecnoldgicos, propiciando maior e melhor deslocamento das pessoas por todo o

continente, favoreceram a disseminacdo de doencas epidémicas. Bloom e Canning (2006)

3 Em Portugués: “Epidemias afligem civilizages humanas ha séculos. O desafio que elas apresentam nem
sempre foi vencido e muitos milhGes morreram enquanto as epidemias devastavam populagGes sem meios
eficazes de resisténcia. Embora melhor saneamento, medidas de resposta rapida e avangos médicos
especificos tenham dado a humanidade novas ferramentas para resistir as epidemias, as forcas da
"globalizacdo", a0 mesmo tempo, estimularam a disseminacdo das mesmas. Por exemplo, viagens
internacionais mais frequentes facilitam o acesso de muitos patégenos a novas populagdes. Da mesma forma,
0 aumento do comércio internacional durante as Gltimas décadas significou que os agentes causadores de
doengas de uma éarea podem encontrar mais facilmente seu caminho para regifes que antes eram
consideradas imunes a uma doenca especifica” (BLOOM; CANNING, 2006, p. 17, tradugéo nossa).
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reiteram ainda que a globalizacdo, resultado dos avangos tecnologicos e comerciais,
potencializou tal processo.

A pandemia, por outro lado, é caracterizada pela ocorréncia de uma mesma doenca em
diversas partes do mundo, com um elevado grau de contaminacdo (OMS, 2020). Santos,
Ribeiro e Cerqueira (2020), destacam que

Uma pandemia pode promover o ‘dilaceramento’ de instituicdes basicas da
sociedade: individuos, familias, empresas, empregos formais e informais, governos,
sociedade organizada ou sistema politico. Mas a base de sustentacdo de todas essas
instituicbes é a vida humana, de forma que as recomendagGes médicas, como
quarentena e isolamento, sdo uma imposicdo moral pouco questionavel. [...] Assim
como no campo da politica de saude publica, em que os fundamentos da tomada de
decisdes durante a pandemia ja possam ter sido consolidados no enfrentamento as
grandes pandemias, no campo econdmico as politicas econdmicas anticiclicas ja

testadas durantes as crises constituem as bases das decisdes para resolver 0s
problemas provocados pela pandemia. (SANTOS, RIBEIRO e CERQUEIRA 2020,

p. 8).
As condicGes sociais, principalmente aquelas relacionadas a pobreza e a habitacéo, sdo
fatores importantes para a persisténcia de pandemias. Rios-Neto destaca ainda que
Um aspecto que merece destaque especial e sera tratado, tanto no caso das analises
histdricas quanto contemporaneas das pandemias, refere-se ao papel da circulagdo
internacional na transmissdo das doengas. [...] tanto o comércio internacional (do
mercantilismo & sua versdo atual globalizada) quanto a circulacdo de pessoas (desde

os descobrimentos até a versdo contemporanea do turismo) sdo altamente
correlacionados com a ocorréncia de pandemias (RIOS-NETO, 2007, p. 18).

Como se pode observar, o autor destaca duas varidveis fundamentais para a
compreensdo da expansdo do contagio de uma pandemia: globalizacdo e viagens, sejam elas
culturais, de lazer ou de negocios.

Historicamente, a gripe espanhola € a principal referéncia de crise sanitaria decorrente
de sindrome respiratdria do século XX (Quadro 2). De acordo com Bertucci (2009), a origem
da gripe é atribuida aos campos de treinamento militar norte-americanos, durante a Primeira
Grande Guerra Mundial, e 0 nome da doenca é decorréncia de ter sido a Espanha o Unico pais
a divulgar informagdes que demonstravam a gravidade da doenca a época. Contudo, as causas
e consequéncias da gripe espanhola ainda sdo motivos de muitos debates, carecendo de muitas
respostas para melhor caracteriza-la (JASULSKI, JASULKI e GUILHERMANO, 2012).

A gripe espanhola ndo foi a Unica a causar ebuligdes no cenario sanitario mundial.
Vérias sociedades ao redor do mundo ja passaram por momentos de crise em saude publica
como a atual, a exemplo dos avangos de doencas como a gripe asiatica (H2N2), que dizimou
cerca de 1 milhdo de pessoas (1957-1958); a gripe de Hong Kong (H3N2) com letalidade

préxima a 1 milhdo de pessoas (1968-1969); e a sindrome imunoldgica de deficiéncia
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adquirida (AIDS) que infectou 65 milhdes de pessoas e matou outras 25 milhdes (1981-2006)
(RIOS-NETO, 2007).

De acordo com Costa; Merchan-Hamann (2016), a gripe asiatica comecou em
fevereiro de 1957 na China, levando a Obito cerca de 4 milhdes de pessoas. Uma das
caracteristicas da doenca foi a propagacdo em duas ondas de alta letalidade. O pico de
incidéncia ocorreu nos Estados Unidos e no Reino Unido no més de outubro de 1957.

Granato e Bellei (2007) destacam que a gripe de Hong Kong foi resultado de uma
mutacdo (H3NZ2) da variante do virus influenza HIN1 resultando também numa pandemia,
contudo, com menor impacto que a gripe espanhola. Os autores destacam ainda que a gripe
aviria surgiu em 1997, oriunda de mutacgdes ocorridas em aves (por isso, aviaria) e com alto
potencial de contagio. Vale ressaltar que Granato e Bellei (2007) ja destacavam a necessidade
de uma maior atencdo dos agentes de salde acerca das mutacdes decorrentes dos diversos

tipos de influenza, alertando sobre o risco de uma epidemia em pleno século XXI.

Quadro 2 - Caracterizacdo das principais gripes ocorridas no século XX

Nome cientifico Nome popular Ano de ocorréncia | Origem
Influenza (HIN1 . Estados Unidos
(Myxoviru(s influgnzae) Gripe Espanhola 1918/1919 da América
Influenza Gripe Asiatica 1957 Cingapura
A/Cingapura/1/57 (H2N2)

A/Honk Kong/1/68 Gripe de Hong | 1968 Hong Kong
(H3N2) Kong

H5N1 Gripe Avidria 1997 Hong Kong

Fonte: Elaboracdo prépria com base no referencial de Rios-Neto (2007).

O Quadro 2, como se pode observar, apresenta antecedentes historicos, suficientes, das
principais gripes do século XX. Informagbes que podem auxiliar no enfrentamento da
pandemia decorrente da COVID-19.

2.2.2 Crise sanitaria: a acelerada propagacéo dos casos da COVID-19 no mundo

Moreira e Pinheiro (2020) destacam que o primeiro alerta sobre a COVID-19 foi
notificado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 31 de dezembro de 2019. Isso
depois que o surgimento de uma pneumonia misteriosa na cidade de Wuhan comegou a

chamar a atengdo das autoridades chinesas. O Ministério da Saude do Brasil (2020) destaca
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que a doenca é causada pelo coronavirus SARS-CoV-2 e é caracterizada pela presenca de
sintomas que podem progredir de um simples quadro assintomatico a uma sindrome
respiratoria grave. Lima (2020, p. 5) ressalta que “o coronavirus ¢ um virus zoonético
(transmissivel de um animal para 0 homem), um RNA virus da ordem Nidrovirales, da familia
Coronaviridae”.

Os coronavirus sdo de uma familia de virus responsédveis por causar doencas
respiratorias que ficaram conhecidos por acometerem animais desde 1912 (LIMA, 2020).
Todavia, em 1937, o primeiro coronavirus foi isolado, ao que se sabe em galinhas, sendo que
0 primeiro caso em humanos foi relatado em 1960. No entanto, a descricdo como coronavirus
sO veio a ocorrer em 1965 devido ao aspecto de uma coroa que lhe é caracteristico (BRASIL,
2020).

Apdbs o comunicado oficial do 6rgdo maximo de saude (Figura 3), as atencdes se
voltaram para a provincia de Wuhan. Ainda de acordo com o primeiro boletim técnico da
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) — ou World Health Organization (WHO, na sigla em
inglés) —, no dia 7 de janeiro de 2020, as autoridades chinesas informaram ter identificado e
isolado um novo coronavirus, que, mais tarde, ficaria conhecido como COVID-19 (WHO,
2020a).

Em 12 de janeiro de 2020, a China divulgou e compartilhou a sequéncia genética do
virus para ajudar no desenvolvimento de Kits para diagnéstico. Do més de janeiro em diante,
uma série de eventos marcaram o inicio da dissemina¢do do virus em todo o mundo. No dia
13 de janeiro de 2020, a Tailandia relatou o primeiro caso importado do novo coronavirus e,
no dia 15 do mesmo més, o Japdo confirmou o primeiro caso importado. No dia 20
subsequente, a Republica da Coréia relatou o primeiro caso no pais (WHO, 2020a).
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Figura 3 - Alerta de surgimento e expanséo da COVID-19 no mundo

Alerta divulgado || 31 de dezembro

pela OMS de 2019
Identificado e | || 07 de janeiro de
1solado o virus 2020
I I | |
Compartilhada a Registrado o Virus identificado
A .- e L Declarado o estado)
sequéncia genética primeiro caso fora em varias partes ;
2 - de pandemia
do virus da Asia do mundo
12 de janeiro de 2020 20 de janeiro de 2020 20 de fevereiro de 2020 11 de marco de 2020

Fonte: Elaboragdo propria, com base nos boletins da OMS (WHO, 2020).

Os casos da COVID-19 comecaram a se multiplicar rapidamente na China, em
diversas regides. Contudo, de acordo com o boletim n° 3 da OMS (WHO, 2020b), no dia 20
de janeiro de 2020, registrou-se o primeiro caso fora da Asia, sendo o mesmo relatado no
estado de Washington, nos Estados Unidos da América, o que provocou a adogdo do controle
de ingresso de pessoas oriundas da China. Até essa data, o total de casos no mundo era de 581
(WHO, 2020b), sendo um caso confirmado no Japdo, um na Republica da Coréia, quatro na
Tailandia, um nos Estados Unidos e 574 na China. Todavia, esse cenario perduraria por
poucos dias.

O potencial de contagio da COVID-19 se mostrou elevado. No dia 20 de fevereiro de
2020, trinta dias apds o relato do primeiro caso nos Estados Unidos, as estatisticas
demonstravam que o virus havia tomado o mundo. Nessa mesma data, a China apresentava
75.748 casos confirmados (WHO, 2020c). O nimero de infectados aumentou gradativamente,
elevando o numero de 6bitos em todo o mundo, atingindo 118.319 casos confirmados de
infeccdo e 4.292 mortes nos primeiros dez dias de margo (WHO, 2020d). No dia 11 de margo
de 2020, a OMS declarou o estado de pandemia da COVID-19 face a disseminacao da doenca
nos diversos continentes e a facil contaminagdo entre as pessoas (G1, 2020).

A velocidade com a qual a transmissdo do virus se dissipou propiciou uma serie de
estudos sobre a propagacdo da doenga nos varios paises do mundo. Em 26 de margo, Walker

et al. (2020) publicaram um estudo preditivo sobre um possivel nimero de infectados e de
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Obitos, em cendrios distintos no combate & propagacdo da doenga. O estudo levou em
consideracdo a adogdo de medidas mitigatorias, de intervencdo e de supressdo para a analise.
Além dessas condicionantes, 0s pesquisadores destacaram 0 uso de varidveis, como idade
especifica, padrBes de contato e gravidade da COVID-19, para calcular as estimativas (ABEn,
2020). Os especialistas destacaram que a trajetoria da pandemia seria influenciada pela
resposta que cada pais daria ao enfrentamento da pandemia. No entanto, estimaram que, na
auséncia de intervencgdes, a pandemia poderia atingir 7 bilhdes de infeccdes e 40 milhGes de
mortes em todo o mundo. Os pesquisadores previram ainda uma sobrecarga nos sistemas de
salde de todo o mundo e reforcaram que a demanda por assisténcia médica, naquele
momento, requereria a ado¢do de politicas publicas urgentes de salde e que o retardamento de
tais medidas levaria a resultados ainda piores (WALKER et al., 2020).

Para o Brasil, também foram projetados diversos cenarios (Quadro 3), mas, antes
dessas predicdes, Walker et al. (2020), ja tinham destacado que, no caso de supressao precoce
das atividades econ6micas e adogdo de medidas de controle social (cenério 5), o pais teria
11.457.197 pessoas infectadas e 44.212 mortes. Todavia, em um cendrio de suspensao tardia,
seria possivel chegar a 49.599.016 pessoas infectadas e 206.087 mortes (ABEn, 2020).

Assim, a literatura recente tem buscado apresentar uma série de estudos com o
objetivo de realizar previsdes para possiveis cenarios de contagios e de ébitos no Brasil, em
seus estados e municipios. Tais cenarios levaram em conta a ndo-ado¢do das medidas de
isolamento pelos policymakers, necessarias para conter a expansao da doenca.

Na literatura, um dos modelos matematicos tradicionalmente utilizados para analises
epidemioldgicas é o SIR. De acordo com Santos e Souza (2012), o modelo foi desenvolvido
por Kermack e McKendrick, em 1927, e tem como objetivo identificar padrfes de controle de
doencas infecciosas.

O SIR representa trés populacdes (SANTOS; SOUZA, 2012; OLIVEIRA, 2018):

a) Suscetiveis (S): camada da populacdo que esta vulneravel a contrair a doenca,
com alto potencial para serem infectados;

b) Infectados (1): pessoas que ja estdo contaminadas e com alto potencial para
infectar;
C) Removidos (R): pessoas que ja se recuperaram da doenga ou morreram em

decorréncia dela.
De acordo com Santos e Souza (2012), as trés categorias podem ser vistas como
fungdes que dependem da varidvel temporal t (tempo). A varidvel tempo esta relacionada a

quantidade de dias que uma pessoa leva para se curar da infeccao.
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Além do modelo SIR, existem, na atualidade, outros modelos preditivos que estdo
sendo utilizados para tracar cenarios no Brasil (Quadro 3).



Quadro 3 - Uma revisao conceitual: abordagens e modelos de previsdo da COVID-19 no Brasil

Autor Titulo da pesquisa Modelo empregado Principal Periodo Espacialidade
Cruz e | Mathematical Modeling | Extension of the SEIR family | Seek to describe the different paths of | 24 de margo de 2020 até | S&o Paulo
Cruz and Epidemic Prediction | of compartmental models dynamic transmission of infection, the size of | 24 de abril de 2020
(2020) of COVID-19 of the State the epidemic in the State of S&o Paulo and to
of S&o Paulo, Brazil emphasize the role of strict isolation policy in
the transmission and dissemination of
COVID-19.
Ribeiro Short-term  forecasting | ARIMA, GP, CUBIST, | To explore and compare the predictive | Casos cumulativos | Brasil
et al. | COVID-19 cumulative | RIDGE, RF, SVR and | capacity of machine learning regres- sion and | confirmados da COVID-
(2020) confirmed cases: | Stacked Generalization statistical models, in the task of forecasting | 19 que ocorreram no
Perspectives for Brazil one, three, and six-days-ahead COVID-19 | Brasil até 18 de abril ou
cumulative cases in Brazil. 19 de 2020.
Sousa et | Estimation and | The SIR epidemiologic | To estimate the transmission rate, the | Desde o primeiro dia em | Metropoles
al. prediction of COVID-19 | model epidemiological peak, and the number of | que os casos da doenca | brasileiras
(2020) cases in Brazilian deaths by the new coronavirus. foram confirmados em 30
metropolises de margo de 2020.
Crokidak | Modeling  the early | Variant of the SIR model Apply a Susceptible-Infectious-Quarantined- | De 26 de fevereiro de | Brasil
is (2020) | evolution of the COVID- Recovered (SIQR) model to the analysis of | 2020 a 25 de mar¢o de
19 in Brazil: results from data from the Brazilian cases od Covid 2020.
a Susceptible-Infectious-
Quarantined-Recovered
(SIQR) model.
Bastos e | Modeling and | Two variations of the SIR | To model and forecast the evolution of the | From February, 25, 2020 | Brasil
Cajueiro | forecasting the COVID- | model and we include a | COVID-19 pandemic in Brazil to March, 28, 2020
(2020) 19 pandemic in Brazil parameter in this model that
accounts for the effects of
confinement measures.
Carneiro | Predictive  model  of | ARIMA To describe the demographic and | Desde o primeiro dia em | 672 municipios
et al. | COVID-19 incidence and socioeconomic 6 characteristics of cities with | que os casos da doenca | (12,1% das
(2020) socioeconomic cases of COVID-19 in Brazil, as well as to 7 | até 26 de junho. cidades do
description of determine a predictive model for the number Brasil) nos 26
municipalities in Brazil of cases. estados da

federacdo mais o
Distrito Federal
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Como destacado no Quadro 3, a nivel de Brasil, foram realizadas diversas modelagens
com o intuito de prever o cenério de infeccdo pela COVID-19 em alguns estados brasileiros,
como é o caso de Cruz e Cruz (2020), que realizaram um estudo preditivo para o estado de
Sdo Paulo, e Carneiro et al. (2020) que buscou descrever a incidéncia socioeconémica da
doenga em municipios do Brasil.

Dessa forma, com base na revisao teorica realizada até entdo, é facultado ressaltar que
0 antecedente historico também trouxe luz ao papel das medidas de intervencdo néo
farmacéuticas. Para tanto, a proxima subsecdo apresentara um breve contexto sobre tais
medidas sugeridas na literatura como parte das principais formas de contencdo de doencas

endémicas.

2.2.3 Politicas sanitarias de intervencdo ndo farmacéuticas (NPIs): implementacdo néo
padronizada no mundo

Dentre as principais medidas mais propaladas pelas autoridades sanitérias para conter
a expansdo do contagio, estd a adocdo de intervencdes ndo farmacéuticas (NPIs). Tais
intervencdes sdo responsaveis por politicas de isolamento social, fechamento de escolas e
estabelecimentos comerciais e restricdo da circulacdo de transportes puablicos. As NPIs
também podem ser caracterizadas como medidas de higiene pessoal, tais como lavagem das
maos, uso de méscaras etc. (GARCIA; DUARTE, 2020).

As primeiras NPIs adotadas na Europa, logo no inicio da pandemia, foram o
“monitoramento aprimorado™ para 0s passageiros que chegavam de areas consideradas de
risco naquele momento (Inglaterra), além do fechamento de escolas, creches e universidades
(Italia, Espanha, Alemanha, Japdo e Franca). Medidas ndo farmacéuticas também foram
adotadas no continente americano. Como exemplo, tem-se a suspensdo de todas as
competicdes esportivas na Argentina e a suspensdo do famoso torneio de ténis Indian Wells
na Califérnia (EUA). Por outro lado, registrou-se também a suspensdo das visitas turisticas
em diversos pontos do mundo (CHECK, 2020).

As intervencbes ndo farmacéuticas, por sua vez, implicam diretamente sobre a
atividade econbmica, pois reduzem os fluxos real e monetario em qualquer modelo de

mercado. As consequéncias da adocdo das NPIs podem ser interpretadas a luz do conceito do

4 “O monitoramento aprimorado significa ter equipe médica nos aeroportos para atender a voos diretos a partir
de pontos considerados de risco, fornecendo informagdes sobre sintomas aos passageiros e incentivando-os a
relatar se estdo se sentindo mal” (CHECK, 2020).
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“Otimo de Pareto™®. Isso porque a existéncia de externalidades, decorrentes das medidas de
isolamento, tais como a reducgédo da renda e do emprego, afetam diretamente a sobrevivéncia
de varios segmentos comerciais a medida que a restricdo de circulacdo é colocada como
condicdo necessaria para conter o avanco da doenca. Tais externalidades se tornaram um
campo fértil para o debate polémico em torno da dicotomia entre adotar as NPIs e evitar o
colapso econdmico. Ou seja, a discusséo centra-se em um debate excludente, no qual, de um
lado, estaria a necessidade premente de salvar a vida dos individuos e, do outro, manter a
atividade econémica sob a alegacdo de que a drastica reducdo de renda seria ainda mais
danosa a vida em sociedade.

Entretanto, essa visdo passou a ser contestada a partir da percepgdo de que existe trade
off entre as duas correntes. A ado¢do de NPIs em outras pandemias, a exemplo da gripe
espanhola, mostrou-se eficaz a época, uma vez que “pandemias podem ter custos econdmicos
substanciais, mas as intervencfes ndo farmacéuticas também podem ter méritos econémicos
ao contribuir para a redugio da mortalidade” (CORREIA, LUCK e VERNER, 2020, p. 2).

Determinar o momento ideal para adocéo de NPIs ndo é consenso. O que se defende é
gue a adocao aconteca antes da disseminacdo massiva da doenca, uma vez que a retardacdo da
acdo pode implicar em limitacdes do sistema de satide. Da mesma forma, a adogao precoce
pode acarretar “fadiga da intervengdo” e uma concomitante perda de apoio popular devido as
consequéncias econdmicas e sociais que o isolamento proporciona (GARCIA; DUARTE,
2020). No entanto, a compreensdo da adocdo das NPIs se torna clara quando analisada a
disponibilidade dos leitos hospitalares para pacientes que necessitam de atendimento
emergencial.

No Brasil, Brancher, Magacho e Ledo (2020, p. 6) destacam que “o grupo mais
prejudicado pela COVID-19 é o dos trabalhadores informais e o dos desempregados em
desalento, que totalizariam 20,9% da populacdo brasileira, representando 34,2% da mao de
obra”. Os autores apresentaram um estudo sobre a renda e o emprego da populacdo brasileira
e sobre o Produto Interno Bruto (PIB) em tempos de pandemia, destacando os impactos da
Renda Bésica Emergencial (RBE).®

Conti (2020) analisou as medidas de isolamento social sob a otica da “Crise Tripla do

COVID-19”, classificada pelo autor como comportamental, sanitaria e econdmica. Segundo o

> Situacdo na qual a adogdo de uma medida pode trazer beneficios para uma maioria em detrimento de uma
minoria.

® A Renda Basica Emergencial foi criada com base na Lei 13.982 de 02 de abril de 2020 e tinha como objetivo
0 estabelecimento de medidas excepcionais de protecdo social durante o periodo de enfrentamento a
pandemia da COVID-19 (BRASIL, 2020).
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autor, a crise comportamental consiste nha mudanga de habitos sociais e politicos. A crise
sanitaria é perspectiva de um colapso do sistema de salde e de seus desdobramentos
decorrentes. J& a crise econdmica esta atrelada ao aumento da aversdo ao risco, 0 medo
crescente e as eventuais politicas publicas que poderao vir a ser adotadas.

A partir de entdo, foram desenvolvidas diversas pesquisas no sentido de identificar o
impacto do virus em territorio brasileiro. O Nucleo de Operagoes e Inteligéncia em Salde
(NOIS) tornou-se referéncia em estimativas da COVID-19. A metodologia utilizada é a
reaplicacdo das taxas de crescimento da COVID-19 observada em uma amostra de paises
(Batista et al., 2020). A Fundagdo Oswaldo Cruz ou FIOCRUZ, através do sistema InfoGripe
(FIOCRUZ, 2020), também tem apresentado importante contribuicdo para a andlise do
aumento de casos relacionados a Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG), que é um
parametro para a avaliacdo do novo coronavirus.

Um plano de a¢do bem estruturado pode ser o diferencial para a retomada da atividade
econdmica dos municipios. Nesse sentido, Gonzato et al. (2020), Conti (2020), Brancher,
Magacho e Ledo (2020), Santos, Ribeiro e Cerqueira (2020) sdo unanimes ao afirmarem que
ainda é cedo para dimensionar as consequéncias da COVID-19. Contudo, todos ponderam que
0 mundo ndo serd mais 0 mesmo apés a pandemia. Os reflexos econdmicos decorrentes das
medidas de isolamento adotadas para conter 0 avanco da pandemia representardo mais um
grande desafio para 0s governos.

Uma variavel ndo menos importante € o sistema de salde brasileiro. Muitos se
questionam se o Sistema Unico de Saude (SUS) teria condicdes de suportar uma sobrecarga
de atendimento. O tema ¢é tdo relevante que uma das justificativas para a adocdo de NPIs é
justamente o objetivo de evitar um colapso do sistema de satde. Na préxima subsecdo, sera
apresentado um breve histérico do sistema de saude brasileiro até a configuracdo atual,

caracterizada pelo SUS.

2.2.4 Politicas publicas brasileiras de saude: perfil institucional da cobertura de atencéo

As politicas de saude no Brasil, até meados do século XX, eram tratadas de forma
coletiva com outros segmentos da administracdo publica, tais como Ministério da Justica e
Negdcios Interiores, e, mais adiante, com a Previdéncia Social. Contudo, em 1953, foi criado
0 Ministério da Satde (PAULUS JUNIOR; CORDONI JUNIOR, 2006).
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A literatura destaca que o grande marco historico de “priorizacao” do sistema de satde
ocorreu em 1923 com a publicacdo da Lei Eloy Chaves (MARQUES, 1999; SOUZA, 2002).
Criada para atender o interesse da classe trabalhadora ferroviaria, essa lei, fruto do Decreto
4.682 de 1923, destacava a cobertura de atendimento a satde aqueles que contribuiam com o
sistema previdenciario a época, conforme destaca o art. 9° do referido decreto:

[...] Os empregados ferroviarios, a que se refere o art. 2° desta lei, que tenham
contribuido para os fundos da caixa com os descontos referidos no art. 3°, letra a,
terdo direito:

1°, a socorros médicos em casos de doenga em sua pessoa ou pessoa de sua familia,
que habite sob 0 mesmo teto e sob a mesma economia;

2°, a medicamentos obtidos por preco especial determinado pelo Conselho de
Administracdo; [...] (BRASIL, 1923, online).

Uma importante critica a cobertura de satde em 1923 foi feita por Elias (2004). Para o
autor, “a assisténcia médica previdenciaria surge no Brasil de forma mercantilizada sob a
forma de seguro, onde a garantia do acesso aos servi¢os de salde era feita mediante desconto
compulsoério na folha salarial de setores especificos da classe trabalhadora da época” (ELIAS,
2004, p. 43).

Ainda de acordo com ele, 0 modelo de atendimento centralizado nas corporacdes
ganha maior expressdo no governo de Getulio Vargas com a criacdo dos Institutos de
Aposentadorias e Pensdes (IAP) por categoria profissional. Os institutos sdo um bragco da
estrutura criada em 1930 por meio do Ministério de Educacdo e Saude e o Departamento
Nacional de Salde e Assisténcia Médico-Social.

No periodo compreendido entre 1930 e 1940, foram criados varios institutos, o que
proporcionou uma maior oferta de assisténcia médica para os trabalhadores tanto do setor
publico quanto do privado. De acordo com Marques,

Os Institutos eram organizados por ramo de trabalho. Ao longo dos anos 30, foram
criados seis Institutos: o dos bancarios, ferroviarios, portudrios, trabalhadores da
inddstria, maritimos e comerciarios. Na década dos quarenta foi criado o dos
servidores do Estado. Embora os Institutos mantivessem suas préprias estruturas de
assisténcia médica, com hospitais e ambulatérios, também contratavam servicos de
estabelecimentos de salde privados, fossem eles lucrativos ou filantropicos. O
Ministério da Salde mantinha alguns hospitais especializados em doengas
transmissiveis e em psiquiatria. Nas demais esferas de governo eram raros aqueles

que dispunham de servicos de assisténcia médica adequados. (MARQUES, 1999, p.
11).

Em 1960, com a criacdo da Lei Organica de Previdéncia Social (LOPS), foi
estabelecida a padronizacdo dos servicos de saude aos quais os trabalhadores segurados
tinham direito. A Lei n° 3.807/1960, em seu art. 1°, estabeleceu os seguintes critérios:
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A previdéncia social organizada na forma dessa lei, tem por fim assegurar aos seus
beneficiarios os meios indispensaveis de manutengdo, por motivo de idade
avancada, incapacidade, tempo de servico, prisdo ou morte daqueles de quem
dependiam economicamente, bem como a prestacdo de servicos que visem a
prestacdo de sua salde e concorram para 0 seu bem-estar (BRASIL, 1960, online).

Em 1967, os Institutos de Aposentadorias e Pensdes (IAP) foram incorporados ao
Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS). O INPS foi o responsavel pela assisténcia
médica dos trabalhadores formais e de seus dependentes, independentemente do ramo da
atividade ou de sua categoria profissional, sendo a contribui¢do a Unica condicdo de acesso.
Com isso, houve a ampliacao da cobertura médica (MARQUES, 1999).

Em 1974, o INPS foi fragmentado em trés institutos: Instituto de Administracdo da
Previdéncia e Assisténcia Social (IAPAS), que tinha como objetivo a administracdo e o
recolhimento dos recursos; o préprio INPS, que ficou responsavel pelos beneficios
previdenciarios e assistenciais; e o Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia
Social (INAMPS), gue tinha como objetivo a administracdo do sistema de salde. Some-se a
esses, a Legido Brasileira de Assisténcia (LBA) e a Fundacdo Nacional para o Bem Estar do
Menor (FUNABEM), instituices que visavam a atender as camadas mais carentes da
populagdo (MARQUES, 1999; SOUZA, 2002; ELIAS, 2004; PAULUS JUNIOR; CORDONI
JUNIOR, 2006).

