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RESUMO

O artigo apresenta os resultados de estudo sobre Comunicagdo Digital Governamental (CDG) no
Brasil, realizado mediante visita aos sitios eletronicos das Secretarias Estaduais de Satde (SES)
durante o primeiro ano da crise causada pela pandemia de Covid-19. Trata-se de estudo exploratorio,
transversal, com abordagem qualitativa e coleta de dados em ambiente digital, cujos objetivos
consistiram em analisar os sitios eletronicos das SES e estimular o debate sobre o papel que ocupam
na governanca do Sistema Unico de Saude (SUS). Os resultados revelaram heterogeneidade das
informagdes sobre os foruns de governanga estadual do SUS (Comissdes Intergestores Bipartite e
Conselhos Estaduais de Saude); diversidade das informagdes sobre a Covid-19 e dos dados relativos as
receitas e despesas governamentais do setor saude. Foram identificadas experiéncias residuais de
contetidos em linguas diferentes do portugués, raras situacdes de prestagdo de servicos por telessatide e
auséncia de espagos de interacdo direta entre os cidaddos e as equipes das SES. Espera-se que o
momento de mudangas causado pela Covid-19 represente uma oportunidade de debate e inovacao das
praticas de CDG adotadas por estas instincias gestoras do SUS.

PALAVRAS-CHAVE: Comunicacdo Digital Governamental, Covid-19 no Brasil, Gestdo Estadual da
Saude, Sistema Unico de Satde.
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ABSTRACT

The article presents the results of a study on Government Digital Communication (CDG) in Brazil,
carried out by visiting the websites of the State Health Secretariats (SES) during the first year of the
crisis caused by the Covid-19 pandemic. This is an exploratory, cross-sectional study, with a
qualitative approach and data collection in a digital environment, whose objectives consisted of
analyzing the electronic sites of the SES and stimulating debate about the role they occupy in the
governance of the Unified Health System (SUS). The results revealed heterogeneity of information on
the SUS state governance forums (Bipartite Intergovernmental Commissions and State Health
Councils); diversity both in the information about Covid-19 and in the data related to government
revenues and expenses in the health sector. Residual experiences of content in languages other than
Portuguese were identified, rare situations of provision of services by telehealth and absence of spaces
for direct interaction between the population and the SES teams. It is expected that the moment of
change caused by Covid-19 represents an opportunity for debate and innovation in the CDG practices
adopted by these SUS management bodies

KEYWORDS: Digital Government Communication, Covid-19 in Brazil, State health management,
Brazilian Unified Health System.

RESUMEN

El articulo presenta los resultados de un estudio sobre Comunicacion Digital Gubernamental (CDG) en
Brasil, realizado en los sitios web de las Secretarias Estatales de Salud (SES) durante el primer afio de
la crisis provocada por la pandemia Covid-19. Se trata de un estudio exploratorio, transversal, con
abordaje cualitativo y recoleccion de datos en un entorno digital, cuyos objetivos consistieron en
analizar los sitios electronicos del SES y estimular el debate sobre el rol que ocupan en la gobernanza
del Sistema Unico de Salud. (SUS). Los resultados revelaron heterogeneidad de informacion en los
foros de gobernanza estatal del SUS (Comisiones Intergubernamentales Bipartitas y Consejos
Estatales de Salud); diversidad en la informacion sobre Covid-19 y los datos financieros del sector de
la salud del gobierno. Se identificaron experiencias residuales de contenidos en idiomas distintos al
portugués, situaciones raras de prestacion de servicios por telesalud y ausencia de espacios de
interaccion directa entre la poblacion y los equipos de SES. Se espera que el momento de cambio
provocado por Covid-19 represente una oportunidad de debate e innovacion en las practicas CDG
adoptadas por estos organos de gestion del SUS.

PALABRAS CLAVE: Comunicacion digital gubernamental, Covid-19 en Brasil, Gestion de salud
estatal, Sistema Unico de Salud.