Paulus Junior e Cordoni Janior (2006, p. 15) destacam que, em 1974, foram criados o
Plano de Pronta Acéo (PPA) e o Fundo de Apoio ao Desenvolvimento Social (FAS) com o
objetivo de enfrentar as demandas da area de salde e de subsidiar a construcdo de hospitais
privados.

O PPA foi um conjunto de a¢des que desburocratizou o atendimento de urgéncia ao
segurado e permitiu o0 atendimento ambulatorial a toda a populagdo nos casos de
urgéncia. O PPA é importante referéncia porque foi o inicio da universalizagdo do
atendimento. Na época grande investimentos foram realizados privilegiando a

assisténcia medica em unidades de salde em detrimento das acOes preventivas
(PAULUS JUNIOR; CORDONI JUNIOR, 2006, p. 15).

As politicas pablicas relacionadas a saide comecaram a ganhar notoriedade a partir da
criacdo da Lei 6.229 de 17 de julho de 1975 (Marques, 1999), que tinha como objetivo
regulamentar a acdo dos municipios no tocante a politica de satude. Contudo, a referida Lei
ndo prosperou. Em 1976, com a criagdo do Sistema Nacional de Previdéncia e Assisténcia
Social (SINPAS) e do Fundo de Previdéncia e Assisténcia Social (FPAS), o processo de
reformas orquestrado pelo Estado é finalizado. No entanto, em 1976, o Programa de
Interiorizacdo das Acdes de Saude e Saneamento para o Nordeste (PIASS) demonstrou a

necessidade da criacdo de um programa de atencdo primaria de saude (APS):
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[...] no tocante a organizagdo institucional e as relagBes entre o setor publico e o
setor privado, uma caracteristica marcou a politica de atencdo a salide até os anos
80. A hiper-centralizacdo dos recursos e do poder decisdrio na estrutura do INAMPS
e do Ministério de Previdéncia e Assisténcia Social, colocando em segundo plano
seja 0 proprio Ministério da Salde, sejam as secretarias estaduais e municipais
encarregadas de acdes nesta area. A grande novidade que vira ocorrer na segunda
metade dos anos 80, no movimento de implantacdo do SUS, sera a descentralizacéo,
com forte tonalidade municipalizadora, de todo o sistema (MARQUES, 1999, p. 13).

Diante da identificacdo de um cenério de distribuicdo inadequada e desigual de
recursos e servicos de saude, foram sendo criadas as bases para um programa de saude que
fosse capaz de integrar todas as demandas sociais, através da promocao da universalidade,
equidade e a integralidade do sistema de saude. Contudo, é preciso destacar que essa
identificacdo so6 foi possivel devido a acdo do movimento Reforma Sanitéria Brasileira.

Na literatura acerca das politicas de saude no Brasil, € comum a identificacdo de dois
trabalhos que foram a base para a Reforma Sanitaria Brasileira (O dilema preventivista, de
Sérgio Arouca, e Medicina e sociedade, de Cecilia Donnangelo). Ambas as teses
apresentavam uma abordagem inovadora — a medicina preventiva — que muito contribuiu para
a ampliacdo do debate sobre a universalizacdo da saude publica no Brasil.

Tambellini e Schutz (2009) destacam a criacdo do Centro Brasileiro de Estudos de
Saude (CEBES) como um importante marco na luta pela equidade no atendimento a saude no
Brasil. Cabe destacar que esse movimento foi fruto da oposicdo de profissionais da area de
salde ao governo militar.

Em 1979, surgiu a Associacdo Brasileira de P6s Graduacdo em Salde (Abrasco) que
viria a desempenhar um papel fundamental junto ao CEBES na defesa da Reforma Sanitéaria
que antecedeu o SUS.

Com isso, em 1988, foi aprovado, na nova constituicdo cidada, o Sistema Unico de
Salde (SUS). O SUS é a principal politica publica de satde da atualidade no Brasil e o Gnico
sistema publico de salde no mundo que garante assisténcia integral e totalmente gratuita para
a populacio (MARQUES, 1999; SOUZA, 2002; FLEURY; OVERNEY, 2006;
CARVALHEIRO, 2020).

O artigo 196 da Constituicdo Federal de 1988 destaca que a salde é direito de todos e
dever do Estado; sendo garantida atraves de politicas sociais e econdmicas que tenham por
objetivo a reducgéo do risco de doenca e de outros acometimentos, além da garantia ao acesso
universal e igualitario as acdes e aos servicos que promovam a salde, a protecdo e a
recuperacdo (BRASIL, 1988, online).

Dessa forma, em 19 de setembro de 1990, foi regulamentado, através da Lei n° 8.080,

em todo o territorio nacional, as agdes e servicos de saude (BRASIL, 1990, online). Conforme
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destaca Souza (2002), a edi¢do da Lei 8.080 proporcionou uma alteracdo significativa no, até
entdo, sistema de salde brasileiro. O autor destaca que:
A lei 8.080 instituiu o Sistema Unico de Saude, com comando Gnico em cada esfera
de governo e definiu o Ministério da Salide como gestor no ambito da Unido. A Lei,
no seu Capitulo Il — Dos Principios e Diretrizes, Art. 7°, estabelece entre os

principios do SUS a ‘universalidade de acesso aos servigos de salde em todos 0s
niveis de assisténcia’ (SOUZA, 2002, p. 14).

De acordo com Souza (2002), o financiamento do SUS é de responsabilidade da
Unido, dos Estados e Municipios conforme definido na Emenda Constitucional 29 (EC-29) de
13 de setembro de 2000. A EC 29 “Altera os arts. 34, 35, 156, 160, 167 e 198 da Constituicdo
Federal e acrescenta artigo ao Ato das Disposi¢es Constitucionais Transitorias, para
assegurar 0s recursos minimos para o financiamento das acfes e servicos publicos de saude”
(BRASIL, 2000, p.1). A Figura 4 destaca a organizagdo do SUS.

Figura 4 - Organizacéo do Sistema Unico de Sadde — SUS

‘ Regionalizacdo e Hierarquizacao

A SUS
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Participacdo popular Descentraliza¢do e comando inico

AS p S

Fonte: Elaboragdo propria.

Marques (1999) ressalta que a diretriz da descentraliza¢do destaca a responsabilidade
dos Estados e municipios na execucdo dos servicos, restando a Unido o exercicio do
planejamento, acompanhamento, fiscalizagdo e controle do processo executorio. Por outro
lado, a participacdo popular se daria atraves do direito ao assento nos Conselhos de Saude,
cuja finalidade seria o planejamento e a fiscalizacdo das agBes desenvolvidas na area de

salde. Os conselhos seriam organizados nas trés esferas governamentais.
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Todavia, Marques destaca que o processo de descentralizacdo demorou a ser
implementado, quase trés anos apos a promulgacao da Lei 8.080/90, sendo efetivado apos a

edicdo da Norma Operacional Basica 01/93.

Embora o SUS tenha sido criado em 1988 e regulamentado através das Leis
8.080/90 e 8.142/90, os avancos em termos de descentralizacdo apenas comegaram a
se fazer sentir ap6s a Norma Operacional Basica 01/93. Isso porque se entendia que
a descentralizacdo das competéncias e a definicdo da responsabilidade da Unido
frente aos estados e municipios deveria ser um processo negociado, dada a
diversidade de situagdes existentes do pais. Desse modo, a NOB 01/93 introduz trés
modalidades de gestdo para os municipios e estados-incipiente, parcial e semiplena.
No caso da semiplena, onde é maior o grau de autonomia, as secretarias de saide
tém total responsabilidade pela gestdo da prestacdo de servicos [...] (MARQUES,
1999, p. 37).

No que diz respeito a estrutura de financiamento do SUS, é preciso destacar que a
estrutura segue uma hierarquia que tem origem no governo federal, perpassando pelos estados
e, por fim, pelos municipios (Figura 5).

Figura 5 - Fluxo de financiamento do Sistema Unico de Sadde — SUS
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Fonte: Elaboragdo propria, com base em Souza (2002).

Como destacado na Figura 5, o financiamento do SUS € de responsabilidade das trés
esferas governamentais (Unido, Estados e Municipios). Cabe destacar que a esfera da Unido é
responsavel pela maior parcela do financiamento do SUS, através do Fundo Nacional da
Salde (FNS). No entanto, Estados e municipios fazem aportes proprios oriundos dos
respectivos orgamentos (SOUZA, 2002).

O governo federal é o principal financiador da rede publica de satude. O Ministério da

Saude formula politicas nacionais de salde, mas ndo realiza as acdes. As respectivas acoes,
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frutos das politicas formuladas, sdo realizadas em parceria com os estados, municipios e
Organizagbes N&o Governamentais (ONG). Os estados possuem secretarias especificas,
responsaveis tanto pela gestdo quanto pelo planejamento da saude, respeitando a
normatizacdo federal. Também sdo responsaveis pela aplicacdo de recursos proprios e
formulacdo de suas proprias politicas de saude. Por outro lado, os municipios tém como
principal responsabilidade a execucdo das ag¢Oes e servicos de salde no ambito municipal,
devendo alocar recursos proprios e aqueles repassados pelos demais entes, podendo, ainda,
firmar parcerias com outros municipios para garantia do pleno atendimento de sua populagéo
(BRASIL, 2020).

Caracterizado o antecedente historico do SUS e sua importancia para o atendimento a
salde no Brasil, 0 proximo passo é apresentar 0s pressupostos das Tipologias das politicas

publicas.

2.3  Abordagem das tipologias das politicas

O imediatismo da implementacdo das politicas de enfrentamento a COVID-19 chama
a atencdo para a necessidade da compreensao do processo de formulacdo e implementacao das
politicas nos municipios em analise. Todavia, 0 entendimento desse processo perpassa pela
caracterizacdo e classificacdo das politicas que foram implementadas, uma vez que é
fundamental para a classificacdo dos atores, estilos e instituicfes envolvidas no processo de
formulagdo e implementacéo das politicas.

Limonti, Peres e Caldas (2014, p. 396) ressaltam que “a abordagem das politicas
publicas por meio da elaboracdo de tipologias se inscreve na tradi¢cdo weberiana de considerar
‘tipos de ideais’”. Para Souza (2006, p. 7), “cada tipo de politica ptblica vai encontrar
diferentes formas de apoio e de rejeicdo e tais disputas em torno de sua decisdo passam por
arenas diferenciada”. O termo “arenas” ¢ popularmente conhecido na literatura acerca da

politica publica por representar as disputas entre os atores no processo politico.

Por outro lado, Muzzi (2014, p. 47) caracteriza a tipologia como um “instrumental
para identificar, categorizar ou comparar uma politica, desde que contenham caracteristicas
semelhantes”. Para Secchi,

Uma tipologia é um esquema de interpretacdo e analise de um fenémeno baseado em

variaveis e categorias analiticas. Uma variavel é um aspecto discernivel de um
objeto de estudo que varia em qualidade ou quantidade. Uma categoria analitica é
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um subconjunto de um sistema classificatorio usado para identificar as variagcbes em
quantidade ou qualidade de uma varidvel. (SECCHI, 2012, p. 16).

As tipologias podem ser compreendidas como o conteddo de uma politica publica que
determina o processo, a arena de decisdes, as instituicdes, os atores e 0 modelo de tomada de
decisdo em relacdo ao problema objeto da dindmica politica (LOWI, 1964).

A complexidade na qual estdo inseridas permitiu o surgimento de vérias tipologias
com a finalidade de contribuir para com a compreensdo e a interpretacdo das politicas. A
primeira e mais discutida ¢ a Abordagem das Arenas (LOWI, 1964), que sdo assim
classificadas:

¢ Politicas Distributivas;

e Politicas Redistributivas;

e Politicas Regulatorias; e

e Politicas Constitutivas ou Estruturadoras.

De acordo com Lowi (1964), as politicas distributivas caracterizam-se por nao
apresentarem necessidade de confronto, uma vez que os custos de tais politicas sdo de dificil
desagregacdo. Souza (2002) as caracteriza como politicas de baixo impacto universal, dado a
especificidade no atendimento. Ja Rua e Romanini (2013) destacam que as mesmas podem ser
interpretadas como politicas assistencialistas. Contudo, Rua (2014) ressalta que os beneficios
de tais politicas sdo alocados para a coletividade, facilitando sua aceitacdo, sendo o ingresso
de novos beneficiarios o fator de maior discusséo.

As politicas redistributivas, por outro lado, sdo caracterizadas pelo enorme grau de
conflito entre as classes. No entanto, Lowi (1964) destaca que existem grandes diferencas na
natureza dos impactos que elas geram. Assim, o autor destaca que:

O objetivo envolvido ndo é o uso da propriedade mas a propriedade em si, ndo o
tratamento igual, mas a posse igual, ndo comportamento, mas ser [...] A natureza de
uma questdo redistributiva ndo é determinada pelo resultado de uma batalha sobre

quéo redistributiva serd uma politica. As expectativas sobre o que pode ser, 0 que
ameaca ser, sdo determinantes (LOWI, 1964, p. 15).

Para Rua (2014, p. 76), as politicas redistributivas se caracterizam por atingir um
nimero maior de pessoas, contudo fazendo prevalecer a maxima do Otimo de Pareto. Rua
(2014) destaca que a expressdo que melhor caracteriza essa politica é o “jogo de soma zero”,
ou seja, para cada ganhador havera um perdedor.

Outra tipologia importante sdo as politicas regulatorias, consideradas mais

abrangentes, dado que envolvem um grupo maior de interessados, caracterizando-as pelo
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estabelecimento de imperativos quanto ao exercicio de determinadas atividades. Lowi (1964)
destaca que as politicas regulatorias também podem ser consideradas especificas ou
individuais, contudo ressalta que ndo possuem o mesmo nivel de desagregacdo de uma
politica distributiva. Para Rua e Romanini (2013), as politicas regulatorias contém forte
potencial de conflito, porque implicam definir as regras para a realizagdo de
empreendimentos. Muzzi (2014, p. 39) destaca que elas determinam o padrdo de
comportamento da sociedade e dos agentes publicos.

Por fim, as politicas constitutivas consistem em mudancas estruturais tanto no campo
administrativo quanto governamental, atraindo pouca atencdo publica, mas sdo conhecidas
por consolidarem as regras do jogo politico, sendo caracterizadas ainda pelo perfil
centralizador e coercitivo (SANTOS; CARDOSO FILHO, 2011; RUA; ROMANINI, 2013;
RUA, 2014).

Pode-se considerar que uma das contribuicdes de Lowi foi demonstrar o quéo
importante € o conhecimento do tipo de politica publica que se pretende implementar e o
quanto essa politica influenciara o processo politico (AGUM et al., 2015).

Todavia, a complexidade tem se mostrado a principal caracteristica quanto a
compreensdo das tipologias da politica publica. Das defini¢cdes iniciais de Lowi (1964),
surgiram diversas interpretacdes. Algumas apresentaram complementacdo as tipologias
iniciais e outras contrapuseram alguns dos pressupostos. Um dos primeiros a apresentar uma
contribuicdo critica as tipologias criadas por Lowi foi Salisbury (1968).

De acordo com Rua e Romanini (2013), o autor define as politicas em tipologias:
distributiva, redistributiva, regulatoria e autorregulatéria. Da mesma forma que Lowi (1964),
Salisbury destaca a existéncia de conflitos no processo decisério das arenas nas duas
primeiras politicas, divergindo quanto a aplicacdo das politicas regulatérias, uma vez que o
autor vé nestas a imposicdo de constrangimentos a determinados stakeholders. Destas,
derivam uma categoria que ndo foi aventada por Lowi (1964), que sdo as politicas
autorregulatérias. Para Rua e Romanini (2013) e Souza (2010), Salisbury buscou apresentar
uma analise mais avancada que Lowi, relacionando as modalidades de politicas ao contexto
institucional, destacando a importancia do sistema decisério e do padrdo de demandas.

Rua e Romanini (2013, p. 5), também destacam as tipologias de Wilson (1973). De
acordo com as autoras, Wilson adotou uma tipologia totalmente distinta da adotada por Lowi
e Salisbury. Para Wilson, o padrdo de analise da politica publica deveria levar em
consideracdo o padrdo de distribuicdo dos custos e beneficios da policy, resultando nas

seguintes modalidades:
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o Politicas Clientelistas: caracterizada pela concentracdo dos beneficios (alguns
grupos) e dispersédo dos custos (toda a sociedade arca);

o Politicas Majoritarias: custos e beneficios sdo distribuidos pela coletividade;

o Politicas empreendedoras: pode ser caracterizada como o oposto da politica
clientelista, dado que os beneficios séo coletivos e os custos concentrados;

o Politicas de Grupos de Interesses: custos e beneficios estdo concentrados em

certas categorias.

Ainda segundo Rua e Romanini (2013, p. 8), Ripley e Franklin (1982) sédo os
expoentes de uma tipologia que destaca dois tipos de politicas: a Politica Regulatdrias
Competitiva e a Politica Regulatdrias Protetora. Esta ultima tem por finalidade controlar as
atividades que sejam consideradas nocivas aos individuos. J& Gustafsson (1983) apresentou
uma tipologia baseada no critério de distincdo entre o conhecimento e intencdo do
policymaker (SECCHI, 2012), definindo, assim, os seguintes tipos de politicas:

o Politicas Reais: aquelas que 0s governantes possuem a intencdo efetiva de
implementar e possuem o conhecimento requerido para isso;

o Politicas Simbdlicas: ocorrem quando os governantes ndo tém a intencdo de
implementar as politicas;

. Pseudopoliticas: sdo caracterizadas pela falta de conhecimento essencial para
sua implementacao;

. Politicas Sem Sentido: sdo politicas desprovidas de conhecimento técnico,

utilizadas somente como discurso politico, sem compromisso com a satisfacdo das demandas.

No entanto, Secchi (2012) destaca que, tanto as tipologias de Lowi quanto as de
Gustafsson, apresentam limitacdes praticas em funcdo dos aspectos (realidade, efetividade,
simbolismo e incompeténcia) que as politicas publicas acumulam. Por outro lado, Gormley
(1986) apresenta uma classificagdo contrariando as formulagdes iniciais de Lowi e Wilson. As
criticas de Gormley se resumem a um tipo de politica classificada por Lowi, que sdo as
politicas regulatorias. Para o autor, as politicas regulatdérias ndo eram complexas e
conflituosas como defendiam Lowi e Wilson. De acordo com Rua e Romanini (2013), o
autor definiu dois critérios para analisar as politicas regulatorias: complexidade técnica e

conflito entre os atores interessados. Gormley (1986) destaca ainda a questdo da saliéncia e da
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complexidade técnica como fatores que influenciam na interacdo entre os atores da politica.
Gormley identificou quatro padrdes de politicas regulatorias:
o Politicas de Sala Operatoria: caracterizadas pelo elevado grau de

complexidade e muita saliéncia;

o Politicas de Audiéncia: caracterizam-se pela baixa complexidade e muita
saliéncia;
o Politicas de Sala de ReuniGes: apresentam elevada complexidade técnica, mas

tém pouca saliéncia;
o Politicas de Baixo Escaldo: destacam-se por apresentarem baixa complexidade

técnica e pouca saliéncia.

Contudo, é preciso destacar que as tipologias de politicas publicas, apesar de
possibilitarem ferramentas de analise mais simples, também apresentam algumas restri¢oes
(SECCHI, 2010). Nesse sentido, Secchi (2010, p. 24) evidencia trés aspectos que devem ser

levados em consideracdo pelo analista de politica publica, quais sao:

. Toda tipologia € reflexo de um reducionismo, e por isso elas sdo acusadas de
deslocar-se da realidade;
. Tipologias que se baseiam em variaveis qualitativas podem levar o analista a

desconsiderar o “o meio termo”, visto que muitos fendmenos sdo quantitativamente
diferentes, mas qualitativamente parecidos;

. Tipologias raramente conseguem abranger categorias analiticas mutuamente
exclusivas e coletivamente exaustivas. Em outras palavras, as vezes um caso nao
consegue ser classificado por ndo possuir os requisitos das categorias de dada
tipologia, e as vezes um caso pode ser classificado em mais de uma categoria
analitica simultaneamente.

Raeder (2014) destaca que as tipologias defendidas por Gormley (1986) tinham como
foco principal a atencdo do publico e a complexidade do processo de formulacdo e
implementacdo de uma politica publica. Por outro lado, Martins et al. (2019) destacam que as
politicas de Gormley (1986) buscavam determinar um modelo de analise que categorizasse 0s

problemas de acordo com o nivel de saliéncia que estes apresentavam (Quadro 4).

Quadro 4 - Tipologia das politicas publicas de Gormley (1986)

Complexidade

Alta Baixa
o Alta Politica de sala operatoria | Politica de audiéncia
Saliéncia : _ _ _ : _
Baixa Politica de sala de reunides | Politica de baixo escaldo

Fonte: Secchi (2013, p. 28).
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As politicas de sala operatoria se destacam pela alta complexidade e pelo grande apelo
popular, uma vez que é uma politica que alcanga um nimero expressivo de pessoas, Ou seja,
ndo € uma politica especifica para um grupo. Destarte, as politicas de baixo escaldo se
destacam por serem o inverso das politicas de sala operatoria. Do mesmo modo, as politicas
de sala de reunido também apresentam baixo grau de atracdo popular. Por fim, as politicas de
audiéncia se caracterizam por atrairem a atengdo popular e por serem de simples elaboracéo.

Teixeira (2002) ressalta que a classificacdo das politicas é fundamental para definir o
tipo de atuacdo no processo de formulacdo e implementacdo de uma politica publica. Para
tanto, o autor definiu os seguintes critérios:

. Quanto a natureza ou grau de intervencdo (estrutural — conjuntural ou

emergencial);

. Quanto a abrangéncia dos possiveis beneficios (universais, segmentais e
fragmentadas);
. Quanto aos impactos que podem causar aos beneficiarios, ou ao seu papel nas

relagBes sociais (distributivas, redistributivas e regulatorias).

E valido ressaltar que Teixeira (2002) destaca que a concepcdo de uma politica esta
em funcdo da orientagdo politica dos policymaker. Isso corrobora a ideia de Secchi (2013) de
que as tipologias podem sofrer restricdes quanto ao uso, conforme destacado anteriormente.

Assim, busca-se estruturar a evolucdo das principais tipologias (Figura 6) para ajudar
no melhor enquadramento das politicas que serdo utilizadas na analise a partir da primeira
definicdo de Lowi (1964). Para tanto, a classificacdo foi ordenada em décadas para melhor
visualizacdo da evolucdo das tipologias.

Assim, na Figura 6, é possivel observar que, na década de 1960, tem-se as tipologias
de Lowi (1964) e Salisbury (1968). Como destacado anteriormente, Lowi foi o primeiro autor
a classificar os tipos de politicas, dando origem a contribuicGes e criticas aos postulados
iniciais. Na década de 1970, Wilson (1973) apresentou um conjunto de tipologias que diferia
da classificacdo inicial desenvolvida por Lowi e Salisbury, destacando uma nova
nomenclatura para os tipos de politicas adotadas pelos policymaker.

Contudo, na década de 1980, observa-se uma diversidade ainda maior na
caracterizacd@o dos tipos de politicas publicas. Essa diversidade foi representada por Ripley e
Franklin (1982), Gustafsson (1983) e Gormley (1986). Por fim, nos anos 2000, destacamos a

classificacéo realizada por Teixeira (2002).



Figura 6 - Evolucdo das Tipologias das Politicas Publicas
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Fonte: Elaboracdo propria a partir da sistematizacdo de Rua e Romanini (2014).
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Conforme visto na Figura 6, a categorizacdo das tipologias é de fundamental
importancia para o processo de classificacdo das politicas publicas que estdo sendo exaradas
em todo o Brasil. A importancia dessa classificacdo se justifica pela necessidade de identificar
um padrdo tipologico adotado pelos policymaker, o que vai possibilitar uma analise mais
robusta das politicas implementadas.

Assim, destacada a revisdo tedrica acerca do conceito das politicas publicas e da
caracterizacdo de suas fases, a proxima etapa apresentard a metodologia a ser utilizada na

analise.
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3 METODOLOGIA

Neste capitulo, sdo abordadas as técnicas e os métodos utilizados para responder 0s
objetivos propostos pela pesquisa. Estdo descritos o objeto de estudo, o delineamento da

pesquisa e 0s procedimentos metodolégicos.

3.1  Areadeestudo

O Estado da Bahia apresenta uma populacéo estimada em 14,9 milhdes de habitantes
para 0 ano de 2020 (IBGE, 2020), sendo o 4° maior estado em termos populacionais do
Brasil. Possui uma area de 564,7 mil km? de extensdo, sendo o 5° maior estado do Brasil em
extensdo territorial. Seu Produto Interno Bruto (PIB) é de 268,7 bilhdes, sendo a 7° economia
nacional, com caracteristicas bem heterogéneas; o PIB per capita é de R$ 17.508,67. A Bahia
possui 417 municipios, dos quais 17 possuem mais de 100 mil habitantes, o que representa
41,3% da populacdo total da Bahia. Para facilitar a acdo do estado e atender as peculiaridades
de cada regido, o territorio baiano foi subdivido em 27 territorios de identidade (SEI, 2019).

Na Bahia, foram definidas dez areas de influéncia intermediaria em 2019 (Figura 7),
conforme a nova classificacdo regional do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE). Com essa nova definicdo, foram destacadas as areas ou regides de influéncia de cada
estado, levando em consideracao as influéncias intermediaria e imediata das cidades “polos”.

Nesse contexto, a regido Sul da Bahia passa a denominar-se Regido Geografica
Intermediaria de Ilhéus-Itabuna (Figura 7). Estas se tornaram o principal elo entre a unidade
da federacdo, a capital e as regides imediatas. Com éarea de influéncia sobre 51 municipios, a
regido intermediéria llhéus-Itabuna é responsavel pela articulacdo de 4 regibes imediatas, a
saber: Ilhéus-Itabuna, Eunapolis-Porto Seguro, Teixeira de Freitas e Camacan (IBGE, 2017).

A importéncia que os municipios de Ilhéus e Itabuna (Figura 8) possuem para a regido

Sul do estado da Bahia vai além da questdo meramente geografica. Esses municipios sdo
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responsaveis por ofertar uma gama de servigos de maior complexidade em éreas distintas, tais

como: saude, educacdo, comércio e industria.

Figura 7 - Regides de influéncia intermediaria da Bahia em 2020
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Figura 8 - Representacdo grafica dos municipios de llhéus e Itabuna

Fonte: IBGE vetores ¢ shapefiles,
Datum: SIRGAS, 2000,

Fonte: Elaboragdo prépria.
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Itabuna possui uma populacdo estimada de 213.223 habitantes (IBGE, 2020) e

densidade demogréafica de 473,5 hab/km2. A economia do municipio é heterogénea, tendo
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predominancia do setor de servigos (comeércio, salude e outros). O PIB per capita do
municipio é de R$ 18.023,73 e a dependéncia de receitas externas é de 79,4%.

Ja o municipio de Ilhéus possui uma populacdo estimada de 162.327 habitantes e
densidade demografica de 104,67 hab/km? (IBGE, 2020). O municipio também apresenta uma
economia com caracteristicas heterogéneas, com forte presenca do setor de servigos
(comércio, turismo e outros). O PIB per capita de Ilhéus é de R$ 21.789,59 e a dependéncia
de receitas externas é representada por um percentual de 76%.

Assim, o elevado nimero de casos confirmados da COVID-19 na regido fomentou a
necessidade da analise dos impactos da doenga nos municipios de Ilhéus e Itabuna, tendo em

vista sua relevancia para toda a regido.

3.2  Procedimentos metodoldgicos da linha do tempo

A pesquisa cientifica tem por objetivo responder a um problema. Entretanto, para
obter a resposta para tal problema, o pesquisador pode adotar diversos métodos de pesquisa:
exploratoria, descritiva e explicativa. De acordo com Gil (2002), a pesquisa exploratdria
busca contribuir com mais conhecimento acerca do que ja se sabe sobre determinado
problema, além de possibilitar ao pesquisador a ampliacdo das intui¢cbes sobre o objeto da
pesquisa. A pesquisa descritiva é caracterizada pela descri¢cdo de determinada circunstancia
ou fenbmeno pesquisado, enquanto que a pesquisa explicativa busca revelar os motivos que
ocasionaram tal circunstancia ou fenémeno.

Para atender aos objetivos desta pesquisa, foi adotada uma perspectiva descritivo-
analitica, visto que busca-se descrever e analisar as principais acGes de politicas publicas
implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna no tocante ao enfrentamento da
pandemia da COVID-19.

Quanto & forma de abordagem pode ser caracterizada como uma pesquisa quali-
guantitativa. No que diz respeito a técnica de pesquisa, classifica-se em: bibliogréfica,
documental, ex-post-facto e de levantamento (GIL, 2008; MARCONI, LAKATOS, 2003).

3.2.1 A gramatica sanitaria: termos clinicos e conceitos utilizados durante a pandemia

Com a pandemia da COVID-19, termos clinicos, até entdo desconhecidos pela

populacdo em geral, passaram a serem utilizados com maior frequéncia nos telejornais. Desse
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modo, tornou-se relevante para a presente analise conceitué-los, uma vez que poderdo estar
presentes nos decretos que serdo analisados no presente trabalho. Nesse sentido, o Quadro 5
apresenta 0s termos principais e mais utilizados pela literatura e pela midia, a fim de

caracterizar os diversos quadros clinicos da doenca.

Quadro 5 - Classificacdo e definicdo dos principais conceitos clinicos utilizados durante uma

pandemia
Classificacéo Definicdo
Assintomatico Aguele que ndo apresenta sintomas claros da doenca.
Aquele que apresenta todos os sintomas da doenca e pode
Sintomatico ser um vetor potencial para 0 aumento dos casos de
infeccdo.

Quem ou aquele que apresenta os sintomas da doenca ou

Caso suspeito :
que teve conta com uma pessoa infectada.

Individuo que manteve contato domiciliar com caso
Caso provavel confirmado por COVID-19 nos ultimos 14 dias e
apresenta algum(ns) dos sintomas da doenca.

Tempo necessario para um individuo apresentar sintomas
Periodo de incubacéo da doenca apos ser exposto ao virus da COVID-19. Esse
tempo varia entre 1 a 14 dias.

Capacidade basica de disseminacdo de um virus entre

Taxa de transmissdo (RO) pessoas. Essa capacidade varia entre 2 a 3 pessoas.

Teste molecular realizado laboratorialmente a partir de
Teste RT-PCR uma amostra bioldgica que pode detectar a presenca de
material genético da COVID-109.

Fonte: Ministério da Saude (BRASIL, 2020).

De acordo com o Ministério da Saude (BRASIL, 2020), os casos assintomaticos sao 0s
maiores responsaveis pela elevacdo da taxa de transmissdo da COVID-19, no entanto, o
tempo que a pessoa assintomética pode transmitir a doenca ainda ndo esta claro. As
discussdes em torno do potencial de contaminacdo que um individuo assintomatico pode ter
ganhou destaque na midia apos a fala da infectologista Maria Van Kerkhove — responsavel
técnica da equipe de combate a COVID-19 da Organizacdo Mundial da Saude (OMS). A
infectologista havia afirmado que a contaminacdo a partir de pessoas assintomaticas seria
“rara”, no entanto, horas depois ela explicou que sua fala teria sido interpretada fora do
contexto e reafirmou que as pessoas assintomaticas possuem, sim, potencial de contaminacao
considerado.

A notificagdo imediata e a anélise da situacdo epidemioldgica sdo fundamentais para

conter 0 avango da contaminacdo da doenca, do mesmo modo que a identificacdo dos casos
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suspeitos sdo de suma importancia. O Ministério da Satde (BRASIL, 2020) definiu duas
situacOes para classificagcdo dos casos suspeitos da COVID-19: a primeira diz respeito ao
individuo que apresente febre e pelo menos um dos sintomas respiratorios (tosse, dificuldade
para respirar, dor de garganta, coriza etc.); a segunda diz respeito aqueles individuos que
tiveram contato préximo com caso suspeito ou confirmado da doenca.

Outros conceitos mais voltados para a parte matematica da analise pandémica também
apresentaram bastante relevancia para a analise. Tais conceitos foram aqui definidos como
conceitos técnicos. Um desses conceitos, bastante destacado no inicio da pandemia, referia-se
a necessidade da adoc¢do de medidas de isolamento social no intuito de “achatar a curva” de
crescimento dos casos de infeccdo e 6bitos em decorréncia da COVID-19.

A Figura 9 apresenta uma ilustragdo com o modelo de achatamento ideal da curva de
contaminacdo. De acordo com os especialistas e autoridades sanitarias do mundo, o0 numero
de casos com a transmissdo fora de controle forma uma curva alta e fina, indicando que
muitas pessoas ficaram doentes de uma s6 vez em um curto periodo de tempo. Em um cenario
de infeccdo descontrolada, a capacidade de atendimento do sistema de saude fica totalmente
comprometida, uma vez que a quantidade de leitos disponiveis ndo seria suficiente para
atender a uma alta demanda. Por outro lado, a curva mais acentuada, caracterizada pelo
achatamento da curva, é o ponto ideal para controlar o avanco da contaminacdo e oferecer
uma condicdo de atendimento as pessoas infectadas sem risco de congestionamento do

sistema de salde.

Figura 9 - Curva de contaminacéo e curva de achatamento necessaria para conter o avanco da
COVID-19

Transmissao fora
1 de controle

Transmisséo controlada para
reduzir a disseminagao da infeccao
e reduzir a pressao do sistema de

Capacidade do
........................... sistema de salde

N° de casos

Tempo desde o primeiro caso

Fonte: Adaptado com base no modelo de Esther Kim e Carl T. Bergstrom (2020), da Universidade de
Washington.
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Outro conceito de igual relevancia é o da transmissdo comunitaria ou sustentavel. A
transmissdo comunitaria pode ser compreendida como a ampla circulagdo do virus na
comunidade, de modo que ndo seja mais possivel identificar a fonte da contaminacdo. Nesse
estagio, a adocdo de medidas de isolamento social mais rigidas é necessaria para conter a

propagacao do virus e evitar o crescimento da curva de contagio.

3.2.2 Grau de intensidade na mitigacdo e/ou combate da COVID-19: lockdown, medidas de
isolamento social

Distanciamento social ou isolamento social se tornou a principal medida adotada pelos
gestores em diversas partes do Brasil e do mundo, assim como a quarentena. O lockdown tem
sido utilizado de forma mais moderada por se tratar de medida mais restritiva. Mas, afinal, o
que significa cada um desses termos? O Quadro 6 apresenta as principais defini¢des técnicas
adotadas durante a pandemia da COVID-19.

Quadro 6 - Definicdo das principais medidas de isolamento social adotadas durante uma
pandemia

Medida Definicédo

O isolamento social é uma medida preventiva adotada pelos governos
Isolamento social | Para restringir a aglomeragédo de pessoas, mas ndo impede sua
circulacdo e a abertura de segmentos comerciais e industriais nao

essenciais.
A quarentena pode ser caracterizada como uma determinacao oficial,
Quarentena via decreto, por uma autoridade governamental. Tal medida

estabelece um conjunto de a¢fes que devem ser tomadas para manter
0 isolamento social.

O lockdown é uma medida de isolamento mais aguda, que restringe
deslocamentos e viagens ndo essenciais, através do fechamento de
Lockdown vias. O mesmo s6 € adotado em casos onde a expanséo do contagio
estd sem controle, sendo permitido apenas a locomocdo para a
compra de alimentos, remédios, transporte de doentes e circulacdo de
agentes publicos de seguranca.

Fonte: Resultados da pesquisa.

No Brasil, até o0 momento, os estados do Maranhdo e do Para foram os Unicos que
adotaram o lockdown. Os demais estados continuam adotando medidas de isolamento social
mais brandas. Contudo, independente da medida de distanciamento, os efeitos econdmicos
causados pela paralisagdo parcial ou total dos comércios e industrias requereram a adogao de

politicas publicas de atenuacdo das externalidades decorrentes da COVID-19. Assim, o papel
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do Estado durante, e apds a pandemia, do qual espera-se que seja o indutor de
desenvolvimento, determinara os rumos da recuperacéo econdmica (GONZATO et al., 2020).

A apresentacdo da gramatica sanitaria e dos termos clinicos é importante para a
analise, uma vez que a construcdo da linha do tempo vai requerer o dominio de tais termos
para elencar as varidveis categoricas que serdo analisadas, como demonstrado na préxima

subsecéo.

3.2.3 Analise da linha do tempo

Relacionar politica publica e a¢des de mitigacdo e/ou combate a COVID-19 no ano de
2020 implicou a necessidade de dominar os conceitos e nog¢oes sanitarias aceitas pelos 6érgaos
multilaterais oficiais, como a OMS, e pelos 6rgdos nacionais, como o Ministério da Saude, as
respectivas secretarias de saude, a publicacdo dos relatérios, reportagens e boletins
epidemioldgicos — fontes para determinacdo das varidveis e da classificacdo que foram
utilizadas na linha do tempo.

A necessidade de estabelecer uma relacdo entre os decretos que foram exarados e as
variaveis escolhidas para a analise foi o principal motivo da adoc¢do da média mével, uma vez
que o recorte de sete dias permite identificar variacbes mais significativas nos dados
observados, favorecendo a identificacdo mais objetiva da adocdo de uma medida
indeterminada.

O Quadro 7 apresenta as principais varidveis que foram identificadas e que sdo a base
da construcdo da linha do tempo. No referido Quadro, também foram descritas as fontes

utilizadas para coleta das informacdes que subsidiardo a anélise.

Quadro 7 - As quatro variaveis que compdem a Linha do Tempo

(Continua)

Variavel Descricdo | Periodicidade Fonte

Boletins epidemioldgicos da (SESAB);
Boletins epidemioldgicos divulgados
pela prefeitura de Ilhéus; Boletins
epidemioldgicos  divulgados pela
Média madvel dos | prefeitura de Itabuna.

ultimos sete dias | Boletins epidemiologicos da (SESAB);
Boletins epidemioldgicos divulgados
pela prefeitura de Ilhéus; Boletins
epidemioldgicos  divulgados pela
prefeitura de Itabuna.

Casos novos | N° de casos
confirmados | confirmados

Obitos N° de
confirmados | ébitos
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Quadro 7 - As quatro varidveis que compdem a Linha do Tempo

(Concluséo)

Variavel Descricao Periodicidade | Fonte
Taxa de In loco. Disponivel em:
Isolamento . ) - L
. isolamento - ) https://mapabrasileirodacovid.inloco.co
social . Média movel
social s m.br/pt/.
dos altimos
Taxa de sete dias
Taxa RT retransmisséo Boletins epidemiolégicos da UESC
da COVID-19

Fonte: Resultados da pesquisa.

Quanto ao procedimento metodologico, para responder ao primeiro objetivo
especifico, foi realizado o levantamento de dados secundarios referentes ao nimero de casos
confirmados, bem como o nimero de Obitos, a taxa de isolamento social e a taxa de
retransmissdo da doenca. Para tanto, foram considerados os dados disponiveis nos portais do
Ministério da Salde do Brasil (MS), da Secretaria de Salde do Estado da Bahia (SESAB) e
das Secretarias de Saude dos Municipios (SSM) de Ilhéus e Itabuna. De posse das variaveis,
foram realizados célculos para a obtencdo da média dos ultimos sete dias.

O célculo da média movel consiste no levantamento do nimero de casos dos Ultimos

sete dias, dividindo-o por sete, conforme Equacao 1:

Média movel é = Y XA+ x2+xn/7 (1)

Sendo que: x= representa 0 numero de dias, onde xn =7

Desta forma, calculada a média moével das varidveis supracitadas no Quadro 7, deu-se
prosseguimento a construcdo da linha do tempo. Para tanto, foram identificadas as acGes dos
governos, nas trés esferas, que impactaram diretamente na acdo dos policymakers,
principalmente no que diz respeito as politicas de protecdo social estabelecidas tanto pelo
Governo Federal, quanto pelo Governo da Bahia.

Em nivel Federal, a medida de maior proeminéncia foi 0 pagamento da Renda Basica
Emergencial (RBE), que necessariamente influenciou ndo apenas atividades de ordem préatica
no municipio, como a ordenacdo de espacos publicos em locais onde se sacariam 0s
beneficios, tambeém a garantia de manutencdo de empregos e renda minima para pessoas de
baixa renda, ou sem qualquer renda. J& em nivel Estadual, a suspensdo do transporte

intermunicipal e a criagdo do Vale Estudantil podem ser destacadas como algumas das
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medidas de maior relevancia. Contudo, cabe destacar que tanto Ilhéus (A) quanto Itabuna (B)
também formularam e implementaram politicas proprias.

Assim, sobre o comportamento da linha do tempo, foram identificadas as politicas
publicas contidas nas leis, decretos e portarias que foram exaradas pelas trés esferas
governamentais. Cabe destacar que todas as politicas foram relacionadas as varidveis

destacadas no Quadro 8.

Quadro 8 - Identificacdo das a¢des de enfrentamento & COVID-19 adotadas nas trés esferas da
Unido entre margo e dezembro de 2020

Escalas decisionais das Politicas | Descricéo Fontes Oficiais
Publicas

Medidas de enfrentamento a Portal oficial do

COVID-19 em nivel federal Leis e medidas provisorias governo federal

Medidas de enfrentamento a Leis e decretos estaduais Portal oficial do
COVID-19 em nivel estadual estado

Portal oficial da

Medidas de enfrentamento a Decretos e portarias . T

o , A Prefeitura Municipal
COVID-19 no municipio de Ilhéus | municipais .

de Ilhéus
Medidas de enfrentamento a Decretos e portarias Portal oficial da
COVID-19 no municipio de closep Prefeitura Municipal
municipais

Itabuna de Itabuna

Fonte: Resultados da pesquisa.

Assim, a linha do tempo estd composta por quatro produtos cartesianos, resultados da
seguinte organizacdo espacial do grafico. No eixo das abcissas (eixo vertical) segmentou-se
em quatro niveis, onde cada um corresponde a cada uma das variaveis indicadas no Quadro 7.
Ao mesmo tempo, cada uma das variaveis estd representada na curva resultante do
comportamento no periodo da analise. Assim, observam-se, na direcdo de cima para baixo,
quatro curvas: numero de casos novos confirmados, nimero de Obitos, taxa de isolamento
social e, no final, a taxa de retransmissdo (Rt). No eixo das ordenadas (eixo horizontal),
representou-se a variavel temporal da analise. Isto é, dia a dia, segundo a data de publicacédo
da politica publica (decreto, portaria etc.), no periodo da analise, de marco a dezembro de
2020.

A Figura 10 destaca o0 modelo de linha do tempo proposto. Ao longo e sobre a linha da
curva da varidvel nimero de casos novos confirmados foram sobrepostos de forma
cronoldgica cada uma das politicas de enfrentamento adotadas por cada um dos municipios,

segundo o codigo (A para llhéus e B para Itabuna). Seguindo o intuito de ter uma figura com
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todas as varidveis e politicas publicas que possibilite a compara¢do com os dados das quatro

variaveis.
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medidas adotadas pelos municipios de llhéus e Itabuna entre mar¢o e dezembro de

2020

Figura 10 - Representacdo da linha do tempo, atraves de 04 variaveis, para analise das
X1 X2 X3 Xdxpq
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A discussdo da linha do tempo permitira analisar como se comportaram 0s governos a
medida que a contaminagdo avancava em seus territorios, tanto no sentido da ampliacdo do

isolamento social como na edi¢do de outras medidas de acéo politica.

3.2.3.1 Dos critérios da analise

Uma vez desenhada a linha do tempo, sua analise inicial privilegiou a identificacdo
das politicas publicas desenvolvidas no ambito municipal, em Ilhéus e Itabuna, compostas das
correspondentes medidas de regulagdo do fluxo e/ou concentracdo ou aglomeracdo humana,
dentre outras. Este exercicio evidenciou a existéncia de fases na linha do tempo de cada
municipio e, por tal motivo, este estudo propds (Quadro 9) uma classificacdo. Essas fases

foram representadas por pontos de inflexdo de maior relevancia no contexto municipal.

Quadro 9 - Classificacdo das fases de analise das acdes exaradas pelos municipios de Ilhéus e
Itabuna, entre marco e dezembro de 2020

Classificacdo das medidas Caracterizacao

Politicas de reabertura total ou parcial dos
estabelecimentos, seja devido a atividades
comerciais seja concomitantemente ao
periodo eleitoral e a feriados nacionais.

Baixa restricdo

Politicas de flexibilizacdo parcial das
Moderada restri¢éo medidas mais restritivas e/ou pela retomada
parcial das atividades comerciais.

Politicas que limitavam diversas acfes na
Forte restricdo tentativa de ampliar o isolamento social e/ou
o distanciamento social.

Fonte: Resultados da pesquisa.

Para a fase de baixa restricdo, a caracterizacdo leva em consideragdo a existéncia de
medidas de maior flexibilizacdo, tais como: liberacdo do acesso as praias (no caso de llhéus),
abertura de cinemas, bares, shopping, aumento da quantidade de pessoas em eventos etc.

Para a fase de moderada restri¢do, a caracterizacdo leva em consideracdo a reabertura
comercial, o retorno da circulagdo do transporte publico, a liberagdo de cultos religiosos e
outros.

A fase de forte restricdo se caracteriza pela adocdo de medidas coercitivas e
contundentes, tais como: a suspensdo do transporte publico municipal/intermunicipal, o

fechamento do comércio ndo essencial, a limitacdo da quantidade de pessoas nos
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estabelecimentos essenciais, 0 distanciamento que as pessoas deveriam manter entre si, a
suspensdo da realizagdo de eventos, o fechamento de escolas, universidades, academias e
outras.

No mais, por causa da situacdo atipica causada pela pandemia e do pouco tempo que
os formuladores possuem para deliberar sobre os impactos das politicas publicas, optou-se
pelo uso do software IRaMuteQ, para melhor compreensdo das politicas que foram adotadas
nos municipios. A classificacdo das palavras mais destacadas nos decretos permitiu
compreender o viés de tais politicas e seu processo de formulacdo durante a pandemia. A

proxima secao apresenta as possibilidades de anélise do software IRaMuteQ.

3.3  Procedimento metodolégico do modelo de anélise de similitude

De acordo com Fernandes (2014), o IRaMuteQ é um programa de analise de textos e
tabelas de dados que oferece um conjunto de utilidade para a analise de corpus. O software é
uma interface R para texto multidimensional e analise de questionario. E um software livre
distribuido sob os termos da licenca GNU GPL (v2).

O software foi criado em 2009 por Pierre Ratinaud na Franca. No Brasil, 0 uso desse
tipo de software para analises de dados qualitativos foi identificado pela primeira vez na
década de 1990 (CAMARGO; JUSTO, 2013; RAMOS et al., 2018).

Ramos et al. (2018) salientam que o IRaMuteQ foi utilizado no Brasil pela primeira
vez em 2013 pelo Laboratério de Psicologia Social da Comunicacéo e Cognicdo (LACCOS)
da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC), posteriormente, pelo Centro Internacional
de Estudos em Representacdes Sociais e Subjetividade — Educacdo (CIERS-Ed) da Fundacéo
Carlos e Chagas (FFC), além de outros.

Camargo e Justo (2013) destacam que o software permite a realizacdo de analises
simples e complexas por meio de dados textuais, facilitando a compreenséo da distribuigdo de
um vocabulério através de representacdes graficas com base nas analises lexicograficas.

No Iramuteq essas analises podem ser realizadas tanto a partir de um grupo de textos
a respeito de uma determinada tematica (corpus textual) reunidos em um Unico
arquivo de texto; como a partir de matrizes com individuos em linha e palavras em

coluna, organizadas em planilhas, como é o caso dos bancos de dados construidos a
partir de testes de evocagdes livres (CAMARGO; JUSTO, 2013, p. 4).
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A primeira etapa a ser realizada no IRaMuteQ é a analise de corpus textual. Na
literatura, a analise de corpus é um tipo especifico de analise de dados que possui Vérias
finalidades, dentre elas: analises de textos, documentos, entrevistas, redacgdes etc.

De acordo com Ramos et al., no IRaMuteQ,

[..] as andlises estatisticas textuais estdo enraizadas no mesmo algoritmo do
ALCESTE que permite a recuperagdo do contexto em que as palavras pertencem,
possibilidade que o tornou muito popular entre os pesquisadores da area de ciéncias
humanas, e mais especificadamente da area de Representacdes Sociais (Camargo &

Justo, 2013; Pryjma, 2016) e a area de Salde (Kami et al., 2016; Mendes, Zangdo,
Gemito & Serra, 2016; Leonidas, 2016). (RAMOS et al., 2018, p. 506).

Ratinaud (2014) destaca que existem cinco possiblidades de analise de dados com o
IRaMuteQ, sendo: (1) Estatisticas textuais classicas; (2) Pesquisa de especificidades de
grupos; (3) Classificacdo hierarquica descendente; (4) Analise de similitude; e (5) Nuvem de
palavras.

Para fins da presente andlise, 0s decretos municipais serdo analisados por meio de
técnicas de andlise de corpo textual, de modo que as seguintes técnicas de analise textual
serdo utilizadas: (a) Analise de similitude e (b) Nuvem de palavras.

A andlise de similitude possibilita a identificagdo de co-ocorréncias entre as palavras
de um determinado corpus textual, de forma que seu resultado indica a existéncia de
conexidade entre as palavras, permitindo a identificacdo da estrutura do contetdo
(CAMARGO; JUSTO, 2013).

Por outro lado, a nuvem de palavras permitira visualizar os decretos em funcéo do
agrupamento e da frequéncia de determinados termos, capturando um perfil preliminar dos
mesmos. E considerada uma anélise lexical mais simples (CAMARGO; JUSTO, 2013;
RATINAUD, 2014; KAMI et al., 2016).

3.4  Procedimento metodolégico da tipologia das politicas publicas: enquadramento
das politicas municipais

Como o objetivo da anélise é a compreensdo das principais agdes de politicas
implementadas pelos municipios de llhéus e Itabuna no que tange ao enfrentamento da
pandemia da COVID-19, fez-se necessario uma revisao dos conceitos de politicas pablicas, o
que contribuiu para a compreensdo do processo histérico do termo, além de facilitar a

ampliacdo do conhecimento de um campo t&o arido e a0 mesmo tempo metamorfico.
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A revisdo do conceito reforcou a ideia inicial de complexidade quanto a definicéo
conceitual do termo politica publica. No entanto, ficou claro que a existéncia de uma politica
publica prescinde da identificacdo de um problema. E é nesse sentido que as tipologias
ganham um destaque especial, pois, uma vez identificado o problema, é preciso definir o tipo
de politica que deveré ser criado para soluciona-lo. Contudo, a revisdo bibliografica permitiu
identificar que a solucdo ndo é tdo facil como se imagina. A presenca de policymaker e
stakeholders no processo de formulacao da politica da novos contornos as possiveis solucdes
do problema, o que acaba por criar uma difusdo de definicdes tipologicas.

Dessa forma, as politicas implementadas nos municipios de Ilhéus e Itabuna foram
caracterizadas quanto a sua tipologia, levando-se em consideracdo o formato desenvolvido
por Lowi (1964) e Gustafsson (1986). A escolha dos autores se justifica pela relevancia que
ambos possuem no campo da analise de tipologia de politicas. As tipologias de Lowi sao
referéncia de andlise para muitos trabalhos na area de politicas publicas. Por outro lado, a
escolha de Gustafsson se da pelo fato de a autora apresentar um conjunto de tipologias que
rompeu com a logica que prevalecia até entdo, na qual os autores que a antecederam focavam,
exclusivamente, na releitura dos postulados iniciais de Lowi, derivando dai tipologias quase
que idénticas as definidas pelo primeiro.

Nesse sentido, foram organizados quadros descritivos das politicas, com o objetivo de
identificar as politicas adotadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna e, também, aquelas
exaradas pelos Governos Federal e Estadual que tiveram impacto direto nos respectivos
municipios. Dessa forma, buscou-se caracteriza-las de acordo com o enquadramento teorico
correspondente.

O resultado desse objetivo foi a apresentacdo das politicas exaradas e sua classificagdo
conforme a definicdo tipologica a qual esta atrelada. O resultado obtido foi apresentado
através do modelo destacado na Figura 11.

O modelo destacado na Figura 11 também sera utilizado para classificar as politicas

que se enquadram nas tipologias defendidas por Gustafsson.
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Figura 11 - Classificagdo das a¢Bes implementadas pelos municipios de llhéus e Itabuna, entre
marc¢o e dezembro de 2020, de acordo com a tipologia em que se enquadram

Tipologias de Lowi Tipologias de Gustafsson

» Acdes adotadas * Agdes
pelos =1 adotadas pelos
numicipios municipios

Politicas Politicas Politicas Reais Politicas

Regulatérias Distributivas ‘ Simbélicas

Politicas Politicas Politicas sem
Constitutivas Redistributivas Sentido

Fonte: Elaboragéo propria.
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4 ANALISE DOS RESULTADOS

Neste capitulo, serdo apresentados os resultados que atendem aos objetivos propostos
na presente pesquisa. No primeiro momento, apresentaremos o recorte que delimita a
expansdo da doenca no mundo e no Brasil. Posteriormente, destacaremos a andlise da linha do
tempo proposta, bem como a classificacdo das politicas de acordo com as tipologias da

politica publica.

4.1 COVID-19 no Brasil

Antes do primeiro caso confirmado no Brasil, as acdes relacionadas a COVID-19 se
resumiram a questdo da repatriacdo dos brasileiros que estavam isolados na cidade de Wuhan,
na China, epicentro do surto da doenga. Todavia, no dia 26 de fevereiro de 2020, foi
confirmado o primeiro diagnéstico da COVID-19 em territorio brasileiro. Sessenta dias
depois, em 30 de abril, os casos confirmados totalizavam 85.380 mil; em 30 de junho,
1.402.041; e, no dia 31 de dezembro, 7.675.973 casos acumulados (Figura 12).

Figura 12 - Cronologia dos casos acumulados da COVID-19 no Brasil entre fevereiro e
dezembro de 2020
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Fonte: Resultados da pesquisa

Em 31 de marco, j& era possivel identificar casos em todas as regides brasileiras. A
Figura 13 apresenta a cronologia e 0 comportamento da curva de casos acumulados em todas
as regides do pais. E possivel observar que, em primeiro lugar, encontra-se a regido Sudeste, 0
que provavelmente esta relacionado as questdes demogréficas e socioeconémicas de seus dois
maiores estados, S&o Paulo e Rio de Janeiro. A regido Nordeste se apresentava como a
segunda regido com o maior nimero de casos absolutos da COVID-19, até entdo. Por outro
lado, a regido Sul ultrapassou a casa de 1 milhdo de casos acumulados; enquanto que as
regides Norte e Centro-Oeste se mantiveram abaixo do referido nimero.

Figura 13 - Cronologia dos casos acumulados da COVID-19 por regido, entre margo e
dezembro de 2020 (valores em milhdes)

2,5
2
1,5
1
0,5
0
30/04/20 31/05/20 30/06/20 31/07/20 31/08/20 30/09/20 31/10/20 30/11/20 31/12/20
o \Orte Nordeste Centro Oeste Sudeste e— S

Fonte: Resultados da pesquisa

Dentre os estados da regido Nordeste, o Ceara correspondia por 17,67% dos casos
acumulados da COVID-19 até 31 de dezembro de 2020. Até meados de julho, o estado do
Ceara era o primeiro do Nordeste em numeros absolutos de casos da doenca (173.882),
posicdo atualmente ocupada pela Bahia, que apresentou, até 31 de dezembro, um total de
493.400 casos da doenca, representando 26% dos casos acumulados da regido.

O estado de Alagoas apresentou 0 menor numero de casos acumulados da regido
(104.818), representando 5,53% dos casos da COVID-19 do Nordeste até 31 de dezembro de
2020. Todavia, quando levado em consideracdo o numero absoluto de infectados em razéo da

populacédo, os dados demonstraram que os estados de Sergipe (22,99), Paraiba (20,30) e Piaui
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(19,36) apresentaram 0s maiores coeficientes de prevalescéncia da doenga no Nordeste, sendo
0 estado do Pernambuco o que apresentou 0 menor coeficiente.

A Figura 15 apresenta a cronologia dos casos da doenca no Nordeste, destacando a
evolucéo dos casos em cada estado entre marco e dezembro de 2020. E possivel observar que
a Bahia se aproxima dos 500.000 casos da doenca, contudo ndo configurou entre os estados
com maiores coeficientes de prevalescéncia, enquanto que a grande maioria dos estados esta

abaixo dos 200.000 casos acumulados.

Figura 14 - Cronologia dos casos acumulados da COVID-19 na regido Nordeste entre marco e

dezembro de 2020
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Fonte: Resultados da pesquisa.

Na Bahia, destaca-se o comportamento dos coeficientes de incidéncia da COVID-19.
Por meio da comparacdo entre os Boletins Epidemioldgicos 09 e 282 da SESAB, foi possivel
observar que 0s municipios com maiores coeficientes de incidéncia por 100.000 habitantes

encontravam-se localizados na regido Sul da Bahia.