INTRODUCAO

A comunicagdo governamental em meio digital tem atraido o interesse de
pesquisadores e formuladores de politicas publicas nas duas tltimas décadas "> %5 6.7.8.9.10.
t 12 1314 15 Fgse interesse decorre do uso crescente das ferramentas eletronicas pelo setor
publico e das possibilidades que oferecem para a constru¢do de novas modalidades de

comunicacdo entre o Estado e os cidaddos '+ %4 13:14.15.16

A crise sanitaria resultante da pandemia de Covid-19 no Brasil intensificou as

necessidades de aperfeicoamento das formas de comunicag¢do governamental, particularmente
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sobre o setor publico de saude ' '8

Sistema Unico de Saude (SUS)" 2.

e ampliou as tensdes para o exercicio das fung¢des do

O arranjo legal e a estrutura organizacional do SUS seguem os fundamentos da
federagdo brasileira. O Ministério da Saude e as Secretarias de Saude sdao as autoridades
sanitarias em cada uma das trés esferas de poder do pais, compartilhando a autonomia e as
responsabilidades da gestdo do sistema. A crise desencadeada pela Covid-19 expos conflitos
no contexto das relagdes intergovernamentais e entre os representantes dos trés poderes do

19.20.21 O cenario de conflitos, disputas e descoordenagdo ' subsequente a

Estado brasileiro
declaragdo do periodo de Emergéncia em Satde Publica de Importancia Nacional — ESPIN #
ampliou as tensdes e expectativas sobre a acdo dos niveis subnacionais no enfrentamento da

crise 19, 20,21,23.

Esse contexto acentuou duvidas e caréncias entre os cidaddos, convertendo as
ferramentas digitais em fontes de informacgado sobre as decisdes e os direcionamentos adotados

1,

pelos governos  '. O enfrentamento da Covid-19 foi marcado pela entrada em vigor de

regras de isolamento social e de restricdes de atividades institucionais, causando queda na

24, 25

procura por consultas médicas e elevagdo na procura por acgdes de telessaude %, o que

acelerou o uso das Tecnologias de Informagdo e Comunicagio (TICs) no setor saude " '+ 1%,

O cenario do primeiro ano da pandemia de Covid-19 no Brasil motivou a andlise sobre
como as SES estavam se comunicando e assegurando, mediante os seus sitios eletronicos, o
acesso a informagao, aos canais de participacdo do SUS e aos servigos assistenciais. Como a
bibliografia levantada ndo identificou estudos especificos sobre a comunica¢do governamental
dos gestores do SUS no contexto inicial da pandemia, a investigacao foi guiada pela pergunta
de pesquisa: como os sitios eletronicos das SES se comunicaram com a populacao durante a

situacao inicial de enfrentamento da Covid-19?

Os objetivos do estudo consistem em analisar os sitios eletronicos das 26 secretarias
estaduais de saude e do Distrito Federal enquanto espagos de comunicacdo digital
governamental e oferecer elementos para o debate sobre as possibilidades e as limitagdes
dessas ferramentas no enfrentamento da Covid-19. Para tanto, o trabalho se fundamentou na

vertente tedrica da Comunicacao Digital Governamental (CDGQG).
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DESENVOLVIMENTO

A literatura situa a CDG como uma acdo tipica das organizagdes governamentais,
envolvendo as relagdes que se estabelecem entre as organizagdes governamentais € as

possibilidades de interagdo com setores ndo-governamentais '> 4%

A CDG pode ser conceituada como a expressao digital — por se realizar mediante o uso
de TIC — dos valores, das praticas, dos pressupostos e da cultura politica que orientam a agdo

das organizagdes governamentais '> '% %%,

Essa perspectiva transcende a no¢do de automagao
processual e coloca a CDG como instrumento de transparéncia, com a finalidade de melhorar

a eficécia, a eficiéncia e a prestagdo de servigos aos cidadaos.

Nesse sentido, as ferramentas de CDG resgatariam o papel da comunicacdo para a
realizagdo dos objetivos e das intencionalidades das organizagdes, por meio de midias
eletronicas. No ambito desse estudo a CDG foi considerada como variavel relevante para a
analise por abranger tanto o acesso as informacdes e aos servigos de interesse dos cidaddos,
quanto o cumprimento dos principios de transparéncia, accountability, legalidade, equidade,

participagdo popular, inclusdo e respeito aos direitos humanos ® % 1413 27.28.29.30.31. 32.