4.2  Expansdo da COVID-19 na Bahia e o comportamento do contagio no sul do
estado

O crescimento do numero de casos confirmados pode ser identificado em todos 0s
municipios da Bahia. No entanto, a diferenca consiste no coeficiente de incidéncia de
contagio. De acordo com o Ministério da Saude, o coeficiente de incidéncia é o resultado da

divisdo do numero de casos novos de infeccdo pela populagdo total do municipio em um
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periodo determinado. Destarte, comparando os indicadores de margo com os de dezembro de
2020, a Tabela 1 apresenta os municipios do sul da Bahia com os maiores coeficientes de
incidéncia da COVID-19.

Municipios como Ibirataia, Itabuna, Gandu chamam a atencdo pelos altos coeficientes
apresentados em dezembro de 2020. O mais impressionante é que, a excecao de Itabuna e
IIhéus, a maioria dos municipios destacados da Tabela 1 possui populacéo inferior a 40.000
habitantes (IBGE CIDADES, 2020). Os municipios de Camacan, Jaguaquara, Gandu, Jequig,
Ibirataia e Uruguca apresentavam ndo mais que dois casos da COVID-19 em marco. Nove
meses depois, em dezembro, o numero de casos confirmados destacava uma realidade

assustadora para a regiéo.

Tabela 1 - Municipios com os maiores coeficientes de incidéncia da COVID-19 por 100.000
habitantes no sul da Bahia entre margo e dezembro de 2020

Margo de 2020 Dezembro/2020
Municipio Casqs Cogfif:iepte de Caso_s Cogfif:iepte de

confirmados Incidéncia confirmados Incidéncia
Salvador 262 9,12 109.887 3.825,69
Itabuna 8 3,75 16.583 7.777,30
Ilhéus 14 8,62 9.013 5.5652,37
Jequié 1 0,63 8.014 5.138,30
Jaguaquara 0 0 2.825 5.190,82
Ipiad 6 13,08 2.305 5.024,74
Gandu 1 3,09 1.915 5.909,95
Camacan 0 0 1.739 5.436,41
Ibirataia 2 13,06 1.580 10.318,70
Uruguca 2 9,75 786 3.830,60

Fonte: Resultados da pesquisa, com base nos dados da SESAB (2020).

O comportamento da pandemia em Ilhéus e Itabuna fica mais evidente quando
analisada a variacdo dos casos novos da doenca em comparacdo com 0s demais niveis
geograficos (Figura 15).

Em abril de 2020, os municipios de llhéus e Itabuna apresentaram variagdo no
crescimento de casos novos acima dos trés niveis geograficos comparados (Brasil, Nordeste e
Bahia). Tal fato per se demonstra a importancia da analise das politicas de enfrentamento a
COVID-19 adotadas por esses municipios.

Outro dado importante foi a ocupacdo dos leitos nos sistemas de salde, devido ao

risco de colapso que a pandemia ofertava, implicando na necessidade de monitorar a taxa de
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ocupacdo dos leitos hospitalares. Na Figura 16, é possivel observar que, na Bahia, essa taxa de

ocupacdo se mostrou crescente entre 0s momentos da analise.

Figura 15 - Comparagéo da taxa de variacdo mensal do nimero de casos novos da COVID-19:
Brasil, Nordeste, Bahia, IIhéus e Itabuna, 2020

o Tiphaa
Lei\{o‘ . [tabuna
AV B [héus
Itabuna 4 néus
“Qoﬁo BA
oi® : . N ord
R Ifepe
O BR
o webma 1 2 por Média Mével (Itabuna)
abuna
Ilhéus
o
o
figkyoa
A '
, Hitlaea
\.‘}'\\\0 i
5 |
" & e
_ P edlabuoa
,?J\;b.\o |
. m Itabuha
P\bﬂ\ | ]
-1.000 0 1.000 2.000 3.000 4.000 5.000

Fonte: Dados da pesquisa.

Figura 16 - Comparacdo da taxa de ocupacao dos leitos para pacientes com COVID-19 na
Bahia entre 16 de maio e 31 de dezembro de 2020
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Fonte: Resultados da pesquisa, com base nos dados da SESAB (2020).
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Diante do cenério de expansdo da doenga, logo nos primeiros meses da pandemia, de
forma semelhante ao que ocorreu no Brasil, diversas instituicbes baianas passaram a
promover estudos e a publicar previsdes sobre o crescimento da doenca no estado. E possivel
destacar a Universidade Estadual de Feira de Santana (UEFS), que criou o Portalcovid-19; o
portal “Infovis”’ da Superintendéncia de Estudos Econdmicos e Sociais da Bahia (SEI); e 0
“Painel Rede CoVida”® que é uma parceria da Universidade Federal da Bahia (UFBA) com a
Fundacao Oswaldo Cruz (FIOCRUZ).

Em todos os portais supracitados, € possivel acompanhar os dados atualizados da
doenca tanto para a Bahia quanto para o Brasil, analisar as projecdes, aléem de serem
importantes ferramentas para 0 acompanhamento e a elaboracéo de politicas de enfrentamento

na Bahia.

4.3 Linhas do tempo das acBGes implementadas por Ilhéus e Itabuna e suas
singularidades e diferencas na tomada de decisbes municipais

Nesta secdo, serdo destacadas as a¢Bes publicas adotadas nos municipios de Ilhéus e
Itabuna. Serdo separados os resultados encontrados que ressaltam a média mdvel das
seguintes variaveis: novos casos, Obitos, taxa de isolamento social e taxa de retransmissdo
(Rt). Posteriormente, serdo estruturadas as politicas pablicas de enfrentamento, associando-as
as variadveis destacadas anteriormente. O objetivo é apresentar, através da linha do tempo, o
comportamento da curva de contaminacdo da COVID-19, relacionando-a com as acfes

publicas de enfrentamento.

4.3.1 Analise da linha do tempo do municipio de Ilhéus — BA

No municipio de llhéus, o primeiro caso da COVID-19 foi identificado em 25 de
marco de 2020. No entanto, em 16 de marco, antes da identificacdo do primeiro caso, 0
municipio ja havia publicado o decreto de n° 12/2020 (ILHEUS, 2020), que estabelecia
medidas de prevencao temporaria para enfrentamento da doenca, tendo como fundamentacéo

a Declaracdo de Emergéncia em Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII), emitida

Para mais esclarecimentos, acessar o endereco eletrdnico: https://infovis.sei.ba.gov.br/covid19/
8 Para mais esclarecimentos, acessar o endereco eletrdnico: https://painel.covid19br.org/
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pela Organizagdo Mundial da Salde e repassada pelo Ministério da Saude do Brasil, e 0
Decreto de n° 19.529/2020 do Governo da Bahia.

Destarte, para que haja uma analise, é necessario que um problema puablico seja
identificado e que politicas de enfrentamento sejam criadas. No caso do municipio de Ilhéus,
0 problema publico é claro: a pandemia da COVID-19, contudo, quais a¢fes publicas foram
adotadas para conter o avan¢o da COVID-19 no municipio?

Em Ilhéus, é possivel inferir que as acGes adotadas se encaixam no modelo top-down
(Figura 17). Tal modelo de anélise das politicas publicas considera apenas os formuladores e

implementadores das politicas como 0S principais atores.

Figura 17 - Modelo de implementacdo das politicas publicas

Governo Federal

umop-do |

N

Fonte: Elaborado pelo autor.

Por fim, a Figura 18 apresenta as principais medidas adotadas pelo municipio entre
marco e dezembro de 2020, relacionando-as & média movel dos casos novos, a dos obitos, a

da taxa de isolamento e a da taxa de retransmissdo (Rt).
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Figura 18 - Linha do tempo para o municipio de Ilhéus, destacando a média movel do nimero
de casos novos, de 6bitos e das taxas de isolamento e transmissdo da COVID-19
entre marc¢o e dezembro de 2020
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Fonte: Elaboracdo propria com base nos dados do portal Farolcovid.coronacidades.org e decretos de
enfrentamento & COVID-19, da Prefeitura Municipal de Ilhéus.
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A Figura 18 resume o eixo central de analise deste capitulo, que é caracterizado pela
organizacdo analitica do registro das acOes executadas pelo municipio de Ilhéus no
enfrentamento a COVID-19, durante o periodo de marco a dezembro de 2020. Nela, foram
desenhadas simultaneamente 52 ac6es publicas de escala local e, de forma complementar, o
comportamento das variaveis: nimero de contagios, de dbitos, da taxa de isolamento e de Rt.

Dentre as recomendagdes sanitarias da OMS, dos érgdos cientificos oficiais e dos
governos, a restricdo e/ou mitigacdo dos vetores de contagio foi(ram) crucial(is) e
prioritaria(s) durante o ano de 2020. Em Ilhéus, semelhante normativa foi incorporada pela
agenda publica do municipio. Nesse sentido, a Figura 18 exprime as dimens@es locais da
Pandemia, cuja configuracéo resultante foi dividida em quatro fases, conforme metodologia
do trabalho, sendo:

1° fase (forte restricdo) — periodo marcado pela exaracdo de politicas que limitavam
todas as a¢Bes que poderiam expor os cidaddos ao contagio do virus;

2° fase (moderada restricdo) — marcada pela flexibilizagdo das medidas mais
restritivas e pela reabertura gradual das atividades comerciais;

3° fase (baixa restricdo) — periodo marcado pela baixa exaracdo de politicas
restritivas, concomitantemente ao periodo eleitoral e a feriados nacionais;

4° fase (moderada restricdo) — marcada pela readogédo de novas medidas restritivas.

4.3.1.1 Primeira fase das medidas de enfrentamento a COVID-19

Na primeira fase, é possivel delimitar o recorte temporal de mar¢o a maio. Nesse
periodo, as politicas mais restritivas foram preponderantes, marcando forte restricdo exercida
pelo poder publico. Tais restricdes foram reflexo do pavor pelo acelerado contagio da doenca
gue tomou conta de todo o Brasil, naquele periodo, e das previses sobre sua evolugdo nos
estados e municipios. O medo da doenca misteriosa, a exacerbacdo das informacdes que
outrora chegavam da Europa e a desinformacdo que eram veiculadas pelas redes sociais
fomentaram o cenario de alta incerteza que dominou o imaginario da sociedade naquele
momento.

As incorporacdes das medidas de enfrentamento a COVID-19 na agenda publica do
municipio de Ilhéus foram publicadas antes mesmo do primeiro registro da doenca no
municipio, em virtude do Decreto 19.549 (BAHIA, 2020), publicado pelo governo da Bahia

em decorréncia da identificacdo de casos da doenga no estado.
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Ao todo, na primeira fase, foram 26 acbes publicas (Quadro 10). Destas, 11 foram
exaradas em margo. Tais medidas afetavam agentes das esferas do Estado, do mercado e da
sociedade. O objetivo era restringir a circulacdo e a aglomeracdo de pessoas em reparticoes
publicas e privadas, além de regulamentar o estado de calamidade, limitar o funcionamento
comercial, suspender as aulas, o transporte publico municipal, o funcionamento da rede
hoteleira e exigir a adocdo de medidas de prevencéo para as atividades que continuaram sendo
executadas em ambito municipal, entre outras, permitindo classificar as acfes publicas em
dimens@es de atuacdo. Assim, 12 acbes publicas foram consideradas politicas de mobilidade
urbana, 7 politicas de salde, 6 politicas de dimensdo econdmica e 1 politica de dimensao
administrativa (Anexo 111).

Quadro 10 - Acdes publicas exaradas pela prefeitura de Ilhéus na 1° fase da andlise (entre
margo e maio) no ano de 2020

(Continua)
Cod. | Data Objetivo
1A | 16/03/2020 Estabelecer medidas temporarias de prevencdo e controle para
' enfrentamento da COVID-19 no ambito do municipio de llhéus.
s A | 17/03/2020 Pr,o_rrogar 0 vencimento do IPTU e d~a Taxa de (_ZoJeta_de R(_BSIdUOS
Solidos, com vistas a evitar aglomerag6es na reparticdo tributaria.
Instituir o Gabinete de Crise para prevencdo, monitoramento, controle
8.A | 19/03/2020 e enfrentamento da COVID-19.
AA | 19/03/2020 Adotgr me<_j|gas de suspensao de funC|ona[nento de estabelecimentos,
com imposicgdo de restri¢des e recomendagoes.
Estabelecer, no ambito dos servicos de transportes, medidas
5.A | 19/03/2020 emergenciais de carater preventivo ao contagio da COVID-109.
6.A | 19/03/2020 Implem_entar medidas para reducdo ou suspensdo de atendimento
presencial externo.
Adotar medidas complementares para prevencdo e controle da
7.A | 20/03/2020 COVID-19.
8A | 20/03/2020 Determinar fec_hamento QO~ comércio, interrupcéo da circulagdo de
transporte coletivo e restri¢ces na rede hoteleira.
Declarar estado de calamidade publica no municipio, em decorréncia
9.A | 25/03/2020 | da confirmacdo de caso da COVID-19, determinando providéncias
administrativas e judiciais.
10.A | 26/03/2020 Comple_m?ntar a p_olltlca 3A para incluir novas instituicbes na
composicdo do Gabinete de Crise.
Ampliar a quantidade de estabelecimentos autorizados a funcionar
11.A | 30/03/2020 | durante o periodo de isolamento, além de prorrogar o periodo de
suspensdo das aulas, suspender atos e procedimentos administrativos.
12.A | 06/04/2020 %Spor sobre a prorrogacdo das medidas de enfrentamento a COVID-
13.A | 07/04/2020 Prorrogar a suspensdo de circulacdo do transporte coletivo urbano e
funcionamento de templos de qualquer culto.
14.A | 13/04/2020 | Prorrogar as medidas de enfrentamento a COVID-19.




Quadro 10 - Acdes publicas exaradas pela prefeitura de Ilhéus na 1° fase da analise (entre

mar¢o e maio) no ano de 2020

(Concluséo)

15.A

15/04/2020

Suspender temporariamente a concessdao de uso objeto do contrato
firmado com a PETROBRAS DIST. S/A, durante o periodo de estado
de calamidade publica decorrente da COVID-19.

16.A

20/04/2020

Prorrogar a suspensdo das aulas na rede municipal e as medidas de
incentivo ao isolamento social.

17.A

04/05/2020

Prorrogar o vencimento do IPTU e da Taxa de Coleta de Residuos
Solidos, com objetivo de evitar aglomeragdes na reparticao tributaria
bem como para mitigar os efeitos econdmicos da crise ocasionada pela
COVID-19.

18.A

04/05/2020

Prorrogar a suspensao das aulas e as medidas de isolamento social.

19.A

11/05/2020

Dispor sobre prorrogacdo das determinacdes do decreto n° 32 e dar
outras providéncias.

20.A

12/05/2020

Dispor sobre medidas excepcionais de diferimento tributario para a
reducdo dos impactos sobre as atividades econdémicas.

21.A

19/05/2020

Prorrogar as medidas de enfrentamento ao novo Coronavirus.

22.A

23/05/2020

Dispor sobre a antecipacdo do feriado municipal de Nossa Senhora
das Vitorias e regras de funcionamento dos templos religiosos.

23.A

27/05/2020

Dispor sobre ponto facultativo nos dias 28 e 29 de maio e dar outras

providéncias.

Prorrogar o vencimento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos
solidos, com o objetivo de evitar aglomeracdes na reparticdo
tributaria.

24.A | 29/05/2020

Estabelecer medidas para a gestdo das despesas e controle do gasto

25A publico de servi¢o, no &mbito da administracdo publica direta.

29/05/2020

Dispor sobre a adocdo de medidas suplementares, especialmente para
suspender ou rescindir a execucdo de contratos administrativos,
contratos de gestdo, termos de fomento, termos de colaboracéo,
convénios e congéneres, no ambito da Secretaria de Saude do
municipio, nos termos que especifica.

26.A | 29/05/2020

Fonte: Portal eletronico da prefeitura municipal de 1lhéus, 2020.

Na primeira fase, a média da taxa de isolamento social manteve-se elevada nos
primeiros quinze dias de enfrentamento a pandemia no municipio de llhéus, atingindo uma
taxa de isolamento de 54%. No final da primeira fase, o percentual de isolamento social caiu
para 47%, indicando que parte da populacdo de Ilhéus comecava a perder o medo identificado
no inicio da pandemia.

Ainda em marco, a criagdo do “Gabinete de Crise”® pelo municipio de Ilhéus, para

monitoramento e controle da doenca, foi um importante marco de enfrentamento, uma vez

® O Gabinete de Crise é 6rgdo de assessoramento e articulacdo da prefeitura municipal de Ilhéus-BA sobre as
questdes decorrentes da pandemia do coronavirus. A criagdo do gabinete foi fundamentada no decreto
Estadual 19.529/2020. E valido destacar que o Conselho Nacional de Justica — CNJ, recomendou, através da
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que o gabinete de crise era composto por especialistas agrupados em stakeholders,
decisionmakers e policymakers, ou seja, os detentores das informagdes necessarias para a
formulacdo das acGes de enfrentamento da crise.

Em abril, foram prorrogadas as medidas adotadas em marco. No referido més, tem-se
0 registro do primeiro obito decorrente da COVID-19 no municipio de Ilhéus. Naquele
momento, a taxa de retransmissdo (Rt), que comegou com um indice de 2,7, decrescia,
principalmente durante os meses de abril e maio, chegando a uma taxa de 1,4 ao final da
primeira fase da analise. O inicio do indice na cidade era considerado alto pela literatura
epidemioldgica, uma vez que é o Rt que determina a velocidade de propagacao de um virus,
sendo ideal Rt <1.

As medidas adotadas pelo municipio de Ilhéus também visaram a mitigacdo dos
impactos econémicos da pandemia, fato que proporcionou a edi¢cdo da politica publica 20.A.
A referida politica abarcava o parcelamento, o desconto e a suspensao de algumas medidas
fiscais no ambito do municipio de 1lhéus.

Contudo, as medidas adotadas pelo municipio, em abril, ndo foram suficientes para
conter o aumento de 196 novos casos, contribuindo para a prorrogacdo de todas as medidas
adotadas em margo.

No més de maio, em lIlhéus, observou-se a adogdo inicial da prorrogacdo das medidas
de enfrentamento face ao significativo aumento dos casos novos da COVID-19. E importante
ressaltar que, mesmo com as politicas restritivas, o0 nimero de novos casos da doenca
continuava crescente.

N&o obstante as medidas restritivas, o crescimento dos casos no periodo pode ter sido
resultado da execuc¢do da politica de distribuicdo de renda (auxilio emergencial) criada pelo
governo federal. Este tipo de tomada de decisdo teve uma percepcao positiva pela sociedade e
pelo Estado. Porém, a implementacdo desta politica privilegiou 0 uso da internet e de
aplicativos no smartphone — meios ndo acessiveis as camadas sociais de renda mais baixa. As
pessoas que precisam do Auxilio ndo tém familiaridade com ferramentas tecnoldgicas
(Bartholo et al., 2021) e também muitas delas ndo tinham conta no banco. Isso acabou
produzindo efeito inverso as politicas de restricdo recomendadas pelo estado e adotadas
inicialmente pelo municipio. Isso porque o auxilio mensal concedido as pessoas de baixa

renda, ou sem qualquer percepcdo ou remuneracdo financeira, fez com que tais pessoas

Nota Técnica N° 24 de 12/05/2020, a criagdo de gabinete de crise para apoiar na gestdo e prevengao da crise
sanitaria.
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fossem para as ruas visando a sacar seu beneficio, o que gerou enormes filas e muito tumulto
em diversas agéncias bancérias ao longo de meses.

Outrossim, ndo se pode negar a importancia substantiva do auxilio emergencial
concedido, sem o qual o sustento de muitas familias estaria comprometido durante a
pandemia.

As acdes da Secretaria de Desenvolvimento Social da Prefeitura visaram a organizar
as filas de atendimento para o cidaddo com direito, mas sem conhecimento sobre o0s
procedimentos de recepcdo do beneficio. A Prefeitura acordou um treinamento com a Caixa
Econdmica Federal no objetivo de descentralizar os locais de entrega do Auxilio Emergencial
para efetivar a execucdo da politica federal e para diminuir as aglomeracdes, vetor de contagio
da COVID-19.

Ao final do més de maio, foram contabilizados 316 casos novos da doenga, um
aumento de 61,2% em relacdo ao més de abril. No que tange ao nimero de dbitos, os dados
demonstraram um resultado preocupante. No final de abril, o municipio contabilizou 4 ébitos.
Ja ao final do més de maio, foram contabilizados 29. Ou seja, 25 6bitos a mais s6 em maio.
Isso fez com que a média mével de 6bitos da primeira fase (Figura 18) apresentasse variacao
no crescimento médio, permanecendo acima de 1 a partir de abril até o fim de maio, o que
representa dizer que, naquele intervalo, ocorreu uma morte por dia em decorréncia da
COVID-19 em Ilhéus.

Medidas de contencdo da doenca foram tomadas. Dentre elas, duas politicas adotadas
pelo municipio de Ilhéus (22.A e 23.A), as quais cabem ressalvas. 1sso porque tais politicas
visaram & antecipagdo de dois feriados municipais como medida de enfrentamento a
pandemia, uma vez que imaginou-se uma elevacdo na taxa de isolamento social, o que
favoreceria a reducdo das taxas de contaminacdo. Contudo, ndo se percebeu, ao longo do
periodo, a reducdo das taxas de contaminacdo. Ao contrario, houve uma reducdo na taxa de
isolamento social, ao que sugere que tais praticas ndo surtiram efeito.

Vale salientar que os efeitos de uma acéo de enfretamento a COVID-19 ndo podem ser
mensurados imediatamente, uma vez que tais efeitos aparecerdo num intervalo de vinte dias.

Além das ac¢Oes destacadas acima, a prefeitura de 1lhéus, recorrentemente, prorrogou o
vencimento do IPTU e da taxa de coleta de residuos solidos como medida de apoio a
populacdo. Além disso, adotou medidas para suspender ou rescindir contratos administrativos.

A edicdo da medida 27.A (Quadro 11), no inicio do més de junho, foi o ponto de

inflexdo que deu origem a segunda fase da analise.
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4.3.1.2 Segunda fase das medidas de enfrentamento a COVID-19

A segunda fase da andlise — junho e julho — classificada como moderada restrigéo, teve
inicio em junho e foi marcada pela flexibilizacdo de algumas medidas restritivas. Entre elas,
houve a reabertura gradual do comércio.

A prefeitura de Ilhéus autorizou, apds estudo técnico realizado pela Secretaria de
salde do municipio, a reabertura lenta e gradual do comércio, dividindo-a em quatro fases. De
acordo com o estudo técnico, a disponibilidade de equipamentos e servicos de satde ofertados
pelo municipio favorecia a retomada gradual das atividades. Para tanto, o retorno se daria em
quatro fases. Contudo, é importante ressaltar que, em junho, o municipio de llhéus
apresentou um total de 916 de novos casos da COVID-19, representando crescimento de
189,9% em relacdo aos casos registrados em maio. No tocante ao numero de Gbitos, foram
registradas 27 ocorréncias em junho, ou seja, dois Obitos a mais do que 0s registrados em
maio. Por outro lado, houve diminuicdo na taxa de transmisséo (Rt) e uma pequena elevacéo
na taxa média de isolamento social. Nessa fase, foram implementadas 10 a¢fes publicas no

municipio de llhéus (Quadro 11).

Quadro 11 - Ac0es publicas adotadas na segunda fase da analise (junho e julho) no municipio
de llhéus em 2020

Cod. | Data Objetivo

27 A | 01/06/2020 Dlspo_r sobre o plano para a reabertura do comércio de Ilhéus, de forma
consciente.

Determinar a requisicdo administrativa de bem imoével, em razdo da
28.A | 10/06/2020 | necessidade de enfrentamento da emergéncia de saude publica
decorrente da COVID-19.

Dispor sobre a criacdo do Comité de Transparéncia e Controle Social

29.A | 18/06/2020 das ac0es de enfrentamento a pandemia da COVID-19.

Dispor sobre a proibicdo da queima de fogueiras e fogos como

30.A | 22/06/2020 complementacdo das medidas de enfrentamento a COVID-19.

31A | 30/06/2020 Eérﬂggsgar o vencimento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos

32.A | 30/06/2020 | Dispor sobre o retorno da circulagéo do transporte coletivo urbano.

33.A | 02/07/2020 Eg:)i;rgsgar o vencimento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos

Instituir a restricdo de circulagdo noturna, como medida de contencdo

34.A | 11/07/2020 a0 avango da COVID-19.

Dispor sobre a alteragdo do plano de reabertura do comércio de Ilhéus,

35.A | 21/07/2020 mudanca de fase e orientagdes ao setor de hotelaria.

Dispor sobre a pratica de atividades esportivas individuais e em dupla

36.A | 31/07/2020 .
em ambientes externos.
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Fonte: Resultados da pesquisa

Nessa fase, as a¢des publicas foram caracterizadas por 4 politicas de salde, 4 politicas
de dimensao econémica e 2 politicas de mobilidade urbana (Anexo Il1).

Além da reabertura gradual do comércio, outra relevante medida foi a acdo publica
que autorizou o retorno de 50% da frota do transporte coletivo municipal (Quadro 11), com
rigido protocolo sanitério a ser seguido. Tal medida fazia parte do plano de reabertura gradual
das atividades comerciais e, naquele momento, representava um aumento na circulacdo de
pessoas.

O municipio também criou o Comité de Transparéncia e Controle Social com o
objetivo de ampliar a transparéncia no uso dos recursos destinados a compras e contratacoes
para enfrentamento da doenga. Da mesma forma, medidas proibitivas mais simples foram
editadas. Uma delas discorria sobre o tocante a queima de fogos e fogueiras em face da
aproximacdo dos festejos juninos, época cultural tipica do nordeste, e instituia a restricdo de
circulagdo noturna. Por outro lado, também flexibilizava a prética de atividades fisicas
individuais. Foi possivel observar, ainda, a edicdo de politicas que objetivavam prorrogar as
medidas de incentivo ao isolamento.

A flexibilizacdo das medidas restritivas, somada ao periodo de festejos juninos,
acarretou um aumento no ndmero de casos novos no municipio. Em julho, o municipio de
IIhéus contabilizava 1.835 casos da COVID-19, representando um aumento de 100,3% em
comparacdo a junho. O crescimento no numero de ébitos também chamou a aten¢do. Em
julho, foram 85 OGbitos decorrentes da doenca, frente aos 27 casos registrados no més de
junho, representando um aumento de 214,8% num periodo de 30 dias.

Durante 0 més de julho, as a¢c6es do municipio de Ilhéus resumiram-se a restricdo da
circulacdo noturna e a prorrogacdo do vencimento dos impostos (IPTU e TCRS) como
medidas de enfrentamento a COVID-19. Por outro lado, a acdo publica 35.A apresentou uma
maior flexibilizagdo em relacdo as medidas adotadas na primeira fase. A referida politica
promoveu a alteracdo dos critérios de avaliacdo do plano de reabertura comercial, permitindo
0 avanco de fase no plano de reabertura comercial, 0 acesso as praias e o funcionamento, com
limitacdo, da rede hoteleira.

E possivel observar, ainda, em julho, uma constincia na taxa média de isolamento
social e uma reducédo no Rt. A reducdo do Rt pode ter sido resultado do elevado numero de
pessoas contaminadas e tratadas, somando-se as medidas de isolamento social, & limitacéo do

nlimero de pessoas nos estabelecimentos e a etiqueta sanitaria (uso de méascara, alcool em gel,
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lavagem correta das maos, dentre outras). A reducdo do Rt, somada a baixa ocupagdo do
sistema publico de saude do municipio, favoreceu o avango para a fase vermelha do plano de
reabertura comercial.

A mudanca de fase da reabertura comercial foi o ponto de inflexdo entre a segunda e a
terceira fases da anélise, uma vez que as medidas se apresentaram mais flexiveis e a prefeitura

optou por prorrogar algumas a¢6es tomadas na primeira e segunda fases.

4.3.1.3 Terceira fase das medidas de enfrentamento a COVID-19

A terceira fase da andlise — agosto a novembro —, classificada como baixa restri¢do, foi
marcada pela baixa edicdo de politicas publicas de enfrentamento a doenca. Até o inicio de
agosto, o que se observou foi a op¢do pelo seguimento do plano de reabertura em Ilhéus,
considerando a reducdo na elevagdo do numero de casos novos, bem como dos 6bitos.

A reducdo no numero de Obitos, somada a uma maior disponibilidade de leitos,
favoreceu a mudanca de fase do plano de reabertura e a edicdo de novo regramento para o

funcionamento de alguns estabelecimentos (Quadro 12).

Quadro 12 - Acdes publicas adotadas na terceira fase da andlise (agosto a novembro) no
municipio de llhéus em 2020
(Continua)

Cod. | Més Objetivo

37 A | 10/08/2020 Mud_ar de fase e dispor orientacdes aos setores autorizados a
funcionar.

Dispor novas regras de funcionamento de templos de qualquer

38.A | 24/08/2020 o
culto ou religio.

Dispor sobre novas regras para circulagdo do transporte coletivo

39.A | 09/09/2020 " ;
urbano, préaticas de esportes e funcionamento de museus.

Prorrogar o decreto 021/2020, que declarou o estado de

40.A | 24/09/2020 g
calamidade.

Estabelecer os critérios de classificacdo e definir os documentos
41.A | 25/09/2020 necessarios para concessdo de subsidio mensal para manutencédo
de espacos artisticos e culturais e afins.

12 A | 28/09/2020 Autorizar musica ao vivo em bares e restaurantes e pratica de
esportes coletivos.

43.A | 07/10/2020 Regulamentar a Lei n. 4.077/2020.

44. A | 08/10/2020 Dispor sobre regras de funcionamento dos clubes e cinemas.

A5 A | 28/10/2020 Dispor sobre as regras para realizacdo de eventos_ com até 100
pessoas e autorizar o funcionamento de parques de diverséo.
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Quadro 13 - Acdes publicas adotadas na terceira fase da analise (agosto a novembro) no
municipio de llhéus em 2020
(Concluséo)

Cod. | Més Objetivo

Estabelecer critérios para o pagamento de subsidio mensal a
46.A | 29/10/2020 artistas, com base na LF 14.017 e no Decreto F 10.464.

Dispor sobre as regras para a realizagdo de eventos com até 200
47.A | 03/11/2020 pessoas, autorizar o funcionamento da Expoilhéus, revogar as
restricdes de horario de funcionamento do comércio.

Determinar adogdo de medidas restritivas, em razdo do aumento
48.A | 11/11/2020 de casos da COVID-109.

Fonte: Resultados da pesquisa.

Nessa fase, foram implementadas 12 a¢6es pubicas no municipio de Ilhéus. Destas, 7
acOes foram classificadas como politicas de dimensdo econdmica, 4 politicas de mobilidade
urbana e 1 politica de saude (Anexo Il1).

Em agosto, o municipio de Ilhéus registrou 2.804 novos casos da COVID-19,
representando um aumento de 52,8% em relacdo ao més de julho. Um fato relevante que
contribuiu para 0 aumento de casos foi a realizacdo da testagem dos alunos da rede estadual
de ensino. Esse fato chamou a atencdo para a necessidade de uma testagem maior no
municipio, uma vez que a existéncia de subnotificacdo dos casos ficou evidente. No tocante
aos obitos por COVID-19, o municipio apresentou uma reducdo de 23,5% no ndmero de
registros.

Medidas importantes foram adotadas na referida fase, dentre elas, a que estabelecia o0s
critérios de pagamento do auxilio aos artistas, Lei Adir Blanc n° 4.077/2020 (BRASIL, 2020).
Esta medida foi uma das mais importantes, tendo em vista que tais profissionais vinham
sendo uma das classes mais afetadas em virtude das politicas de isolamento social.

Em setembro, o municipio apresentou uma queda acentuada na média dos casos
novos, bem como na taxa de retransmissdo da doenca. Todavia, € preciso destacar que houve
uma inclinacdo subita na curva média de 6bitos no referido més.

Em outubro, quatro ac¢bes publicas com o mesmo viés de flexibilizacdo social foram
adotadas no municipio. Naquele momento, os indicadores médios de isolamento, de taxa de
retransmissdo, de casos novos e de Obitos apresentaram decrescimento. Isso é bastante

guestionavel, uma vez que o municipio passava por um periodo eleitoral, no qual as regras de
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distanciamento social ndo vinham sendo respeitadas, a ponto de o Tribunal Regional Eleitoral
proibir a realizacdo de comicios, passeatas e caminhadas no municipio.°

No més de novembro, o municipio de llhéus s6 publicou duas medidas. A primeira
flexibilizava a realizacdo de eventos com até 200 pessoas e a segunda revogava a politica de
auxilio aos artistas que foi editada em outubro. Por outro lado, os indicadores apresentaram a
mesma tendéncia observada em outubro, de modo que as médias se mantiveram abaixo do
que foi observado em agosto e setembro, justificando, assim, a baixa publicacdo de medidas
de enfrentamento a COVID-19 e favorecendo o avan¢o das medidas nas diferentes fases do
plano de reabertura comercial.

O ponto de inflexdo da terceira fase da analise se deu com a publicacdo da agdo
publica 49.A. Tal medida apontava a necessidade da adoc¢édo de acOes restritivas para conter o

avancgo da doenca no municipio de Ilhéus.

4.3.1.4 Quarta fase das medidas de enfrentamento a COVID-19

Por fim, a quarta fase — que compreende o més de dezembro — foi marcada pela
retomada das medidas restritivas. O retorno de tais medidas foi consequéncia do avango da
doenca no municipio em decorréncia do contagio ocorrido no periodo de maior flexibilizag&o.
Provavelmente, o periodo eleitoral foi quem mais influenciou no aumento de novos casos.
Todas as acdes publicas adotadas nessa fase foram classificadas como politicas de mobilidade
urbana (Anexo I11). O comportamento da curva de contégio e de 6bitos mudou drasticamente,
obrigando a prefeitura de 1lhéus a adotar medidas restritivas como forma de conter o avanco
da COVID-19.

Quadro 14 - Acles publicas adotadas na quarta fase da analise (dezembro) no municipio de
IIhéus em 2020

Cod. | Més Objetivo

Determinar a adocdo de medidas restritivas, em razao do aumento
49.A | 08/12/2020 de casos da COVID-109.

50.A | 09/12/2020 Determinar a adogao de medidas restritivas.

51.A | 15/12/2020 Determinar a adoc¢ao de novas medidas restritivas.

52.A | 21/12/2020 Prorrogar as medidas restritivas e determinar ado¢do de novas.

Fonte: Resultados da pesquisa

10 Vide:  https://www.tre-ba.jus.br/imprensa/noticias-tre-ba/2020/Outubro/eleicoes-2020-justica-eleitoral-de-
ilheus-proibe-realizacao-de-comicios-passeatas-e-caminhadas.
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O municipio contabilizou 1.286 novos casos da doenca, frente aos 461 casos
registrados em novembro (Anexo I), representando um aumento de 178,96%. O numero de
Obitos também apresentou um crescimento de 62,5% quando comparado com o més de

novembro (Tabela 2).

Tabela 2 - Variagdo mensal do nimero de casos novos e oObitos, de acordo com as fases da
analise, no municipio de llhéus entre marco e dezembro de 2020

Fase Més N° de 6bitos Variacao
Marco - -
Abril 4 -
Maio 25 525%
20 fase Junho 27 8%
Julho 85 215%
Agosto 65 -24%
3° fase Setembro 31 -52%
Outubro 15 -52%
Novembro 8 -47%
4° fase Dezembro 13 63%

Total de 6bitos acumulados 273

Fonte: Resultados da pesquisa.

A Tabela 2 apresenta a evolucdo e a variacdo do numero de 6bitos decorrentes da
COVID-19, entre marco e dezembro de 2020, no municipio de Ilhéus. E possivel inferir que o
pico de obitos foi registrado no més de julho, com uma variacdo de 215% em relacdo ao més
de junho. Nos meses subsequentes, 0 municipio apresentou decrescimento no registro de
Obitos. Contudo, em dezembro, os registros de ébito se elevaram.

A préxima subsecdo apresentara as politicas implementadas pelo municipio de
Itabuna, destacando as fases em que se enquadram tais medidas e a linha do tempo com o

comportamento das quatro variaveis analisadas.

4.3.2 Analise da linha do tempo do municipio de Itabuna — BA

A analise da linha do tempo do municipio de Itabuna levou em consideracdo as 51
acOes publicas editadas até dezembro, que compdem as medidas de enfrentamento a COVID-

19 adotadas pelo municipio.
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Assim como em Ilhéus, as medidas de contencdo a COVID-19 em Itabuna comegaram
antes da identificacdo do primeiro caso. No caso de Itabuna, um dia antes. Vale destacar
também que as politicas publicas implementadas no municipio seguiram o modelo top-down.

A Figura 19 apresenta os decretos correlacionando-os a média mével do nimero de
casos novos, a média do numero de o6bitos, & média movel do percentual de isolamento e a

média mével da taxa de transmissdo da COVID-19.
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Figura 19 - Linha do tempo para 0 municipio de Itabuna, destacando a media movel do
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Para melhor compreensdo das agdes publicas, adotou-se a classificacdo por fases,
sendo que, em Itabuna, foram identificadas as seguintes:

1° fase (forte restricéo) — periodo marcado pela exaracdo de politicas que limitavam
todas as a¢Bes que poderiam expor os cidaddos ao contagio do virus;

2° fase (moderada restricdo) — marcada pela flexibilizagdo das medidas mais
restritivas e pela reabertura gradual das atividades comerciais;

3° fase (baixa restricdo) — periodo marcado pela baixa exaracdo de politicas

restritivas, concomitantemente ao periodo eleitoral e a feriados nacionais.

4.3.2.1 Primeira fase das medidas de enfrentamento 8 COVID-19

Na primeira fase da andlise — mar¢o a junho —, a primeira acdo publica de
enfrentamento a COVID-19 exarada pela prefeitura de Itabuna foi o decreto 13.604
(ITABUNA, 2020), que destacava a necessidade da adocdo de medidas preventivas para
controlar um eventual surto de contagio no municipio. Ao todo, foram 32 acfes publicas
adotadas pela prefeitura de Itabuna na primeira fase da anélise. Destas, 20 foram classificadas
como politicas de salude, 8 de mobilidade urbana e 4 politicas de dimensdo econdmica (Anexo
).

No dia 19 de marco, um dia ap6s a edicdo do primeiro decreto municipal, foi
registrado o primeiro caso da COVID-19 em Itabuna. Isso acarretou a ado¢do de uma série de
politicas publicas restritivas, que foram fundamentadas na declaracdo de situacdo de
emergéncia. Cabe destacar que a primeira acdo de maior impacto foi a suspensdo do
transporte publico municipal e intermunicipal, em atendimento ao Decreto estadual 19.549
(BAHIA, 2020). Naquele momento, o municipio e a regido tomavam conhecimento da
capacidade de contagio da COVID-19.

Ainda em marco, a prefeitura de Itabuna criou a Comissdo de Enfrentamento e
Prevencdo a COVID-19, disciplinou o funcionamento dos servigos essenciais e suspendeu o
funcionamento de hotéis e pousadas.

O municipio publicou, além das onze agdes publicas (Quadro 14), mais quatro
portarias que versavam sobre a alteracdo na rotina de visitas no Hospital de Base (HBLEM),

sugerindo a suspensdo de todas as cirurgias eletivas enquanto permanecesse 0 estado de



emergéncia. Para tanto, foi criada a Comisséo Interna de Enfrentamento a COVID-19 junto a
Fundacdo de Atencdo a Saude de Itabuna (FASI).

Quadro 15 - Agdes publicas para conter o avanco da COVID-19 adotadas na 1° fase da
andlise (marco a junho) no municipio de Itabuna em 2020

(Continua)
Cad. | Periodo Objetivo
1.B | 13/03/2020 | Suspender a realizacdo de eventos no municipio.
46.B | 17/03/2020 | Alterar a rotina de visitas aos pacientes internados no HBLEM.
478 18/03/2020 | Adotar o trabalho remoto para servidores da &rea administrativa e
' proibir o almoco coletivo nos postos de trabalho.
48.B | 18/03/2020 | Recomendar suspenséo de cirurgias e dar outras providéncias.
2B | 18/03/2020 Dispor sobre a ad_ogao de medidas temporarias para prevencao e
controle da pandemia.
Suspender a chegada e a circulacdo de transporte coletivo
3.8 | 18/03/2020 intermunicipal e interestadual, conforme decreto Estadual 19.549.
4B | 18/03/2020 Dllsc_lplmar r_nedldas cautelares a serem empreendidas por Orgaos
publicos e privados.
Declarar situacdo de emergéncia em razdo do primeiro caso da
5.B | 19/03/2020 COVID-19
6.B | 20/03/2020 | Declarar situacdo de emergéncia em &mbito municipal.
7.B | 21/03/2020 | Alterar o decreto que trata da situacdo de emergéncia.
Dispor sobre a criacdo da Comissdo de Enfrentamento e Prevencdo a
8.B | 24/03/2020 COVID-19
498 | 25/03/2020 Crla_r, [lo_amblto da Fundagdo de Atencdo a Sagde de Itabuna, a
comissao interna de enfrentamento ao novo coronavirus.
0B | 26/03/2020 D|SC|,pI_|nar 0 funmonquent_o de servigos essenciais em instituicoes
bancarias e outras providéncias.
10.B | 26/03/2020 Regulamentar e d|_SCJpI|_nar 0 domicilio eletronico do contribuinte de
2010 e outras providéncias.
11.B | 26/03/2020 | Suspender o funcionamento de hotéis, pousadas e pensoes.
128 | 27/03/2020 E)i:fi(;lpllnar o funcionamento do comércio de produtos de construgao
13.B | 27/03/2020 Dlsp_or sob(e a suspensao tempor_ar_lla.da cobranca da tarifa pelos
servigos de agua e esgoto dos beneficiarios R1.
148 | 01/04/2020 D|SC|,pI_|nar o funcionamento de servigos essenciais em instituicoes
bancarias.
15.B | 01/04/2020 | Converter a situacdo de emergéncia em estado de calamidade publica.
16.8 | 02/04/2020 Revogz_;lr 0 degreto 13.575 que dispde sobre a atualizacdo e a fixacdo
das tarifas de agua.
Prorrogar os efeitos dos decretos que tratam do estado de emergéncia,
17.B | 03/04/2020 | das limitacdes de funcionamento de empresas, comércios e negdcios,
dos transportes publicos coletivos e instituicbes bancarias.
18.8 | 13/04/2020 Estape!ecer normas dg organizagao para feiras livres, instituicOes
bancérias, lotéricas, velorios etc.
Abrir crédito extraordinério no valor de R$ 8.909.188,80 para custeio
19.B | 13/04/2020 de enfrentamento da calamidade publica decorrente da COVID-19.
20.B | 15/04/2020 | Definir medidas complementares para o enfrentamento da pandemia.
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Quadro 14 - Acbes publicas para conter o avanco da COVID-19 adotadas na 1° fase da
analise (marc¢o a junho) no municipio de Itabuna em 2020

(Concluséo)

Prorrogar os efeitos dos Decretos Municipais gque tratam sobre o
21.B | 17/04/2020 | estado de emergéncia e das limitagdes de funcionamento dos
estabelecimentos comerciais.

Determinar o uso compulsorio de mascara facial em locais publicos e

22.B | 22/04/2020 | _:
privados.

Dispor sobre o procedimento a ser seguido nas avaliacbes médicas de
23.B | 06/05/2020 | enquadramento em Grupo de Risco de servidores da administracdo
direta.

Autorizar a requisicdo administrativa de bens particulares para
24.B | 11/05/2020 enfrentamento da COVID-109.

25.B | 12/05/2020 | Limitar a circulacdo de pessoas das 20h as 5h (Toque de recolher).

26.B | 20/05/2020 Prorrogar 0s ef~e|tos do decreto 13.659/20 que limita a locomogéo de
pessoas em razdo da COVID-19.

278 | 10/06/2020 Prorrogar 0s ef~e|tos do decreto 13.659/20 que limita a locomogéo de
pessoas em razdo da COVID-19.

50.B | 17/06/2020 | Conceder férias aos servidores do grupo de risco.

Fonte: Resultados da pesquisa.

Em resumo, pode-se afirmar que as medidas adotadas pelo municipio de Itabuna, no
més de margo, corroboraram as diretrizes do estado da Bahia para conter o avango da
pandemia.

Em abril, foram exaradas dez medidas (Quadro 14). Destas, vale ressaltar os decretos
14.B e 21.B. O decreto 14.B converteu a situacdo de emergéncia em estado de calamidade
publica; e o0 21.B estabeleceu a obrigatoriedade do uso de mascaras em todo o municipio. A
situacdo de emergéncia € um instrumento importantissimo para a gestao publica frente a crises
diversas porque flexibiliza a burocracia para contratacbes, compras e uso de recursos. Ja o uso
da mascara se tornou um importante aliado para o controle da elevacdo do nimero de casos,
além de ser uma recomendacdo da OMS.

Contudo, mesmo com a adogdo de medidas importantes, cabe destacar que, em abril, 0
municipio totalizou 189 novos casos e 5 dbitos decorrentes da COVID-19, demonstrando que
as medidas até entdo adotadas ainda ndo eram suficientes para conter a expansdo da doenca.
Vale ressaltar que as politicas de distribuicdo de renda — Vale Estudantil, pago pelo Governo
da Bahia, e Renda Béasica Emergencial, paga pelo Governo Federal — representaram um
problema do ponto de vista do respeito as medidas de isolamento social. Mas, assim como
ocorreu em llhéus e no restante do Brasil, é impossivel negligenciar a importancia dos

auxilios num momento de tanta incerteza econdmica. E, aqui, cabe destacar a afirmacao de
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Saravia e Ferrarezi (2006, p. 29): “E importante destacar que o processo de politica publica
ndo possui uma racionalidade manifesta”.

Desta forma, a medida em que novos casos da doenca surgiam, assim como a elevacéo
no numero de dbitos, 0 municipio de Itabuna optava pela prorrogacdo das medidas restritivas
estabelecidas incialmente. No entanto, a partir do més de maio, houve uma diminuicdo na
edicdo dos decretos (Quadro 14) a ponto de terem sidos exarados somente duas politicas. A
primeira destacava a prorrogacdo das medidas incialmente adotadas; a outra referenciava a
necessidade de enquadramento na avaliacdo de grupos de risco dos funcionarios da
administragdo direta.

Em maio, o municipio apresentou um total de 740 novos casos da COVID-19,
representando uma variacdo de 291,53% em comparacdo ao més de abril. O nUmero de 6bitos
chegou a 31 casos registrados, representando variacdo de 520% em relacdo a abril. E
importante observar que, em maio, a média da taxa de retransmissdo (Rt) estava em queda.
Ou seja, uma pessoa infectada tinha a capacidade de transmitir o virus para uma quantidade
menor de pessoas (duas). Por outro lado, mais pessoas se expunham ao contagio, uma vez que
a taxa de isolamento social também estava decrescendo.

Em junho, o municipio s6 publicou uma medida publica, com o objetivo de prorrogar
o decreto 13.659/20, que limitava a circulagdo de pessoas no municipio (Quadro 14). Todavia,
a taxa média de isolamento social (Figura 15) apresentou decrescimento no més de junho,
demonstrando que mais pessoas estavam se expondo. Consequentemente, isso resultaria no
crescimento da curva de contaminados no curto prazo.

Ao final da primeira fase da analise, no més de junho, foram registrados 1.587 novos
casos da COVID-19 em Itabuna, representando uma variacao de 114,46% em comparacao a
maio. O numero de Obitos registrados se manteve inalterado, quando comparado ao més de
maio. Todavia, a inclinacdo da curva de contagio ndo foi o suficiente para que o municipio de
Itabuna adotasse, através da acdo publica 13.738/2020 (ITABUNA, 2020), a retomada parcial
das atividades comerciais. O ponto de inflexdo para a flexibilizac&o foi a medida 13.727/2020
(ITABUNA, 2020), que teve como objetivo a alteracdo da composi¢cdo da comissdo de
enfrentamento a COVID-19.

4.3.2.2 Segunda fase das medidas de enfrentamento a COVID-19
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A segunda fase da analise — julho a agosto —, classificada como moderada restricao,
teve inicio em julho e foi marcada pela flexibilizacdo de algumas medidas restritivas, dentre
elas a reabertura gradual do comércio. No més de julho, foram exaradas oito acdes publicas
(Quadro 15), sendo: 3 ac¢des de dimensdo econémica, 2 acles classificadas como politicas de

salde, 2 politicas de mobilidade urbana e 1 de dimensédo educacional (Anexo Il11).

Quadro 16 - Agdes publicas para conter o avanco da COVID-19 adotadas na 2° fase da
andlise (julho a agosto) no municipio de Itabuna em 2020

Cbd. | Més Objetivo

51.B | 01/07/2020 Instituir a criacdo das comissfes de enfrentamento a Covid-19.

28.B | 01/07/2020 Alterar a composicdo da comissao de enfrentamento a COVID-19.

298 | 08/07/2020 Dlspor_sobre a retomada parcial e progressiva da atividade
comercial.

30.B | 16/07/2020 Prorrogar a suspensao da cobranca de tarifas de 4gua e esgoto.

31.B | 16/07/2020 Alterar o horario de atendimento nas reparticdes publicas.

32.B | 31/07/2020 Dispor sobre 0 novo horario de funcionamento do Shopping.

33.B | 05/08/2020 Determinar o retorno parcial do transporte coletivo.

34.B | 13/08/2020 Constituir comissao setorial para retorno das atividades escolares.

Fonte: Resultados da pesquisa.

Dentre as a¢des, a que determinava a abertura gradual do comércio e a que definia o
novo horario de funcionamento do shopping foram as que mais chamaram a atencao.

Apesar da pouca variacdo no nimero de casos novos em julho (15,62% em relacdo a
junho), o municipio de Itabuna seguia uma tendéncia ascendente na curva de contaminacéo, o
que necessariamente requereria a continuidade de politicas restritivas. Acrescenta-se a
ascensdo da curva de contdgio o significativo numero de Gbitos registrado em julho. Esse
namero demonstrava ser um indicador alarmante, uma vez que, em julho, foram registrados
85 dbitos por COVID-19 no municipio. Fato facilmente evidenciado pela variacdo dos 6bitos
registrados (174,19%), em relagdo ao més anterior, junho.

Ainda na segunda fase, no més de agosto, 0 municipio se deparou com o registro do
maior pico de contaminacdo. Foram contabilizados 2.804 novos casos da doenca,
representando uma variacdo de 52,80% em relacdo ao total de casos do més de julho. Por
outro lado, o nimero médio de Obitos apresentou uma variacdo negativa em agosto (65
registros) quando comparado ao més de julho (85 6bitos), representando, assim, uma variagao
negativa de -23,53% em relacéo a julho.

As demais variaveis apresentaram sinais de decrescimento. A taxa de transmissao (Rt)

continuava declinando, favorecendo a adocdo das duas Unicas politicas exaradas pelo
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municipio em agosto (Quadro 15). Por outro lado, a taxa média de isolamento social também
declinava, indicando a circulagdo de um nimero maior de pessoas.

Vale ressaltar que uma das acBGes publicas adotadas na segunda fase redundou no
aumento da crise sanitaria em Itabuna. A referida politica se tratava do decreto 30.B, que
determinava o retorno parcial do transporte coletivo urbano. Todavia, 0 municipio se deparou
com a negativa das empresas de transporte, o que acarretou no uso de vans escolares para
suprir a demanda do transporte publico. Aqui ndo se deve — nem € interesse do autor fazé-lo —
fazer juizo de valor sobre tal medida, mas, num momento em que se exigia um rigor na
etiqueta respiratdria, com ocupacdo parcial do transporte publico, o uso de vans ia de encontro
as politicas de contencdo da contaminagdo. Contudo, no momento, foi a Unica alternativa que
a prefeitura encontrou para solucionar o problema. Problema esse que, até o final da presente
anélise, ainda ndo havia sido solucionado.

Outra medida, que tinha como objetivo a criacdo de uma comissdo para avaliar a
viabilidade do retorno das aulas, foi estabelecida, mas ndo foi efetivada. Muito se deve ao fato
de que as aulas municipais ndo comecaram em qualquer cidade baiana, deixando subentender
a inviabilidade do retorno das atividades escolares naquele momento.

A mudanca de fase do plano de reabertura comercial € o ponto de inflexdo que marca a
terceira fase da anéalise.

4.3.2.3 Terceira fase das medidas de enfrentamento a COVID-19

Na terceira fase da analise — setembro a dezembro —, classificada como baixa restricéo,
foi marcada pela baixa edicdo de acGes publicas de enfrentamento a doenga. Ao todo, foram
11 acbes (Quadro 16). Tais acdes foram classificadas de acordo com a dimensao politica que
melhor se enquadravam, sendo: 1 politica de salde, 2 politicas de mobilidade urbana, 5
politicas de dimenséo econdmica e 3 politicas de dimensdo educacional (Anexo III).

Na respectiva fase, 0 municipio assistia a queda no nimero médio de casos novos e de
Obitos. Consequentemente, a taxa média de isolamento social apresentou uma acentuacdo ao
longo da terceira fase, declinando um pouco mais no més de dezembro. A taxa média de

retransmissdo (Rt) manteve uma constancia até o final da analise no municipio.
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Quadro 17 - Ac0es publicas para conter o avanco da COVID-19 adotadas na 3° fase da
analise (setembro a dezembro) no municipio de Itabuna em 2020

Cod. | Més Obijetivo

358 | 11/09/2020 InstlFuw a 4° fase do_P!ano de Retom_ada ParC|aIAe Erogresswa do
funcionamento de atividades comerciais e econdmicas.

36.B | 11/09/2020 | Estabelecer normas para eventos com até 100 participantes.

37.B | 11/09/2020 | Dispor sobre o funcionamento do transporte publico no municipio.

38.B | 15/09/2020 Enesgilrj‘:)amentar 0 inicio do ano letivo de 2020 na rede municipal de

Regulamentar o inicio do ano letivo de 2020 na rede municipal de

39.B | 15/09/2020 .
ensino.

Regulamentar o inicio do ano letivo de 2020 na rede municipal de

40.B | 15/09/2020 :
ensino.

Instituir a 5° fase do Plano de Retomada Parcial e Progressiva do

41.B | 06/10/2020 . .. .. .
funcionamento de atividades comerciais € econdmicas.

Estabelecer regras para o funcionamento da 5° fase do Plano de

42.8 | 13/10/2020 | 2> "5 =

Dispor sobre procedimento para concessdo, em carater temporario e

43.B | 22/10/2020 excepcional, do regime de trabalho remoto.

Abrir crédito financeiro para enfrentamento da pandemia (Lei Aldir

44.B | 27/10/2020 Blanc).

458 | 01/12/2020 Abrir crfadlto financeiro extraordinario para enfrentamento da
pandemia.

Fonte: Resultados da pesquisa.

Destarte, em outubro, o niUmero de casos novos manteve a tendéncia de decrescimento
observada em setembro, com uma varia¢do negativa de -56,4% no ndmero de novos casos
(Tabela 3). Por outro lado, houve uma elevacdo no nimero de 6bitos. Do ponto de vista da
gestdo da pandemia, foram exaradas quatro politicas (Quadro 16) que abordavam a questdo da
retomada parcial e progressiva do comércio, a concessao do teletrabalho em carater
excepcional e a abertura de crédito financeiro para enfrentamento da pandemia, com a
finalidade de atender a classe artistica, com ajuda financeira, com base na Lei 14.017 (Lei
Aldir Blanc).

Em novembro, ndo foram identificadas medidas adotadas pelo municipio de Itabuna.
O municipio apresentou reducdo de 24,8% no numero de casos novos e decrescimento de
69,5% (Anexo I) no nimero de ébitos (Tabela 3), quando comparado com o0 més de outubro,
favorecendo as medidas de flexibilizagcdo comercial.

No més de dezembro, foi exarada somente uma medida publica. Esta destacava a
abertura de crédito financeiro para enfrentamento da pandemia. No referido més, o nimero de

casos novos ascendeu rapidamente, apresentando uma evolucéo de 142% em relagdo ao més
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de novembro (Anexo 1). E importante destacar que tal percentual se equiparou as variagoes
identificadas nos trés primeiros meses da pandemia.

O aumento pode estar relacionado com a mobilizacdo do periodo eleitoral, com as
mesmas caracteristicas que foram evidenciadas em Ilhéus. O mais intrigante, e 0 que muitos
se questionam, é o porqué de os comités gestores de crise ndo terem atuado para coibir as
aglomeracBes que ocorreram nas eleicdes. A excecdo da politica exarada pelo Tribunal
Regional Eleitoral da Bahia (TRE/BA) e pelo Ministério Publico, ndo foi identificada

qualquer politica restritiva por parte do municipio durante o periodo.

Tabela 3 - Variacdo mensal do nimero de casos novos e 6bitos no municipio de Itabuna entre
marc¢o e dezembro de 2020

Fase Més N° de 6bitos Variacao
Marco - -
Abril 5 -
Maio 31 520%
Junho 31 -

90 fase Julho 55 77%
Agosto 90 64%
Setembro 56 -38%

3° fase Outubro 59 5%
Novembro 18 -69%
Dezembro 16 -11%

Total de 6bitos acumulados 361
Fonte: Resultados da pesquisa.

Diante de uma questdo tdo complexa, vale ressaltar a discusséo que Saravia e Ferrarezi

(2006) fazem sobre o que é a politica publica, destacando que ndo existe racionalidade
manifesta, uma vez que:

A perplexidade perante a turbuléncia e a aparente ndo-governabilidade das politicas

publicas e da agdo governamental, a sensacdo de ‘desordem’ que elas deixam

perceber, ndo afetam apenas o cidaddo. Os atores administrativos, politicos e seus

analistas constatam igualmente a extrema complexidade das politicas publicas e as

aparentes debilidades do Estado para cumpri-las (SARAVIA; FERRAREZI, 2006,
p. 29).

Assim, conclui-se que as fases de analise das politicas adotadas no municipio de
Itabuna conseguiram captar 0 comportamento dos atores sociais. Nesse sentido, a linha do
tempo foi fundamental para o processo de captacdo desse comportamento, dado que
estabeleceu uma andlise correlacionando as politicas com os dados quantitativos estabelecidos

pelas quatro variaveis analisadas.
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A proxima secdo busca identificar as similitudes encontradas nas politicas adotadas
pelos municipios de llhéus e Itabuna.

4.4 Analise de similitude das politicas publicas municipais

O objetivo da anélise de similitude foi destacar os termos que apareceram com maior
frequéncia nas medidas que foram implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna.
Destaca-se que, das acdes publicas implementadas entre margo e dezembro do ano de 2020,
foram analisadas 52 em llhéus (Figura 20) e 51 em Itabuna (Figura 21). A andlise de
similitude proporciona a identificacdo dos topicos mais relevantes num contexto de analise,
sendo representada através dos nucleos encontrados dentro de um corpus textual
(VASCONCELOS, 2018).

A Figura 20 apresenta um ensaio aplicado ao municipio de Ilhéus.

Figura 20 - Andélise de similitude das aces publicas de enfrentamento a COVID-19
implementadas pelo municipio de IIhéus entre marco e dezembro de 2020
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Fonte: Resultados da analise.
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Os halos coloridos indicam as palavras que estdo mais agrupadas. Ou seja, halos sdo
agrupamentos coloridos dos termos com maior ligacdo dentro de um corpus textual
(CAMARGO; JUSTO, 2013; SALVIATI, 2017).

Em Ilhéus, foram identificados cinco halos. O halo marfim de maior destaque
ressaltou a preponderancia dos termos “prorrogacdo da suspensdo de aulas e eventos” e a
“prorrogacdo da cobranga de taxas (IPTU e TCRS)”.!! O halo verde salientou os termos
“suspensao de aulas”, “gabinete de crise”, “isolamento social” e “aglomeracdes de pessoas”.

O halo rosa claro demonstrou a preponderancia dos termos “ado¢do de medidas
restritivas”, “imposicdo de multas”, “circulagdo do transporte”, “cancelamento de alvara” e
“suspensao de eventos”. O halo rosa mais escuro ressalta a preponderancia dos termos “alcool
em gel” e “servigos essenciais”. Foi possivel observar, ainda, a falta de ligacdo de dois
nucleos com os demais analisados em Ilhéus. Um dos nucleos destacava a prorrogacao das
medidas de prevencdo e de apoio econdmico, o halo de nucleo amarelo. O outro nucleo, o
halo azul, destacou a preponderancia da adocdo de medidas restritivas em decorréncia do
aumento de casos em llhéus, fato evidenciado na Linha do Tempo do municipio na 5° fase da
andlise.

A Figura 21 apresenta um ensaio aplicado ao municipio de Itabuna. A analise também
demonstrou a preponderancia de cinco halos. Os halos verde e azul apresentaram a maior
quantidade de nucleos, destacando um numero de coocorréncia dos termos. Os termos “estado
de emergéncia” e “suspensdo de eventos” foram os destaques do halo azul. As medidas de
distanciamento social e as penalidades para os comerciantes (cancelamento de alvara) que
descumprissem as medidas restritivas se destacaram no halo verde.

Outros termos, tais como: “ado¢dao de medidas restritivas”, “uso de mascaras”, “agdes
de comunicagdo”, termo que ndo apareceu na similitude das a¢Ges publicas do municipio de
IIhéus, “seguranca biosanitaria”, “trabalho remoto” e “servigos essenciais” foram os que mais
se destacaram na andlise. O halo rosa mais escuro ressalta a preponderdncia dos termos
“alcool em gel” e “suspensdo do funcionamento do comércio”. Diferentemente do que

ocorreu em Ilhéus, em Itabuna foi possivel observar uma ligacdo dos nucleos.

11 Imposto Predial Territorial Urbano — IPTU e a Taxa de Coleta de Residuos Sélidos — TCRS.
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Figura 21 - Analise de similitude das acbes publicas de enfrentamento a COVID-19
implementadas pelo municipio de Itabuna entre marco e dezembro de 2020
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Fonte: Resultados da analise.

No entanto, a Figura 22 apresenta a analise de similitude conjunta, entre Ilhéus e
Itabuna, possibilitando a caracterizacdo dos termos de maior frequéncia e que possuem maior
ligacdo entre as politicas implementadas em ambos municipios.

2 ¢C

Observa-se que os termos “suspensao de eventos”, “prorroga a suspensao de aulas e
eventos”, “trabalho remoto”, “gabinete de crise”, “servigos essenciais”, “institui¢cOes
bancarias”, “estado de emergéncia” e “circulacdo de transporte” etc. sdo os termos mais
recorrentes das acdes publicas analisadas.

E importante ressaltar a preponderancia de dois termos importantes: “aumento de
casos” e “plano de reabertura”. A Linha do Tempo destacou o aumento dos casos de
contaminacéo pela Covid-19, a medida que se flexibilizava as a¢fes mais restritivas.

O termo “prorroga a suspensdo de aulas ¢ eventos” fez alusdo a protelacdo das

medidas de enfrentamento a COVID-19 adotadas pelos municipios. O uso do termo é
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recorrente na grande maioria das politicas implementadas, com maior intensidade nos

primeiros trés meses de enfrentamento da pandemia.

Figura 22 - Andlise de similitude unificada das a¢Ges publicas de enfrentamento a COVID-19
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A regularidade do uso do termo “estado de emergéncia” nos decretos ¢ justificada pela
situacdo adversa causada pela COVID-19. A declaragdo de “estado de emergéncia” ¢ uma
prerrogativa do Estado, fundamenta no Decreto Lei n° 7.257 de agosto de 2010 (BRASIL,
2010), que sé pode ser utilizada em face da iminente catastrofe ou situacdo que possa causar
instabilidade num pais. O estado de emergéncia permite a suspensdo de algumas funcgdes
bésicas dos governos em razdo da necessidade da adocdo de medidas especificas para
enfrentamento da crise. Declarado o estado de emergéncia, 0s governos tém o poder de limitar
alguns direitos da populacéo até que se recupere a normalidade (BRASIL, 2010).

Uma vez que o governo federal declarou estado de emergéncia (BRASIL, 2020), em
todo o pais, 0s municipios passaram a fundamentar a publicacdo dos seus decretos com tal
prerrogativa. Como consequéncia, é possivel observar a edicdo de medidas restritivas,
destacadas também na Figura 22, tais como: “suspensao das aulas”, restri¢do da “circulagdo
de transporte”, regulariza¢ao do funcionamento das “institui¢des bancarias” e de “isolamento
social”.

Como medida de enfrentamento a pandemia, no municipio de Ilhéus, foi criado o
Gabinete de Crise, que tinha como objetivo gerenciar as acdes de enfrentamento. Em ambos
os municipios foi permitido, exclusivamente, o funcionamento de “servigos essenciais”
durante os trés primeiros meses da pandemia. As instituicGes bancarias também foram
autorizadas a funcionar seguindo um protocolo de restricdes. Contudo, cabe uma ressalva no
que tange ao papel dos bancos, em especial a Caixa Econdmica Federal. 1sso porque a
implementacdo do Auxilio Emergencial proporcionou forte demanda as centrais de
atendimento da Caixa, resultando em extensas filas contrariando as recomendacdes de
isolamento social tdo necessarias para a contencdo da doenca.

Ademais, medidas como obrigacdo do uso de alcool em gel, uso de sabonete liquido
em ambientes comerciais e administrativos, bem como ado¢éo do trabalho remoto ou home
office foram algumas das principais medidas de enfrentamento adotadas pelos municipios de
IIhéus e Itabuna (Figura 23).
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Figura 23 - Nuvem de palavras das acdes publicas de enfrentamento a COVID-19
implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna entre margo e dezembro
de 2020
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Fonte: Resultados da analise.

A nuvem de palavras destaca 0s termos que mais se repetiram em todas politicas
implementadas nos municipios de llhéus e Itabuna. Assim como na analise de similitude, o0s
termos “suspensdo de eventos”, “suspensdo das aulas”, “alcool gel”, “circulacdo de
transporte”, “gabinete de crise”, “grupo de risco”, “isolamento social”, “cancelamento do
alvard” e “estado de emergéncia” apresentaram maior conexao e proximidade nos documentos
analisados.

Por fim, o préximo capitulo apresenta o enquadramento das politicas publicas com
base nas tipologias de Lowi (1964) e de Gustafsson (1983).
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5 ENQUADRAMENTO DAS ACOES PUBLICAS DE ACORDO COM AS
TIPOLOGIAS DE LOWI E GUSTAFSSON

Este capitulo objetiva classificar as a¢cdes publicas municipais implementadas para o
enfrentamento da COVID-19, além de Leis e Decretos criados em niveis estadual e federal
que influenciaram diretamente tais politicas. A classificacdo das politicas visa a contribuir
com a analise das acdes de enfrentamento a pandemia que foram adotadas nos respectivos
municipios.

A andlise de politicas publicas tem como objetivo principal a identificacdo do
comportamento dos atores sociais, seja no processo de formulacdo da politica, seja no
processo de formacdo da agenda, como bem destacam Serafim e Dias (2012). Contudo, para a
identificacdo do comportamento dos atores, é fundamental conhecer as politicas que foram
implementadas de forma que seja possivel classifica-las de acordo com as tipologias em que
se enquadram.

Muzzi (2014, p. 47) afirma que “a tipologia ¢ um instrumental de identificagdo,
categorizagdo e comparacao de politicas, agrupadas segundo caracteristicas semelhantes”.
Desta forma, a presente analise optou pelas definicdes tipoldgicas de Lowi (1964) e
Gustafsson (1983), conforme ja destacado na metodologia.

A escolha por Lowi € justificada pelo fato de este autor ser um dos mais revisados no
que tange a tipologia de politicas publicas. J& a escolha de Gunel Gustafsson se deu em
consequéncia da classificacdo mais moderna que ela apresenta, além de se distanciar das
releituras que os demais autores fizeram de Lowi (1964).

Por fim, vale destacar que a definigcdo das tipologias contribui com a identificacdo dos
tipos e das categorias de politicas adotadas em meio a crise sanitaria oriunda da pandemia da
COVID-19, podendo ser um importante instrumento para categorizar a natureza das

intervengdes realizadas pelos entes federados.
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5.1 Classificacdo das a¢des publicas de acordo com a tipologia de Lowi

Buscou-se identificar se as medidas implementadas se enquadravam nas tipologias
preconizadas por Lowi (regulatdria, distributiva, redistributiva e constitutiva). Desse modo,
para a realizacdo de uma classificacdo coerente, utilizou-se de mecanismos da analise de
politicas publicas com o intuito de identificar a natureza da politica, sobretudo as motivacoes
relativas as respostas ao problema publico, o que implica na percepc¢do do publico-alvo da
politica.

O cenério de crescente elevagdo no numero de 6bitos e dos casos de contaminagéo,
logo no inicio da pandemia, acrescido do risco de uma possivel saturacdo do sistema de saude,
favoreceu a adocgdo das medidas restritivas (isolamento social e restricdo comercial, dentre
outras) relatadas na Linha do Tempo. Assim, pretende-se observar qual(is) foi(ram) o(s)
tipo(s) dessas politicas.

Com base em tal contexto, foi possivel classificar as politicas publicas (definidas
como acles publicas, decretos, portarias e leis) que impactaram diretamente nas acdes de

enfrentamento & COVID-19 nos municipios de Ilhéus e Itabuna por meio da Figura 24.

Figura 24 - Classificacdo das ac¢fes publicas de combate a COVID-19 implementadas pelos
municipios de llhéus e Itabuna entre marco e dezembro de 2020 de acordo com
as tipologias definidas por Lowi (1964)

TIPOLOGIAS DE LOWI

61 2 medidas
medidas
Politicas Politicas
regulatorias distributivas
Politicas Politicas

constitutivas redistributivas

25 1 medida
medidas

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Da classificacdo das medidas de acdo sanitéria local, implementadas nos municipios
de Ilhéus e Itabuna (Figura 25), pode-se inferir que houve preponderancia de medidas

regulatérias e medidas constitutivas (Figura 24).

Figura 25 - Percentual das ac¢Ges publicas de enfrentamento a COVID-19 implementadas em
Ilhéus e Itabuna, de acordo com a Tipologia de Lowi, no ano de 2020

Politicas Publicas

Redistribuitvas
1%

__‘ Outras
3%

Fonte: Elaborado pelo autor.

A maioria das a¢des publicas implementadas foi classificada na categoria das politicas
regulatérias de Lowi (Figura 24). Por definigdo, as politicas regulatorias sdo caracterizadas
pela criacdo efou fiscalizacdo de leis e normas que minimizem os impactos para a
coletividade, mesmo que tais medidas regulatorias atinjam grupos especificos. No caso do
enfrentamento a pandemia da COVID-19, as politicas que restringiam o funcionamento do
comércio ndo essencial, o funcionamento de hotéis, pousadas, bares, casas noturnas,
shopping, entre outras apresentaram esse viés de minimizar o impacto de uma contaminacéao
em massa que poderia acarretar na superlotacdo do sistema de salde e, consequentemente,
numa elevacdo do numero de Obitos. Nesse sentido, Rua (2014) chama a atencdo para o fato
de esse tipo de politica ser caracterizado pelo alto potencial de conflito. Isso pode ser
observado tanto em llhéus quanto em Itabuna, uma vez que a insatisfacdo pela adocdo das
medidas regulatorias no setor comercial propiciou uma série de manifestacdes, seja por meio
da associagdo comercial, seja por meio dos protestos realizados pelos préprios lojistas, em
ambos 0s municipios. Fato constatado pela analise.

Dentre as acdes publicas implementadas em Ilhéus e Itabuna que foram classificadas

como politicas regulatorias, destacam-se as seguintes (Quadro 17):
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Quadro 18 - Ac¢des publicas regulatérias implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna

em 2020
Tipo | Politica Objetivo
1.A;1.B | Adotar medidas temporérias de prevencgdo e controle da transmissdo
da COVID-19 nos municipios.

2.A;12.B Prorrogar o prazo de pagamento de impostos e taxas.

4.A; 8.A; | Regulamentar/suspender o funcionamento dos estabelecimentos

11.B comerciais em geral.

5.A; 2.B; | Suspender a circulacdo do transporte publico municipal e

8.A intermunicipal.

6.A; 3.B Reduzir/suspender o atendimento presencial externo nas reparticdes
publicas. Disciplinar medidas cautelares a serem adotadas por
6rgaos publicos e privados.

1.BA; 9.A; | Declarar situacdo de estado de calamidade. Declarar situacdo de

w |4e5B emergéncia.

-g 8.B; 13.B; | Disciplinar o funcionamento de servigos essenciais e instituicdes
© | 14B bancarias.

S 10.B;8A Suspender o funcionamento de hotéis, pousadas e pensoes.

% 17.B Estabelecer normas de organizacao para feiras livre e outros.

~ |21B Determinar o uso compulsorio de mascara facial.

§ 22.B Estabelecer procedimento para enquadramento no Grupo de Risco
= dos servidores da administracdo direta municipal.

© | 25.B Alterar a composicdo da comissao de enfrentamento a COVID-19.
A "27.A; 26.B; | Estabelecer regras para a retomada parcial e progressiva do

39.B 29.B COMErcio.

38.A Regulamentar o funcionamento de templos de qualquer culto ou
religido.

33.B; 45.A | Estabelecer normas para eventos com até cem participantes.

35, 36 e | Regulamentar o inicio do ano letivo na rede municipal.

37.B

40.B Estabelecer procedimento para concessao do trabalho remoto.

41.A Estabelecer normas para concessdo de subsidio mensal a classe
artistica.

44 A Regulamentar o funcionamento de clubes e cinemas.

51.A e 52.A | Determinar a adoc¢ao de novas medidas restritivas.

Fonte: Elaborado pelo autor.

No que tange as politicas distributivas, destaca-se que estas sdo caracterizadas pela
inexisténcia de conflitos no processo de implementacdo da politica (LOWI, 1964). Isso se da
pela forma como essas politicas sdo compreendidas pela sociedade. Normalmente, sdo vistas
como politicas assistencialistas (RUA; ROMANINI, 2014),
caracterizadas como politicas de baixo impacto universal (SOUZA, 2002). As politicas

podendo também ser

distributivas sdo financiadas por meio de orcamento publico.



110

Desse modo, foram identificadas trés politicas distributivas no contexto da anélise dos
municipios de IIhéus e Itabuna, sendo que, dentre as politicas, uma foi instituida pelo governo

da Bahia e as outras pelo governo Federal (Quadro 18).

Quadro 19 - Ac0es publicas distributivas implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna

em 2020
Tipo | Politica Objetivo
» | Lei Estadual n° | Criar o Vale Alimentagao Estudantil — PVAE para apoiar os
. S | 14.259/2020 alunos da rede de ensino estadual.
© 5 | Lei Federal n°| Distribuir géneros alimenticios oriundos do Programa
% = | 13.987/2020 Nacional de Alimentagédo Escolar — PNAE.
O % | Lei Federal n°| Apoiar financeiramente artistas independentes (Lei Aldir
© | 14.017/2020 Blanc).

Fonte: Elaborado pelo autor.

As politicas redistributivas, por sua vez, sdo caracterizadas pelo alto nivel de conflito
existente entre elas. Como politica redistributiva, foi possivel identificar somente uma
preponderante em ambos 0s municipios: a Renda Basica Emergencial (RBE) ou Auxilio
Emergencial. Essa politica foi instituida pelo governo Federal através da Lei 13.982/2020
(BRASIL, 2020). A referida Lei teve como objetivo o estabelecimento de medidas
excepcionais de protecdo social que deveriam ser adotadas durante o periodo de
enfrentamento da pandemia decorrente da COVID-19 (BRASIL, 2020).

A RBE foi uma importante medida de distribuigdo de renda, considerando-se as
circunstancias de incerteza que pairavam sobre a atividade econémica no inicio da pandemia
em todo o pais.

O estudo de Komatsu e Menezes Filho (2020) destaca que, se a quarentena (medida de
isolamento social) perdurasse por muito tempo, afetaria 37 milhdes de pessoas que estdo
diretamente ligadas as atividades mais afetadas pelas medidas de isolamento social. Esse dado
reforca, assim, a importancia que a RBE traria para economia como um todo.

Todavia, é importante destacar que a politica apresentou uma falha relevante em seu
processo de formulagdo. A falha consistiu na falta de planejamento para a realizacdo do
pagamento do beneficio, impactando no processo de implementacéo e, consequentemente,
acarretando as grandes filas observadas por todo Brasil. Os atores sociais que estariam, de
certo modo, relacionados com a implementagdo da politica ndo participaram ativamente do

processo de formulagdo, a exemplo de gestores publicos municipais, estaduais e instituicdes
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bancarias. No entanto, é valido ressaltar o curto espaco de tempo para a implementacéo,
podendo ser esse o principal fator das aglomeracdes.

Mesmo assim, em um momento no qual todas as acGes emanadas pelo poder publico
buscavam conter o avanco da COVID-19, através de medidas restritivas e/ou medidas de
incentivo ao isolamento social, entre outras, as aglomeragdes na porta de agéncias bancarias,
Correios e até mesmo da Receita Federal, onde os cidaddos buscavam regularizar o Cadastro
de Pessoa Fisica — CPF, seguiam na contramdo das recomendacGes sanitarias. Tudo isso
acabou contribuindo com o aumento da exposicéo dos cidadé@os ao contagio pela doenca.

Cabe destacar que ndo se questiona a pertinéncia da politica. Naquele momento, era
fundamental uma politica de renda que auxiliasse as familias frente a um cenario de incerteza
incomensuravel. Contudo, a forma como a politica foi implementada merece ressalvas.

Por fim, no que tange as politicas constitutivas de Lowi (1964), é valido ressaltar que
tais politicas tém por finalidade o estabelecimento e a distribuicdo de responsabilidade. Além
de estimularem a participacdo social, também sdo caracterizadas pelas mudancas estruturais
qgue acarretam. Tais mudancas podem ocorrer tanto no campo administrativo quanto
governamental, atraindo pouca atencdo publica, mas consolidando as regras da politica
através do perfil centralizador e coercitivo (RUA, 2014; RUA; ROMANINI, 2013; SANTOS;
CARDOSO FILHO, 2011).

As politicas municipais foram classificadas de acordo com as politicas constitutivas
(Quadro 19).

Quadro 20 - Agdes publicas constitutivas implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna

em 2020
Tipo | Politica Objetivo
1.A;1B Adotar medidas temporarias de prevencdo e controle da transmissao
da COVID-19 nos municipios.
3.A; 10.A; | Instituir o Gabinete de Crise e criar a Comissdo de Enfrentamento e
7.B Prevencdo a COVID-109.
§ 9.A Declarar o estado de calamidade.
= 26.A Adotar medidas suplementares no ambito da Secretaria de Saude, tais
= como a suspenséo de contratos, entre outros.
e | 27.A Instituir o Plano de Reabertura Comercial.
§ 29.A Criar o Comité de Transparéncia e Controle Social.
© | 37.A; 38.B | Mudar de fase do plano de reabertura.
E [40.B Estabelecer procedimento para concessao do trabalho remoto.
& |41.A Estabelecer normas para concessdo de subsidio mensal a classe
artistica.
18.B; 41.B; | Abrir crédito extraordinario.
42.B
31.B Constituir comissao setorial para retorno das aulas.

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Levando em consideracdo a definicdo inicial de Lowi (1964), dentre as medidas
constitutivas destacadas no Quadro 19, as que mais se enquadram na presente tipologia sdo as
politicas que instituem o Gabinete de Crise, a que cria 0 Comité de Transparéncia e Controle
Social e a que institui o Plano de Reabertura Comercial. Tais politicas tiveram o potencial de
estimular normas, a0 mesmo tempo em que consolidavam a participacdo da sociedade na
implementacdo de medidas de enfrentamento a pandemia nos municipios.

Pode-se inferir que as a¢bes publicas, em ambos os municipios, foram concentradas na
ado¢do de medidas que regulavam a acdo dos individuos com a finalidade de conter uma
disseminacdo desenfreada da COVID-19. Contudo, Secchi (2011, p. 18) destaca que “as
politicas publicas geralmente agregam caracteristicas de dois ou mais tipos de politicas [...]”.
Assim, as politicas destacadas como politicas constitutivas também podem possuir
caracteristicas regulatorias, no caso da presente analise.

Muzzi (2014) ressalta que as politicas regulatérias e constitutivas sdéo uma forma que
Lowi (1964) utilizou para disciplinar o comportamento da sociedade em sua relagdo com o
Estado ou a atuacdo do proprio governo na prestacdo do servico publico.

Pelo fato de as politicas de Lowi (1964) serem fundamentadas na no¢do do impacto
esperado que as politicas publicas podem ofertar para a sociedade, em se tratando de crise
sanitaria, conclui-se que a ténica da acdo dos stakeholders deva se concentrar na regulacdo
das atividades sociais que possam agravar a crise — como foi realizado nos primeiros trés
meses das acOes de enfrentamento. No entanto, ficou evidente que um dos grandes problemas
no processo de implementacdo de uma politica publica é o grau de insatisfacdo que ela
acarreta para determinados segmentos da sociedade. Tal insatisfacdo pode se tornar um
empecilho para que haja eficiéncia no processo de implementacéo da politica.

Muzzi (2014) apresentou uma proposta de extensdo as tipologias de Lowi (1964),
contudo, seu enfoque foi na classificacdo e diferenciacdo das politicas publicas na gestdo de
pessoas, 0 que ndo € o objetivo da presente analise. Vale ressaltar que a autora destacou a
importancia das tipologias de Lowi para o campo de analise da politica publica.

Em se tratando de crise sanitaria, com base no que foi analisado na pesquisa, é questédo
sine qua non a adog&o de politicas regulatérias. A necessidade de protecdo coletiva em uma
crise sanitaria impde a adocdo de restricdo a liberdade individual, coibindo a circulacéo, a
aglomeracdo, entre outras medidas que s6 o Estado é capaz de implementar. A incerteza
econbmica, acrescida do medo da perda de renda, faz com que os individuos negligenciem as

consequéncias de um colapso na saude — a preocupagdo com a “morte dos CNPJ”
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(SAKAMOTO, 2020) é um bom exemplo —, demonstrando a importancia da atuacdo do
Estado em defesa da coletividade.

Desta forma, em se tratando de tipologias, a categoria analitica defendida por Lowi se
faz adequada para a analise da implementacdo de politicas pablicas durante uma pandemia.

Sobre o prisma da categoria analitica de Lowi (1964) utilizada para analisar as
politicas adotadas em Ilhéus e Itabuna, destaca-se a caréncia da adocdo de politicas
distributivas locais, uma vez que tais politicas poderiam contribuir na amenizacdo da
vulnerabilidade das classes mais afetadas pelas medidas restritivas. Como exemplo, tem-se a
Renda Basica Temporaria adotada pela prefeitura de Niter6i no Rio de Janeiro (RAPS, 2020).

A proxima secdo apresenta a classificacdo das agbes publicas implementadas em

Ilhéus e Itabuna com base na categoria analitica de Gustafsson (1983).

5.2  Classificacdo das politicas publicas de acordo com a tipologia de Gustafsson

A tipologia apresentada por Gustafsson (1983) parte do pressuposto conhecimento e
da intencdo que os policymakers possuem acerca das politicas a serem implementadas. Nesse
sentido, a autora classificou quatro tipos de politicas, sendo: (1) Politicas reais; (2) Politicas
simbodlicas; (3) Politicas sem sentido; e (4) Pseudopoliticas.

Secchi (2014) ressalta que as politicas reais sdo caracterizadas pela intencdo de
solucionar o problema publico, mas com o conhecimento técnico adequado para resolvé-lo.
Por outro lado, as politicas simbolicas se caracterizam pela falta de vontade e de
conhecimento técnico por parte dos policymakers para resolver o problema posto. As politicas
sem sentido podem ser compreendidas pela falta de conhecimento técnico ou pela falta de
alternativas para solucionar o problema publico. As pseudopoliticas também sdo
caracterizadas pela falta de conhecimento para formulacdo da politica — o que difere é que os
policymakers possuem o interesse em ver a politica em prética. Desta forma, buscou-se
identificar as politicas pablicas implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna que se

enguadram nas tipologias de Gustafsson (Figura 26).
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Figura 26 - Classificacdo das acdes publicas de combate a COVID-19 implementadas pelos
municipios de llhéus e Itabuna entre marco e dezembro de 2020 de acordo com
as tipologias de Gustafsson (1983)

TIPOLOGIAS DE GUSTAFSSON

78 medidas

Politicas
simbolicas

Politicas

sem
sentido 21
medidas

Fonte: Dados da pesquisa.

Da classificagdo das medidas implementadas nos municipios, pode-se inferir que
houve preponderancia das politicas reais. Entre marco e dezembro de 2020, foi identificada a

implementacao de 78 politicas publicas reais e 21 pseudopoliticas (Figura 27).

Figura 27 - Percentual das agdes publicas de enfrentamento a COVID-19 implementadas em
Ilhéus e Itabuna, de acordo com a Tipologia da Gustafsson (1983) no ano de 2020

Politicas Publicas

0%
I s

= Reais

= Simbolicas
21% = Sem sentido

Pseudopoliticas

Fonte: Dados da pesquisa.
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Como destacado, as politicas reais sdo caracterizadas pela intengdo de resolver um

problema publico, contudo, com conhecimento para resolvé-lo. No caso das politicas

implementadas nos municipios de Ilhéus e Itabuna (Quadro 20), que foram classificadas como

politicas reais, destacam-se:

Quadro 21 - Acles publicas reais implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna em

2020
(Continua)
Tipo | Politica Objetivo

1A;1B Adotar medidas temporarias de prevencdo e controle da
transmissdo da COVID-19 nos municipios.

2.A; 12.B;

LrA; LA Prorrogar o prazo de pagamento de impostos e taxas

28.B;  33.A; '

24.A

4.A; 8.A; 11.B | Regulamentar/suspender o funcionamento dos estabelecimentos
comerciais em geral.

5.A; 7.A; 8.A; | Suspender a circulacdo do transporte publico municipal e

2.B; intermunicipal.

6.A; 3.B Reduzir/suspender o atendimento presencial externo nas
reparticdes publicas. Disciplinar medidas cautelares a serem
adotadas por 6rgaos publicos e privados.

1.BA; 9.A; 4 e | Declarar situacdo de estado de calamidade. Declarar situacdo de

5.B emergéncia.

'% 8.B; 13.B; | Disciplinar o funcionamento de servicos essenciais e instituicbes

o | 14B bancérias.

@ 10.B; 8.A Suspender o funcionamento de hotéis, pousadas e pensoes.

o [ 17B Estabelecer normas de organizagao para feiras livre e outros.

= [21B Determinar 0 uso compulsorio de mascara facial.

& 22.B Estabelecer procedimento para enquadramento no Grupo de Risco
dos servidores da administracdo direta municipal.

3.A;29.A Instituir o Gabinete de Crise para prevencdo, monitoramento e
controle da COVID-19 e o Comité de transparéncia.

25.B Alterar a composicdo da comissao de enfrentamento a COVID-19.

12.A 14.A;

iég‘ ggg‘ Prorrogar as medidas de enfrentamento.

24.B

27.A;  26.B; | Estabelecer regras para a retomada parcial e progressiva do

39.B 29.B COmeércio.

38.A Regulamentar o funcionamento de templos de qualquer culto ou
religido.

33.B; 45.A Estabelecer normas para eventos com até cem participantes.

35,36 ¢ 37.B Regulamentar o inicio do ano letivo na rede municipal.

40.B Estabelecer procedimento para concessao do trabalho remoto.
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Quadro 20 - Acles publicas reais implementadas pelos municipios de llhéus e Itabuna em

2020
(Concluséo)
Tipo | Politica Objetivo
41.A Estabelecer normas para concessdo de subsidio mensal a classe
artistica.
44 A Regulamentar o funcionamento de clubes e cinemas.
-% 51.Ae52.A Determinar adogdo de novas medidas restritivas.
® | Lei Estadual n° | Criar o Vale Alimentacdo Estudantil — PVAE para apoiar oS
2 14.259/2020 alunos da rede de ensino estadual.
.© | Lei Federal n° | Distribuir géneros alimenticios oriundos do Programa Nacional de
= | 13.987/2020 | Alimentacdo Escolar — PNAE.
& Lei Federal n° | Apoiar financeiramente artistas independentes (Lei Aldir Blanc).
14.017/2020
Lei Federal | Instituir a Renda Basica Emergencial — RBE.
13.982

Fonte: Dados da pesquisa.

Dentre as ac¢Oes destacadas no Quadro 20, vale ressaltar quatro medidas que mais se

enguadraram no tipo de politica real, sendo:

. A suspensdo da circulacdo do transporte pablico municipal e intermunicipal;

o A suspencdo do funcionamento de hotéis, pousadas e pensoes;

o A determinacdo do uso compulsoério de mascara facial; e

o A criacdo do Gabinete de Crise para prevencdo, monitoramento e controle da
COVID-19.

A suspensdo da circulacdo do transporte foi importante porque coibiu o transito de ida
e volta entre as cidades que ja apresentavam casos da doenca, como foi o caso de Porto
Seguro, Prado, Feira de Santana e Salvador (SESAB, 2020). Naquele momento, a politica se
mostrou necessaria para conter um possivel contagio descontrolado em Ilhéus e Itabuna.

Consequentemente, a segunda politica que se enquadrou de forma mais adequada na
tipologia real foi a que suspendia o funcionamento de hotéis, pousadas e pensdes. llhéus é
uma cidade litoranea que tem o turismo como uma das principais atividades econémica, ou
seja, corriqueiramente recebe visitantes de todos os lugares do mundo, justificando, assim, a
necessidade da adocéo de tal politica. Itabuna, por sua vez, € uma referéncia no que tange ao
setor de servicos e um ponto de repouso para quem transita pela BR-101, sendo o setor de

hotelaria uma possivel porta de entrada para a doenca.
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A determinacdo do uso obrigatério da méscara foi outra politica real a qual cabe
destaque. Logo no inicio da pandemia, a Organizacdo Mundial da Saude — OMS ndao
respaldava cientificamente o uso da méascara como um mecanismo de prote¢do a COVID-19.
No entanto, em meados de junho de 2020, a OMS se posicionou favoravel ao uso da mascara
(WHO, 2020).

Camargo et al. (2020) apresentaram relevante contribuigcdo sobre a importancia do uso
da mascara. Os autores avaliaram a eficacia das méascaras faciais de tecido ndo-tecido (TNT) e
chegaram a conclusdo de que as referidas mascaras também apresentavam beneficios
potenciais, principalmente quando associadas a medidas individuais de protecdo. Estudos,
como o de Liang et al. (2020), ressaltam a eficacia das méscaras como método auxiliar na
protecdo a COVID-109.

Por fim, a criacdo do Gabinete de Crise reforca a importancia dos policymakers ou
tomadores de decisdo no processo decisorio. Muzzi (2014) e Agum, Riscado e Menezes
(2015) séo alguns dos autores que destacam a importancia dos policymakers no processo de
formulacéo de alternativas.

O Quadro 21 destaca as acdes classificadas como politicas sem sentido. Tais medidas
sdo caracterizadas como politicas que ndo possuem fundamentagdo técnica, tampouco
apresentam alternativas para solucionar o problema publico (MUZZI, 2014).

O estabelecimento de pontos facultativos como instrumento de incentivo ao
isolamento social ndo se mostrou eficiente, uma vez que a curva de contagio e a de 6bitos se
encontravam ascendentes, enquanto que a curva de isolamento social decrescia no periodo da
implementacdo. Da mesma forma, as politicas que autorizavam a realizagdo de eventos com
capacidade numérica acima de cem pessoas N0 momento em que a curva de contagio

demonstrava tendéncia de crescimento nos municipios.

Quadro 22 - Acdes publicas sem sentido implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna

em 2020
Tipo Politica | Objetivo
Politicas | 23.A Estabelecer ponto facultativo nos dias 28 e 29 de maio.
sem 45.A Dispor sobre regras para realizacdo de eventos com até 100 pessoas.
sentido | 48.A Dispor sobre regras para realizacdo de eventos com até 200 pessoas.

Fonte: Dados da pesquisa.

As pseudopoliticas (Quadro 22) sdo caracterizadas pela vontade dos formuladores em

ver sua politica funcionando, contudo ndo possuem conhecimento especifico para
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implementé-la. Nesse aspecto, foram consideradas as politicas que tiveram como critério de
criacdo os dados técnicos levantados pelo proprio municipio, ou seja, ndo seguiram o modelo
top-down observado nas demais politicas.

Dentre as medidas adotadas em ambos municipios, as que mais chamaram a atencao
sdo as que autorizavam o funcionamento de parques e as que regulavam o atendimento em
agéncias bancérias. Contudo, foi notério que a regulacdo s6 ocorria no interior das agéncias,
uma vez que as extensas filas, na parte externa, demonstravam a ineficiéncia da referida acao
publica.

Da mesma forma, o avanco de fase nos planos de reabertura também merece ressalvas.
H& vasta literatura acerca do comportamento de crises sanitarias decorrentes de sindrome
virais (Bloom e Canning, 2000; Granato e Bellei, 2007; Rios-Neto, 2007; Bertucci, 2009;
Jasulski, Jasulski e Guilhermano, 2012; Costa; Merchan-Hamann, 2016). Nesses estudos, foi
possivel constatar que as crises sanitarias que ocorreram no passado tiveram mais de uma
“onda”, permitindo concluir que foi prematuro o relaxamento das medidas de isolamento
social, atitude observada em ambos municipios, com a flexibilizacdo da abertura comercial.

Os resultados da analise apontam para a elevacdo do numero de casos nos municipios
de Ilhéus e Itabuna e, com ela, o retorno das medidas restritivas. Assim, é salutar destacar que
as pseudopoliticas devem ser evitadas numa eminente necessidade de adogdo de novas
medidas de enfrentamento a pandemia. A fundamentacdo técnica, acrescida do
comprometimento da sociedade, pode contribuir com a mitigacdo dos impactos econémicos e

sociais que as medidas de isolamento acarretam.

Quadro 23 - Acdes pseudopoliticas implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna em
2020

(Continua)

Tipo | Politica | Objetivo

Ampliar a quantidade de estabelecimentos autorizados a funcionar

ambientes externos.

37.A Mudar de fase e dar orientagdes aos setores autorizados a funcionar.
Dispor novas regras de funcionamento de templos de qualquer culto ou
religido.

(%2}

8 |11.A durante o periodo de isolamento; prorrogar o periodo de suspensdo das
= aulas; suspender atos e procedimentos administrativos.

= 35 A Dispor sobre alteracdo do plano de reabertura do comércio de llhéus,
E ' mudangca de fase e orientagOes ao setor de hotelaria.

g 36.A Dispor sobre a pratica de atividades esportivas individuais e em dupla em
o :

2

Ny

oS

o

38.A
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Quadro 24 - Acdes pseudopoliticas implementadas pelos municipios de Ilhéus e Itabuna em

2020
(Concluséo)
Politica | Objetivo
49 A Autorizar masica ao vivo em bares e restaurantes e pratica de esportes
' coletivos.
44 A Dispor sobre regras de funcionamento dos clubes e cinemas.
11.A Autorizar o funcionamento de parques de diverséo.
13B Disciplinar o funcionamento de servicos essenciais em instituicoes
' bancarias.
17B Estabelecer normas de organizacdo para feiras livres, instituicGes
' bancarias, lotéricas, velorios etc.
§ 27.B Dispor sobre a retomada parcial e progressiva do comércio.
E |28B Alterar o horario de atendimento ao publico nas reparti¢6es publicas.
§- 29.B Dispor sobre o novo horéario de funcionamento do Shopping.
% 30B Dispor sobre a proibicdo da queima de fogueiras e fogos como
z ' complementacdo das medidas de enfrentamento a COVID-19.
2 31B Determinar o retorno parcial do transporte coletivo.
(&}
= B Constituir comissdo setorial para o retorno das atividades escolares
g ' municipais.
33B Instituir a 4° fase do Plano de Retomada Parcial e Progressiva do
' funcionamento de atividades comerciais e econdémicas.
36.B;
37.B; Regulamentar o inicio do ano letivo de 2020 na rede municipal de ensino.
38.B
39.B Instituir a 5° fase do Plano de Retomada Parcial e Progressiva do
' funcionamento de atividades comerciais e econdmicas.
108 Estabelecer regras para o funcionamento da 5° fase do Plano de
' Retomada.

Fonte: Dados da pesquisa.

Do ponto de vista das tipologias de Gustafsson, infere-se que a maioria das politicas
adotadas nos municipios de Ilhéus e Itabuna apresenta caracteristicas de politicas reais,
identificadas pela vontade manifesta dos policymakers de formular e implementar politicas
gue mitigassem o impacto da pandemia nos municipios.

Por fim, a complementacéo da analise se deu com a classificacdo das a¢Oes sanitarias
de escala local que procuraram influenciar o comportamento dos atores. Para tanto, foram
agrupados entre grandes setores de acdo (Estado, mercado e sociedade).

Abordar politicas publicas sobre o prisma do Estado, mercado e sociedade remonta ao
que a literatura acerca das politicas ptblicas denomina “governanga publica” (KISSLER;
HEIDEMANN, 2006). Nesse sentido, os referidos autores destacam que:
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N&o existe um conceito Gnico de governanca publica, mas antes uma série de
diferentes pontos de partida para uma nova estruturagdo das rela¢fes entre o Estado
e suas instituicbes nos niveis federal, estadual e municipal, por um lado, e as
organizacgdes privadas, com e sem fins lucrativos, bem como os atores da sociedade
civil (coletivos e individuais), por outro. Pairam ddvidas ndo somente sobre as bases
de cooperacdo entre esses atores, mas também sobre seus resultados [...] (KISSLER,;
HEIDEMANN, 2006, p. 2).

Kissler e Heidemann (2006), analisando a estrutura de governo alemédo, destacaram
que nao havia um entendimento unificado acerca do conceito de governanca publica. Secchi
(2009) tambem reforca tal entendimento. Contudo, ndo é objetivo da presente analise discutir
sua conceituacao.

Dessa forma, destaca-se aqui a estruturacdo das ag¢bes publicas implementadas em
Ilhéus e Itabuna com a finalidade de comparar a quantidade de medidas e o quanto elas

favoreceram, ou ndo, o combate a COVID-19 (Tabela 4).

Tabela 4 - Classificacdo das a¢bes publicas implementadas em Ilhéus e Itabuna em 2020 de
acordo com os setores do Estado, mercado e sociedade

Qt. de Favoreceu combate a Qt. de Favoreceu combate a
Setor medidas COVID-19 medidas COVID-19

em llhéus  Sim Néo em Itabuna Sim Nao
Estado 14 100% - 27 96% 4%
Mercado 16 69% 31% 14 64% 36%
Sociedade 29 66% 34% 21 76% 24%

Fonte: Dados da pesquisa.

Da classificacdo das medidas implementadas em Ilhéus e Itabuna (Tabela 4), infere-se
que, em Ilhéus, 100% das medidas de Estado favoreceram o combate a COVID-19, enquanto
que, em ltabuna, foram 96%. Das a¢Oes voltadas para 0 Mercado, 69% delas favoreceram o
combate a doenca em Ilhéus e 64% em Itabuna. Ja as medidas voltadas para a Sociedade
favoreceram 66% das acdes de combate a COVID-19 em Ilhéus e 76% em Itabuna.

Heidemann e Salm (2009, p. 28) destacam que o Estado € um agente unitario que atua
em prol dos interesses de um corpo politico coletivo, a cidadania brasileira. O mercado, por
sua vez, ¢ um agente “plural”, cujos membros tomam decisdes e agem por moto individual,
levados pelo auto interesse. Dessa forma, por sociedade, compreende-se o coletivo de pessoas
afetadas pelas politicas de Estado e do mercado.

Assim, a preponderancia das politicas de Estado na andlise reforca a ideia de

representacdo e defesa do interesse coletivo destacada por Heidemann e Salm (2009).
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Consecutivamente, as politicas de mercado retratam a influéncia que os grupos de interesse
possuem no processo decisorio.
A classificacdo de todas as medidas que deram origem a Tabela 4 encontra-se no

Anexo I1.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa buscou analisar a evolucdo da crise sanitaria, originada pela pandemia
da COVID-19 nos municipios baianos de Ilhéus e Itabuna, no sentido de identificar as acdes
publicas implementadas para cada municipio, estabelecendo analises entre 0 comportamento
da COVID-19 e a tomada de decisdes dos policymakers.

A analise da Linha do tempo permitiu identificar as fases na implementacdo das agdes,
de escala local, segundo o grau de mitigacdo da doenca durante o ano de 2020, nos
municipios estudados. Desse modo, identificaram-se quatro fases no processo de
implementacdo das politicas em Ilhéus e trés fases em Itabuna, oscilando politicas que
buscavam ampliar o distanciamento social e outras que flexibilizavam diversas atividades
econdmicas.

A populagdo do municipio de Ilhéus, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica — IBGE, era de 184.236 habitantes em 2010 (IBGE/CIDADES, 2020). Se
calculado o contagio per capita,’®> o resultado seria de 0,05 pessoas contaminadas por
habitante. Isso significa dizer que, a cada 1.000 habitantes, 49 foram infectados pela COVID-
19. Se considerada a populacdo estimada para 0 ano de 2020 (159.923 habitantes), o contagio
per capita equivaleria a 56 pessoas infectadas a cada 1.000 habitantes.

De forma anéloga, em Itabuna, de acordo com o IBGE (2020), a populacdo era de
204.667 habitantes em 2010, resultando num contagio per capita de 0,08 pessoas
contaminadas por habitante. Fazendo uso da mesma métrica utilizada para Ilhéus, a cada
1.000 habitantes, Itabuna teve 80 pessoas infectadas por COVID-19 em 2020. Considerando a
populacdo estimada em 2020 (213.685 habitantes), o contagio per capita seria de 76 pessoas
infectadas para cada 1.000 habitantes. Ou seja, haveria um decréscimo no numero de
infectados devido ao crescimento do numero de habitantes de Itabuna, diferente do que

ocorreu em Ilhéus.

12 Total de casos acumulados em 2020 dividido pela populagdo do municipio.
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Foi verificada a frequéncia dos termos mais recorrentes nas medidas implementadas
nos dois municipios. Buscou-se realizar a anélise de similitude e a nuvem de palavras a fim de
destacar termos e conexdes mais frequentes nas politicas analisadas. Os resultados ressaltaram
a predominancia de questdes ligadas tanto as medidas restritivas quanto as etiquetas
sanitarias.

Por fim, foi realizada a classificagdo das medidas implementadas com base nas
tipologias de Lowi e Gustafsson. Com base nas tipologias de Lowi, ficou demonstrada a
predominancia das politicas regulatdrias e constitutivas, como mecanismo de enfrentamento
da pandemia. Em se tratando de crise sanitéaria, espera-se que as agdes dos policymakers
sejam no sentido de regular a acdo isolada de individuos para o bem de toda a sociedade.

No tocante as politicas de Gustafsson, identificou-se a preponderancia das politicas
reais e das pseudopoliticas na analise das politicas implementadas por Ilhéus e Itabuna. Sabe-
se que as politicas reais sdo caracterizadas pelo conhecimento e pela vontade dos
policymakers em implementar tais politicas, o que permite inferir que a maioria das acdes
adotadas nos municipios teve respaldo técnico fundamentado nas recomendacdes da
Organizacdo Mundial de Saude, do Ministério da Saude e da Secretaria de Saude da Bahia.

Como complemento da analise do terceiro objetivo, destacou-se a classificacdo das
medidas de acordo com a estrutura de governanga (Estado, Mercado e Sociedade). O
resultado demonstrou a predominéncia das politicas de Estado e da Sociedade no
favorecimento as medidas de combate a pandemia.

Ao caracterizar os tipos de medidas adotadas no enfrentamento da crise sanitaria, bem
como a classificacdo de tais aces nos municipios, a presente analise abre espaco para
pesquisas com o0 mesmo viés de inferéncia em outras cidades ou em niveis geograficos
distintos, o que pode possibilitar a ampliacdo da discussdo do papel dos policymakers e
stakeholders no que tange ao ciclo da politica publica.

A limitacdo da andlise residiu no curto espaco temporal e na condicdo learning by
doing que as politicas foram criadas, uma vez que o problema publico apresentava
caracteristicas dinamicas, requerendo dos tomadores de decisdo a revisdo constante das
politicas de enfrentamento. O crescimento do nimero de novos casos ao final da série
temporal analisada, tanto em Ilhéus quanto em Itabuna, possibilitard a expansdo analitica do
presente estudo em trabalhos futuros.

Na area de politicas publicas, sugere-se 0 uso de tipologias como categoria de analise
de politicas em crises sanitarias, uma vez que a utilizacdo do presente modelo de analise néo

foi identificada em trabalhos cientificos.
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Considerando que o principal objetivo das autoridades publicas seria o de evitar um
pico de contagio por COVID-19, que colocasse em risco a capacidade de atendimento dos
sistemas de saude, infere-se que, no recorte temporal, analisadas as politicas publicas
adotadas, conseguiram atingir o objetivo proposto pelos policymakers, mesmo diante de uma
postura flexivel por parte das autoridades municipais a partir da segunda fase em ambos os
municipios, demonstrando a importancia da adogdo das NPIs (medidas de intervencdo nédo
farmacéuticas) na fase inicial da pandemia e constatando a importancia das politicas
regulatérias no enfrentamento de crises sanitarias.

Observou-se que o relaxamento ou a ndo adocdo das NPIs podem resultar num novo
processo de contaminagéo, acarretando um aumento da curva de novos casos a ponto de
desfazer todo o trabalho de contencdo realizado na fase de maior restricdo. A postura dos
tomadores de decisdo e da prépria sociedade durante o periodo eleitoral demonstrou que ainda
ha um longo processo a ser enfrentado no que diz respeito a implementacdo de politicas
publicas em crises sanitarias.

Os pressupostos da visdo de estado marxista, que destacam a influéncia de setores
privilegiados no processo decisorio (O’CONNOR, 1973 apud HAM; HILL, 1993;
ESTEVAO; FERREIRA, 2018), demonstrando a influéncia que os grupos de interesse
possuem no que tange ao processo de formulacdo e implementacédo de politicas publicas, pode
ser evidenciado na pratica em ambos 0s municipios, através da pressdo do segmento
comercial ou da propria classe politica.

Por fim, com todos os entraves causados pela ingeréncia da pandemia em nivel
nacional, que acabou influenciando e refletindo no comportamento de muitos cidaddos em
todo o pais, os municipios de llhéus e Itabuna, com todas as deficiéncias, conseguiram
conduzir a crise sanitaria sem passar por um colapso nos sistemas de salde entre margo e
dezembro de 2020.
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Tabela 4 — Variagdo mensal do nimero de casos novos no Brasil, no Nordeste, na Bahia e nos municipios de Ilhéus e Itabuna entre marco e

dezembro de 2020

NUmero de casos de novos

Més Brasil Variacdo Nordeste Variacdo Bahia Variacdo llhéus Variacdo Itabuna Variacéo
Fevereiro 1 - - - - - - - - -
Marco 4578 457.700 875 - 213 - 6 - 4 -
Abril 80.801 1.665 23.643 2.602 2.638 1.138 196 3.167 189 4.625
Maio 413.060 411 154.234 552 15541 489 316 61 740 292
Junho 903.601 119 301.602 96 54915 253 916 190 1.587 114
Julho 1.208.061 34 378.473 25 92.847 69 1.835 100 3.014 90
Agosto 1.252.209 4 286.270  -24 90.573 -2 2.804 53 4.548 51
Setembro 948.624 -24 178.428  -38 53.799 41 809 -71 2.439 -46
Outubro 705.723 -26 155.268  -13 42631 -21 373 -54 1.063 -56
Novembro 819.220 16 153.003 -1 49.914 17 461 24 799 -25
Dezembro 1.340.095 64 264.361 73 90.329 81 1.286 179 1.933 142
Total de casos 7.675.973 - 1.896.157 - 493.400 - 9.002 - 16.316 -

Fonte: Elaboragdo prépria com base nos dados disponibilizados pelo portal: https://covid.saude.gov.br
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ANEXO 11

Quadro 24.A — Acoes politicas de escala local voltadas para a SOCIEDADE e a importancia no combate e mitigagdo da COVID-19 em 2020, no
municipio de 1lhéus

Continua
. Escala ~ - Favoreceu o combate a COVID-19
Data Cad. decisional Acéo Politica (sim, nao)
. Estabelecimento de medidas temporérias de prevencdo e controle para enfrentamento da | Sim
16/03/2020 LA Ilheus COVID-19 no ambito do municipio de Ilhéus e da outras providéncias.
17/03/2020 2 A lhéus P_rorrogaga}o do venmmerlto do IPTU e ga Tgxa Qe_ Coleta de Resuiiuos Solidos, com Sim
vistas a evitar aglomeracdes na reparti¢do tributaria, para prevencdo da COVID-19.
20/04/2020 16.A lhéus I_Drorrogagao da_ suspensao das aulas na rede municipal e das medidas de incentivo ao Sim
isolamento social.
Prorroga o vencimento do IPTU e da Taxa de Coleta de Residuos Sélidos, com objetivo | Sim
04/05/2020 17.A Ilhéus de evitar aglomeragdes na reparticdo tributaria bem como para mitigar os efeitos
econdmicos da crise ocasionada pela COVID-19.
04/05/2020 18.A Ilhéus Nova prorrogacdo da suspenséo das aulas e das medidas de isolamento social. Sim
11/05/2020 19.A Ilhéus Dispde sobre prorrogacéao das disposi¢des do decreto n° 32 e d& outras providéncias. Sim
23/05/2020 22 A lhéus Dispde sobre a antecipacéo do feriado municipal de Nossa Senhora das Vitorias e regras Nao
' de funcionamento dos templos religiosos.
27/05/2020 23.A Ilhéus Dispde sobre ponto facultativo nos dias 28 e 29 de maio e da outras providéncias. Nao
29/05/2020 , Prorroga o vencimento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos sélidos, com o objetivo | Sim
24.A Ilhéus - ~ S
de evitar aglomeragdes na reparticdo tributaria.
) Dispde sobre a proibicéo da queima de fogueiras e fogos como complementacgdo das Sim
22/06/2020 30.A ITheus medidas de enfrentamento & COVID-19.
30/06/2020 31.A Ilhéus Prorroga o vencimento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos solidos. Sim
30/06/2020 32.A Ilhéus Dispde sobre o retorno da circulacéo do transporte coletivo urbano. Sim
02/07/2020 33.A I1héus Prorroga o vencimento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos sélidos. Sim
) Institui a restricdo de circulacdo noturna, como medida de contengdo ao avanco da Sim
31/07/2020 3B6A lhéus Estabele~ce 0S crl}e_rlos de classificacdo e define os docqm_entos necessarios para | o
concessdo de subsidio mensal para manutencdo de espacos artisticos e culturais e afins.
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Quadro 24.A — Acoes politicas de escala local voltadas para a SOCIEDADE e a importancia no combate e mitigagdo da COVID-19 em 2020, no

municipio de llhéus

Conclusdo
Data Cod. Escgl_a Acio Politica Fa}voregeu 0 combate & COVID-19
decisional (sim, ndo)
24/08/2020 38.A Ilhéus Autoriza musica ao vivo em bares e restaurantes e pratica de esportes coletivos Né&o
09/09/2020 39.A Ilhéus Disp6e sobre regras de funcionamento dos clubes e cinemas Néo
25/09/2020 1A Hhéus Dlsp_oe sobre as regras para r‘_aallze}(;ao de eventos com até 100 pessoas, autoriza o NZo
funcionamento de parques de diverséo.
Dispde sobre as regras para realizagdo de eventos com até 200 pessoas, autoriza 0
28/09/2020 42.A Ilhéus funcionamento da Expoilhéus, revoga as restri¢cdes de horario de funcionamento do Néo
comercio...
08/10/2020 44 A Ilhéus Determina adocdo de medidas restritivas, em razdo do aumento de casos da COVID-19 | Sim
28/10/2020 45.A Ilhéus Retifica o decreto 081 Sim
11/11/2020 48.A Ilhéus Determina adocdo de novas medidas restritivas Sim
08/12/2020 49.A Ilhéus Prorroga as medidas restritivas e determina adogdo de novas... Sim

Fonte: Dados da analise

Quadro 24.B — Ac¢0es politicas de escala local voltadas para 0 MERCADO e a importancia no combate e mitigacdo da COVID-19 em 2020, no

municipio de llhéus

Continua
. Escala ~ . Favoreceu o combate a COVID-19

Data Cad. decisional Acéo Politica (sim, no)
19/03/2020 4A lhéus Adogqo~de medl_dels de suspensaoNde funcionamento de estabelecimentos, com sim

imposicéo de restricbes e recomendagoes.
19/03/2020 5A lhéus Estabelgce no amk,)lt_o dos servigos de transportes, medidas emergenciais de carater sim

preventivo ao contagio da COVID-19.
20/03/2020 7 A lhéus Suspende a circulagdio do transporte municipal e intermunicipal, além do sim

funcionamento de bares e casas noturnas
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Quadro 24.B — Ac0es politicas de escala local voltadas para 0 MERCADO e a importancia no combate e mitigacdo da COVID-19 em 2020, no

municipio de llhéus

Conclusdo
, Escala x - Favoreceu o combate a COVID-
Data Cad. decisional Acéo Politica 19 (sim, nio)
22/03/2020 8A lhéus Dete_rrrjlna 0 fechamento_ do comércio, interrupcdo da circulacdo de transporte coletivo e sim
restricBes na rede hoteleira.
Ampliar a quantidade de estabelecimentos autorizados a funcionar durante o periodo de
30/03/2020 11.A Ilhéus isolamento, além de prorrogar o periodo de suspensdo das aulas, suspender atos e Néo
procedimentos administrativos.
06/04/2020 12.A Ilhéus Dispde sobre a prorrogacéo das medidas de enfrentamento 8 COVID-19. Sim
07/04/2020 13.A lhéus Prorrogar a suspensdo de circulacdo do transporte coletivo urbano e funcionamento de sim
templos de qualquer culto.
13/04/2020 14.A Ilhéus Prorroga as medidas de enfrentamento a COVID-19. Sim
15/04/2020 20.A lhéus F)lspoe sobre medl_dgs excepcionais de diferimento tributario para a redugdo dos sim
impactos sobre as atividades econémicas.
19/05/2020 21.A Ilhéus Prorroga as medidas de enfrentamento ao novo Coronavirus. Sim
01/06/2020 27.A Ilhéus DispGe sobre o Plano para a reabertura do comércio de Ilhéus, de forma consciente... Né&o
21/07/2020 35A lhéus Dispde s~0bra alteragdo do plaljo de reabertura do comércio de Ilhéus, mudanca de fase e NZo
orientacOes ao setor de hotelaria.
10/08/2020 37.A Ilhéus Mudanca de fase e orientaces aos setores autorizados a funcionar Né&o
07/10/2020 43.A Ilhéus Regulamenta a Lei n. 4.077/2020 (desonera IPI) Sim
, Estabelece critérios para o pagamento de subsidio mensal a artistas, com base na LF
29/10/2020 | 46.A | llhéus 14.017 e no Decreto F 10.464 Sim
03/11/2020 47.A Ilhéus Revoga o decreto 075 de outubro de 2020 NZo

Fonte: Dados da analise.
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Quadro 24.C — Aco0es politicas de escala local voltadas para 0 ESTADO e a importancia no combate e mitigacdo da COVID-19 em 2020, no
municipio de llhéus

, Escala x - Favoreceu o combate a COVID-19
Data Caod. decisional Acéo Politica (sim, nio)
) Estabelecimento de medidas temporérias de prevencao e controle para enfrentamento da | ..
16/03/2020 LA llhéus COVID-19 no ambito do municipio de Ilhéus e da outras providéncias. Sim
19/03/2020 3A Hhéus Institui 0 Gabinete de Crise para prevengdo, monitoramento, controle e enfrentamento sim
da COVID-19.
19/03/2020 6.A Ilhéus Implementar medidas para reducao ou suspensao de atendimento presencial externo. Sim
. Declara estado de calamidade publica no municipios, em decorréncia da confirmacdo de | ..
25/03/2020 A llhéus caso da COVID-19, determinando providéncias administrativas e judiciais. Sim
29/05/2020 10.A lhéus Complementar_ 0 decreto n° 15, para incluir novas instituigdes na composicdo do sim
Gabinete de Crise.
13/04/2020 14.A Ilhéus Prorroga as medidas de enfrentamento a COVID-19. Sim
Suspende temporariamente a concessdo de uso objeto do contrato firmado com a
15/04/2020 15.A Ilhéus PETROBRAS DIST. S/A, durante o periodo de estado de calamidade publica | Sim
decorrente da COVID-19.
29/05/2020 25 A lhéus Estgbelgce medldgs_paraf\ ge§tap da§ despesas e controle do gasto publico de servico, sim
no &mbito da administracdo publica direta.
DispBe sobre a adocdo de medidas suplementares, especialmente para suspender ou
29/05/2020 26.A lhéus rescindir a execugdo de conEratos adAm_lnlstratlvosA, contratosA de_ gestdo, termos de sim
fomento, termos de colaboracéo, convénios e congéneres, no ambito da Secretaria de
Saude do municipio, nos termos que especifica.
Ilhéus Determina a requisicdo administrativa de bem imovel, em razdo da necessidade de | ..
10/06/2020 28.A enfrentamento da emergéncia de salde publica decorrente da COVID-19. Sim
Ilhéus DispBe sobre a criacdo do Comité de Transparéncia e Controle Social das agfes de | ..
18/06/2020 29.A enfrentamento a pandemia da COVID-19. Sim
24/09/2020 40.A Iihéus Prorroga o decreto 021/2020, que declarou o estado de calamidade Sim
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Quadro 25.A — Acoes politicas de escala local voltadas para a SOCIEDADE e a importancia no combate e mitigacdo da COVID-19 no

municipio de Itabuna em 2020

Continua

Data cod. | B8 | acko politica Favorecen o combale & COVID-19
18/03/2020 1.B Itabuna Suspende a realizagdo de eventos no municipio. Sim

18/03/2020 2.B Itabuna DispGe sobre a adocdo de medidas temporarias para prevencao e controle da pandemia. | Sim

27/03/2020 10.B ltabuna Ereogi/tﬂ%nggin;: e Disciplina o Domicilio Eletrdnico do Contribuinte de 2010 e outras sim

02/04/2020 138 ltabuna G[})Slgcp;gjedsoosblgznaefsigis(;)reizcr;:algltemporarla da cobranga da tarifa pelos servicos de &gua e sim

15/04/2020 16.B Itabuna Revoga o decreto 13.575 que dispde sobre a atualizagdo e fixacdo das tarifas de agua. Sim

22/04/2020 20.B Itabuna Define medidas complementares para o enfrentamento da pandemia (som). Sim

26/03/2020 22.B Itabuna Determina o uso compulsério de méascara facial em locais publicos e privados. Sim

20/05/2020 25.B Itabuna Determina o toque de recolher. Sim

10/06/2020 268 ltabuna z;o(;rg\?izr_ f; efeitos do decreto 13.659/20 que limita a locomogdo de pessoas em razdo sim

16/07/2020 278 ltabuna g;ogé)\?izr_ f; efeitos do decreto 13.659/20 que limita a locomocao de pessoas em razao sim

11/09/2020 30.B Itabuna Prorroga a suspenséao de cobranca de tarifas de dgua e esgoto. Sim

11/09/2020 33.B Itabuna Determina o retorno parcial do transporte coletivo. N&o
15/09/2020 34.B Itabuna Constitui comisséo setorial para retorno das atividades escolares municipais. Sim

15/09/2020 36.B Itabuna Estabelece normas para eventos com até 100 participantes. N&o
15/09/2020 37.B Itabuna DispGe sobre o funcionamento do transporte publico no municipio. N&o
15/09/2020 38.B Itabuna Regulamenta o inicio do ANO LETIVO de 2020 na rede municipal de ensino. Sim

15/09/2020 39.B Itabuna Regulamenta o inicio do ANO LETIVO de 2020 na rede municipal de ensino. Sim

15/09/2020 40.B Itabuna Regulamenta o inicio do ANO LETIVO de 2020 na rede municipal de ensino. Sim

07/04/2020 1GF Unio Esiitgli:ﬂ;i?\l%;géneros alimenticios oriundos do Programa Nacional de Alimentagdo sim

02/04/2020 2.GF Unido Institui a Renda Bésica Emergencial — RBE. Né&o
17/08/2020 3.GF Unido Apoio financeiro aos artistas independentes (Lei Aldir Blanc). Sim
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Fonte: Dados da pesquisa.
Quadro 25.B — Acdes politicas de escala local voltadas para 0 MERCADO e a importancia no combate e mitigacdo da COVID-19 no municipio
de Itabuna em 2020

, Escala N . Favoreceu o combate a COVID-19
Data Cad. decisional Acéo Politica (sim, no)
18/03/2020 3B Itabuna Suspende a chegada e circulagdo de transporte coletivo intermunicipal e interestadual, Sim
conforme decreto Estadual 19.549.
18/03/2020 9B ltabuna Dlsc!pllna_ o funcionamento de servicos essenciais em instituicbes bancérias e outras Sim
providéncias.
26/03/2020 11.B Itabuna Suspende o funcionamento de hotéis e pousadas e pensoes. Sim
17/04/2020 12.B Itabuna Disciplina o funcionamento do comércio de produtos de construcéo civil. Sim
26/03/2020 14.B Itabuna Disciplina o funcionamento de servicos essenciais em instituicbes bancérias. Sim
Prorroga os efeitos dos decretos que tratam do estado de emergéncia, das limitagGes de
27/03/2020 17.B Itabuna funcionamento de empresas, comércios e negocios, dos transportes publicos coletivos e | Sim
instituigdes bancérias.
01/04/2020 18.8 Itabuna Estqb.elece normas de organizacdo para feiras livres, instituicdes bancarias, lotéricas, Sim
velorios etc.
13/04/2020 21 B Itabuna Prorr_og_a 0s efeitos do_s Decretos Municipais que tratam sobre_o_ estado de emergéncia e Sim
das limitacdes de funcionamento dos estabelecimentos comerciais.
08/07/2020 29.B Itabuna Dispfem sobre a retomada parcial e progressiva do comércio Nao
31/07/2020 32.B Itabuna Dispdem sobre 0 novo horério de funcionamento do Shopping N3o
05/08/2020 358 Itabuna In_st!tulgao da 4 fgs_e do P|aI’JO (_je Retomada Parcial e Progressiva do funcionamento de N3o
atividades comerciais e econdmicas.
11/09/2020 1B Itabuna In_st!tulgao da5s fgs_e do Plaljo (_je Retomada Parcial e Progressiva do funcionamento de N3o
atividades comerciais e econbmicas.
06/10/2020 42.B Itabuna Estabelece regras para o funcionamento da 5° fase do Plano de Retomada Ndo
13/10/2020 44.8 Itabuna Abre crédito financeiro para enfrentamento da pandemia (Aldir Blanc) Sim

Fonte: Dados da pesquisa

14 medidas de MERCADO em Itabuna
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Quadro 25.C — Ac0es politicas de escala local voltadas para 0 ESTADO e a importancia no combate e mitigacdo da COVID-19 no municipio de
Itabuna em 2020

Continua

Data Cod. Ezg;asl% " Politica (Fsai\\rﬁrﬁgﬁg 0 combate & COVID-19
18/03/2020 2.B Itabuna Dispde sobre a adocdo de medidas temporérias para prevencao e controle da pandemia. Sim
18/03/2020 3B ltabuna Suspende a chegada e circulacdo de transporte coletivo intermunicipal e interestadual, | Sim

conforme decreto Estadual 19.549.
18/03/2020 4.B Itabuna Disciplina medidas cautelares a serem empreendidas por 6rgdos publicos e privados. Sim
19/03/2020 5B Itabuna Declara situagdo de emergéncia em razao do primeiro caso da Covid-19 Sim
20/03/2020 6.B Itabuna Declara situagdo de emergéncia em ambito municipal Sim
21/03/2020 7.B Itabuna Altera a politica 5B Sim
24/03/2020 8.B Itabuna Dispde sobre a criacdo da Comisséo de Enfrentamento e Prevencéo a Covid-19. Sim
01/04/2020 15.B Itabuna Converte a situa¢do de emergéncia em estado de calamidade publica Sim
02/04/2020 16.B Itabuna Revoga o decreto 13.575 que dispde sobre a atualizacdo e fixagéo das tarifas de &gua. Sim

Prorroga os efeitos dos decretos que tratam do estado de emergéncia, das limitacdes de
03/04/2020 17.B Itabuna funcionamento de empresas, comércios e negdcios, dos transportes publicos coletivos e | Sim

instituigdes bancdrias.

Abertura de crédito extraordindrio no valor de R$ 8.909.188,80 para custeio de

13/04/2020 19B Itabuna enfrentamento da calamidade publica decorrente da Covid-19. Sim

17/04/2020 21 B ltabuna Prorr_og_a 0s efeitos do_s Decretos Municipais que tratam sobre_o_ estado de emergéncia e sim
das limitagdes de funcionamento dos estabelecimentos comerciais.

06/05/2020 23 B ltabuna Dispde sobre o procedlmepto a ser segu_ld_o nas ava}llagoes médicas de enquadramento sim
em Grupo de Risco de servidores da administra¢do direta.

11/05/2020 24.B Itabuna Autoriza a requisi¢cdo administrativa de bens particulares para enfrentamento da covid Sim

01/07/2020 28.B Itabuna Altera a composic¢ao da comissao de enfrentamento a Covid-19 N&o

16/07/2020 31.B Itabuna Altera o horario de atendimento nas reparti¢des publicas Sim

291102020 43B ltabuna Dispde sobre procedimento para concessdo, em carater temporario e excepcional, do sim
regime de trabalho remoto

27/10/2020 44.B Itabuna Abre crédito financeiro para enfrentamento da pandemia (Aldir Blanc) Sim

01/12/2020 45.B Itabuna Abre crédito financeiro extraordinario para enfrentamento da pandemia Sim

19/03/2020 1.BA Estado Declara situagdo de emergéncia em todo territorio baiano Sim

15/04/2020 2 BA Estado Criacdo do Vale Alimentacdo Estudantil — PVAE para apoiar os alunos da rede de sim

ensino estadual.
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Quadro 25.C — Ac0es politicas de escala local voltadas para 0 ESTADO e a importancia no combate e mitigacdo da COVID-19 no municipio de

Itabuna em 2020

Concluséo
Favoreceu 0
. Escala . combate a
Data Cad. decisional Politica COVID-19 Data
(sim, ndo)
17/03/2020 46.B Itabuna Alterar a rotina de visitas aos pacientes internados no HBLEM Sim
Itabuna Adotar o trabalho remoto para servidores da area administrativa, proibir o almogo .
18/03/2020 47.8 coletivo nos postos de trabalho. Sim
Itabuna Recomendar a suspenséo das cirurgias eletivas; proibir visitas a pacientes internados; .
48.B L L . Sim
proibir a entrada de profissionais pela portaria do pronto socorro.
25/03/2020 198 Itabuna Flca criada no &mbito da Fundagdo de Atgngao a Salde de Itabuna — FASI a comisséo sim
interna de enfrentamento ao novo coronavirus.
17/06/2020 50.B Itabuna Conceder férias aos servidores considerados grupo de risco Sim
01/07/2020 51.B Itabuna Institui a criagdo das comissdes de enfrentamento a Covid-19 Sim

Fonte: Dados da pesquisa

24 medidas de Estado em Itabuna; 2 medidas de Estado implementadas pelo governo da Bahia.
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Tabela 6 — Codificagdo das medidas de enfrentamento a COVID-19 implementadas no municipio de 11héus em 2020

147

Continua
Cod. Data Decreto  Obijetivo do decreto Classificacdo
lus 16/03/2020 12 Estabelecimento de medidas temporéarias de prevencao e controle para enfrentamento da COVID-19 no ambito de Salde
do municipio de llhéus e d& outras providéncias.
2us 17/03/2020 14 Prorrogacao do vencimento do IPTU e da Taxa de Coleta de Residuos Sélidos, com vistas a evitar aglomeracbes  Econémica
na reparticdo tributéria, para prevencdo da COVID-19.
3us 19/03/2020 15 Institui o Gabinete de Crise para prevencdo, monitoramento, controle e enfrentamento da COVID-19.
4us 19/03/2020 16 Adogdo de medidas de suspensdo de funcionamento de estabelecimentos, com imposicdo de restricdes e Mobilidade Urbana
recomendacdes.
5us 19/03/2020 17 Estabelece no ambito dos servigos de transportes, medidas emergenciais de caréater preventivo ao contagio da Mobilidade Urbana
COVID-19.
6us 19/03/2020 18 Implementar medidas para reducéo ou suspensao de atendimento presencial externo. Mobilidade Urbana
7us 20/03/2020 19 Suspende a circulacdo do transporte municipal e intermunicipal, além do funcionamento de bares e casas Mobilidade Urbana
noturnas
8us 22/03/2020 20 Determina o fechamento do comércio, interrupgéo da circulagdo de transporte coletivo e restri¢cfes na rede Mobilidade Urbana
hoteleira.
9us 25/03/2020 21 Declara estado de calamidade publica no municipios, em decorréncia da confirmacdo de caso de COVID-19, de Saude
determinando providéncias administrativas e judiciais.
10us 26/03/2020 22 Complementar o decreto n° 15, para incluir novas institui¢cdes na composicdo do Gabinete de Crise. de Saude
1lus  30/03/2020 23 Ampliar a quantidade de estabelecimentos autorizados a funcionar durante o periodo de isolamento, além de Mobilidade Urbana
prorrogar o periodo de suspensdo das aulas, suspender atos e procedimentos administrativos.
12us  06/04/2020 24 Disp0e sobre a prorrogacéo das medidas de enfrentamento a COVID-19. de Saude
13us  07/04/2020 25 Prorrogar a suspenséo de circulagdo do transporte coletivo urbano e funcionamento de templos de qualquer culto. Mobilidade Urbana
14us  13/04/2020 27 Prorroga as medidas de enfrentamento a COVID-19. de Saude
15us  15/04/2020 28 Suspende temporariamente a concessdo de uso objeto do contrato firmado com a PETROBRAS DIST. S/A,
durante o periodo de estado de calamidade publica decorrente da COVID-19.
16us  20/04/2020 29 Prorrogacao da suspensdo das aulas na rede municipal e das medidas de incentivo ao isolamento social. Mobilidade Urbana
17us  04/05/2020 31 Prorroga o vencimento do IPTU e da Taxa de Coleta de Residuos Sélidos, com objetivo de evitar aglomeracbes Econdémica
na reparticao tributaria bem como para mitigar os efeitos econdmicos da crise ocasionada pela COVID-19.
18us  04/05/2020 32 Nova prorrogagéo da suspenséo das aulas e das medidas de isolamento social. Mobilidade Urbana
19us  11/05/2020 33 Dispde sobre prorrogacéo das disposicdes do decreto n® 32 e d& outras providéncias. Mobilidade Urbana
20us  12/05/2020 34 Dispde sobre medidas excepcionais de diferimento tributario para a redugdo dos impactos sobre as atividades Econbémica

econdmicas.
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Conclusdo

Cdéd. Data Decreto  Objetivo do decreto Classificacdo

21us  19/05/2020 36 Prorroga as medidas de enfrentamento ao novo Coronavirus. de Saulde

22us  23/05/2020 37 Dispde sob're_a antecipacdo do feriado municipal de Nossa Senhora das Vitorias e regras de funcionamento dos Mobilidade Urbana
templos religiosos.

23us  27/05/2020 38 Disp0e sobre ponto facultativo nos dias 28 e 29 de maio e da outras providéncias. Mobilidade Urbana

2dus  29/05/2020 39 PI’OI’I’O.gil 0 v'enci'm'ento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos sélidos, com o objetivo de evitar aglomeracdes na Econdmica
repartigdo tributaria.

25us  29/05/2020 40 Estabelece medidas para a gestdo das despesas e controle do gasto publico de servico, no &mbito da administracdo ~ Econémica
publica direta.

26us  29/05/2020 41 Dispde sobre a adocéo de medidas suplementares, especialmente para suspender ou rescindir a execucéao de Econbémica
contratos administrativos, contratos de gestdo, termos de fomento, termos de colaboracdo, convénios e congéneres,
no ambito da Secretaria de Satde do municipio, nos termos que especifica.

27us  01/06/2020 42 Dispde sobre o Plano para a reabertura do comércio de Ilhéus, de forma consciente... Econbmica

28us  10/06/2020 43 Determina a requisi¢do administrativa de bem imével, em razdo da necessidade de enfrentamento da emergéncia de Saude
de saude publica decorrente da COVID-19.

29us  18/06/2020 44 Dispde sobre a criacdo do Comité de Transparéncia e Controle Social das a¢6es de enfrentamento a pandemia da de Saude
COVID-19.

30us  22/06/2020 45 Dispde sobre a proibicéo da queima de fogueiras e fogos como complementacdo das medidas de enfrentamento a de Saude
COVID-19.

3lus  30/06/2020 46 Prorroga o vencimento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos sélidos. Econbémica

32us  30/06/2020 47 Dispde sobre o retorno da circulagéo do transporte coletivo urbano. Mobilidade Urbana

33us  02/07/2020 48 Prorroga o vencimento do IPTU e da Taxa de coleta de residuos solidos. Econdmica

34us  11/07/2020 49 Institui a restricdo de circulagdo noturna, como medida de contengéo ao avanco da COVID-19. Mobilidade Urbana

Cod  21/07/2020 52 Disp0e sobra alteragdo do plano de reabertura do comércio de Ilhéus, mudanca de fase e orientagdes ao setor de Econbmica
hotelaria.

36us  31/07/2020 56 Dispde sobre a pratica de atividades esportivas individuais e em dupla em ambientes externos. de Saulde

37us  10/08/2020 59 Mudanca de fase e orientacBes aos setores autorizados a funcionar Econbémica

38us  24/08/2020 65 Novas regras de funcionamento de templos de qualquer culto ou religido. Mobilidade Urbana

39us  09/09/2020 66 Dispde sobre novas regras para circulacao do transporte coletivo urbano, praticas de esportes e funcionamento de Mobilidade Urbana
museus.

40us  24/09/2020 67 Prorroga o decreto 021/2020, que declarou o estado de calamidade de Saude

41us  25/09/2020 68 Estabelece os critérios de classificagdo e define os documentos necessarios para concessdo de subsidio mensal para  Econdmica
manutencgdo de espacos artisticos e culturais e afins.

42us  28/09/2020 70 Autoriza musica ao vivo em bares e restaurantes e pratica de esportes coletivos Econbmica

43us  07/10/2020 71 Regulamenta a Lei n. 4.077/2020 (desonera IPI) Econbémica

44us  08/10/2020 72 Dispde sobre regras de funcionamento dos clubes e cinemas Econbmica
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Conclusdo
Cod. Data Decreto  Objetivo do decreto Classificacdo
45us  28/10/2020 74 Disp0e sobre as regras para realizagdo de eventos com até 100 pessoas, autoriza o funcionamento de parques de Mobilidade Urbana
diverséo.
46us  29/10/2020 75 Estabelece critérios para o pagamento de subsidio mensal a artistas, com base na LF 14.017 e no Decreto F 10.464  Econdmica
47us  03/11/2020 76 Revoga o decreto 075 de outubro de 2020 Econbmica
48us  11/11/2020 78 Dispde sobre as regras para realizacdo de eventos com até 200 pessoas, autoriza o funcionamento da Expoilhéus, Mobilidade Urbana
revoga as restricdes de horario de funcionamento do comércio...
49us  08/12/2020 79 Determina adocdo de medidas restritivas, em razdo do aumento de casos de COVID-19 Mobilidade Urbana
50us  09/12/2020 81 Retifica o decreto 081 Mobilidade Urbana
5lus  15/12/2020 82 Determina adogao de novas medidas restritivas Mobilidade Urbana
52us  21/12/2020 84 Prorroga as medidas restritivas e determina adogdo de novas... Mobilidade Urbana
Fonte: Resultados da pesquisa.
Tabela 7 — Codificacdo das medidas de enfrentamento a COVID-19 implementadas no municipio de Itabuna em 2020
Continua
Cod. Data Decreto  Objetivo do decreto Classificacio
1B 13/03/2021 13.596 Suspende a realizagdo de eventos no municipio Mobilidade Urbana
2.B 18/03/2020 13.604 Dispde sobre a adocdo de medidas temporérias para prevencao e controle da pandemia. de Saude
3.B 18/03/2020 13.605 Suspende a chegada e circulagdo de transporte coletivo intermunicipal e interestadual, conforme decreto Estadual Mobilidade Urbana
19.549.
4.B 18/03/2020 13.606 Disciplina medidas cautelares a serem empreendidas por 6rgdos publicos e privados. de Saude
5.B 19/03/2020 13.607 Declara situagdo de emergéncia em razdo do primeiro caso da Covid-19 de Saude
6.B 20/03/2020 13.608 Declara situagdo de emergéncia em ambito municipal de Saude
7.B 21/03/2020 13.609 Altera o decreto 13.608 de Salde
8.B 24/03/2020 13.610 Dispde sobre a criacdo da Comisséo de Enfrentamento e Prevencgdo a Covid-19. de Salde
9.B 26/03/2020 13.611 Disciplina o funcionamento de servigos essenciais em institui¢des bancérias e outras providéncias. Mobilidade Urbana
10.B  26/03/2020 13.612 Regulamenta e Disciplina o Domicilio Eletrénico do Contribuinte de 2010 e outras providéncias. Econbmica
11.B  26/03/2020 13.613 Suspende o funcionamento de hotéis e pousadas e pensoes. de Salde
12.B  27/03/2020 13.614 Disciplina o funcionamento do comércio de produtos de construgdo civil. de Saude
13.B  27/03/2020 13.615 Dispde sobre a suspensdo temporaria da cobranca da tarifa pelos servigos de dgua e esgoto dos beneficiarios R1 Econbémica
14.B  01/04/2020 13.620 Disciplina o funcionamento de servigos essenciais em institui¢des bancérias. Mobilidade Urbana
15.B  01/04/2020 13.621 Converte a situacdo de emergéncia em estado de calamidade publica de Saude

16.B  02/04/2020 13.625 Revoga o decreto 13.575 que dispde sobre a atualizagdo e fixagdo das tarifas de agua. Econbmica
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Continua
Cdéd. Data Decreto Obijetivo do decreto Classificacao
17.B  03/04/2020 13.630 Prorroga os efeitos dos decretos que tratam do estado de emergéncia, das limitacbes de funcionamento de
empresas, comércios e negécios, dos transportes publicos coletivos e instituicdes bancarias.
18.B  13/04/2020 13.631 Estabelece normas de organizagao para feiras livres, instituicbes bancarias, lotéricas, veldrios e etc. Mobilidade Urbana
19.B  13/04/2020 Dez/20 Abertura de crédito extraordinario no valor de R$ 8.909.188,80 para custeio de enfrentamento da calamidade Econbmica
publica decorrente da Covid-19.
20.B  15/04/2020 13.635 Define medidas complementares para o enfrentamento da pandemia (som) de Salde
21.B  17/04/2020 13.636 Prorroga os efeitos dos Decretos Municipais que tratam sobre o estado de emergéncia e das limitacGes de de Saude
funcionamento dos estabelecimentos comerciais.
22.B  22/04/2020 13.639 Determina o uso compulsério de méascara facial em locais publicos e privados. de Saude
23.B 06/05/2020 13.654 Dispde sobre o procedimento a ser seguido nas avaliagdes médicas de enquadramento em Grupo de Risco de de Saude
servidores da administracdo direta.
24.B  11/05/2020 13.655 Autoriza a requisi¢do administrativa de bens particulares para enfrentamento da covid de Saude
25.B  12/05/2020 13.659 Determina o toque de recolher Mobilidade Urbana
26.B  20/05/2020 13.669 Prorrogar os efeitos do decreto 13.659/20 que limita a locomoc&o de pessoas em razdo da Covid-19. Mobilidade Urbana
27.B  10/06/2020 13.708 Prorrogar os efeitos do decreto 13.659/20 que limita a locomoc&o de pessoas em razdo da Covid-19. Mobilidade Urbana
28.B  01/07/2020 13.727 Altera a composicao da comissao de enfrentamento a Covid-19 de Saude
29.B 08/07/2020 13.738 DispGem sobre a retomada parcial e progressiva do comércio Econbmica
30.B  16/07/2020 13.748 Prorroga a suspensdo de cobranca de tarifas de 4gua e esgoto Econbmica
31.B 16/07/2020 13.749 Altera o horario de atendimento nas reparti¢des publicas Mobilidade Urbana
32.B 31/07/2020 13.764 Disp&em sobre o0 novo horério de funcionamento do Shopping Econbmica
33.B 05/08/2020 13.795 Determina o retorno parcial do transporte coletivo Mobilidade Urbana
34.B 13/08/2020 13.809 Constitui comissao setorial para retorno das atividades escolares municipais Educacional
35.B  11/09/2020 13.819 Instituicdo da 4° fase do Plano de Retomada Parcial e Progressiva do funcionamento de atividades comerciais ~ Econémica
e econdmicas.
36.B  11/09/2020 13.827 Estabelece normas para eventos com até 100 participantes Mobilidade Urbana
37.B  11/09/2020 13.828 DispGe sobre o funcionamento do transporte publico no municipio Mobilidade Urbana
38.B  15/09/2020 13.815 Regulamenta o inicio do ANO LETIVO de 2020 na rede municipal de ensino Educacional
39.B  15/09/2020 13.831 Regulamenta o inicio do ANO LETIVO de 2020 na rede municipal de ensino Educacional
40.B  15/09/2020 13.832 Regulamenta o inicio do ANO LETIVO de 2020 na rede municipal de ensino Educacional
41.B 06/10/2020 13.846 Instituicdo da 5° fase do Plano de Retomada Parcial e Progressiva do funcionamento de atividades comerciais ~ Econdmica
e econdmicas.
42.B  13/10/2020 13.849 Estabelece regras para o funcionamento da 5° fase do Plano de Retomada Econbmica
43.B  22/10/2020 13.855 Dispde sobre procedimento para concessao, em carater temporario e excepcional, do regime de trabalho de Salde
remoto
44.B 27/10/2020 41 Abre crédito financeiro para enfrentamento da pandemia (Aldir Blanc) Econbmica
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Conclusdo
Cdéd. Data Decreto Obijetivo do decreto Classificacao
45.B 01/12/2020 43 Abre crédito financeiro extraordinario para enfrentamento da pandemia Econbémica
46.B  17/03/2020 0019/2020  Alterar a rotina de visitas aos pacientes internados no HBLEM de Saude
47.B  18/03/2020 0020/2020  Adotar o trabalho remoto para servidores da area administrativa, proibir o almogo coletivo nos postos de de Salde
trabalho.
48B - 0021/2020  Recomendar a suspensdo das cirurgias eletivas; suspender o atendimento ambulatorial eletivo, suspender a de Salde
realizacdo de exames eletivos de imagem; proibir visitas a pacientes internados; proibir a entrada de
profissionais pela portaria do pronto socorro.
49.B  25/03/2020 0025/2020  Fica criada no &mbito da Fundacéo de Atencédo a Salde de Itabuna — FASI a comissdo interna de de Saude
enfrentamento ao novo coronavirus.
50.B  17/06/2020 13/2020 Conceder férias aos servidores considerados grupo de risco de Saude
51.B 01/07/2020 9.370 Institui a criagdo das comissdes de enfrentamento a Covid-19 de Salde

Fonte: Resultados da pesquisa.
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