A conceituagdo de CDG tangencia os conceitos de comunicac¢do publica '* 27 33

que
envolve, além de portais eletronicos governamentais, a participagdo governamental em redes
sociais, e de governanga eletronica - '3 ** definida como a forma de expressdo, em meio
digital, de contetidos governamentais e de interesse publico, voltados a ampliagdo da pratica

democratica e do exercicio da cidadania.

A governanga eletronica ® * '+ 1% 14313235

expressa a criacdo de novas formas de
comunicagdo digital entre as organizagdes publicas e os cidaddos, para facilitar as interagdes
publico-privadas, a prestacdo de servigos e a participacdo on-line. Ao ampliar os canais de
participagdo na tomada de decisdo, com os objetivos de assegurar a transparéncia e atender as
demandas da sociedade, a governanga eletronica expressa a capacidade de comunicagdo dos

5,8, 15,30,31,35

governos, '>° de coordenagdo governamental ** e da boa governanga , vinculadas

aos atributos dos governos para prover bens publicos.

14, 31

No contexto brasileiro os estudos encontrados sobre os portais governamentais

estaduais ndo tiveram como foco da analise o setor saude. Pinho '

concluiu que essas
ferramentas refletiam mais a tendéncia autoritaria do Estado brasileiro do que o compromisso

com a democracia e com a sociedade digital, enquanto Mello e Slomski *' identificaram uma
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relacdo positiva entre os estados mais desenvolvidos e melhores praticas de governanga

eletronica. Beuren !

identificou que as melhores praticas de governanga eletronica estavam
nos estados da regido sudeste e naqueles com maior eficiéncia na utilizagdo das receitas
publicas.

No 4mbito municipal, Carniello e Santos '

identificaram, em estudo longitudinal de
uma década, avancos nas funcionalidades de prestacdo de servigos e ao didlogo com a
sociedade; Macedo e Duarte * reconheceram os desafios enfrentados por governos municipais
para adequar os contetidos comunicacionais as diferentes plataformas digitais; e Cattani °

investigou as praticas das prefeituras aplicadas as midias sociais.

Diez-Garrido e Renedo Farpon ' examinaram a transparéncia informativa na instalagio
da pandemia de Covid-19 em paises da América Latina e concluiram que o sitio eletronico do
governo brasileiro ocupava uma posicao inferior aos do Chile e Equador. Avelino, Pompeu e

Fonseca 3¢

analisaram as estratégias do governo federal para ampliar o uso de ferramentas
digitais, constatando que a diversificagdo das formas de comunicacdo entre governos e
cidaddos tem ampliado o debate e a inclusdo, mas podem induzir situagdes de captura e

vieses, reproduzindo desigualdades e agravando assimetrias preexistentes.

Método

O presente estudo possui natureza qualitativa, transversal, exploratoria e documental,

com coleta de dados realizada em ambiente digital *’.

A bibliografia foi levantada nas bases de dados SciELO, Scopus, Web of Science e
Google Académico, com buscas para os termos comunicagdo digital governamental (Digital
gouvernmental communication) € governanga eletronica (electronic governance) em titulos e
palavras-chave, sendo selecionados os artigos mais aderentes as perguntas e aos objetivos da

pesquisa.

As unidades de analise foram os sitios eletronicos governamentais das 26 SES e do
Distrito Federal, registrados como “saude.sigla do estado.gov.br”. O estado de Rondonia foi
mantido no estudo embora os contetidos veiculados pela SES pertengam ao sitio eletronico

“ro.gov.br/sesau”, sendo a excec¢do ao critério de inclusao.

O desenho da investigagdo valorizou aspectos relativos aos formatos, a
compreensibilidade dos contetidos disponiveis e as formas utilizadas pelas SES para
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aproximar o governo e a sociedade. Foram adotadas as cinco dimensdes da metodologia

proposta por Carniello 7 para avaliagdo de CDG: (i) Navegabilidade; (ii) Disponibiliza¢do de

informacdes governamentais; (iii) Servigos; (iv) Controle Publico; e (v) Participacdo. Essa

metodologia se afigurou mais adequada aos propodsitos da andlise do que outros estudos

correlatos

11, 14, 31

, com adaptacdo de alguns itens as especificidades do momento da epidemia

da Covid-19.

Cada sitio eletronico das SES foi examinado conforme a mesma sequéncia, com dois

itens de analise para cada uma das cinco dimensoes:

®

(i)

(iii)

Navegabilidade: envolve a facilidade de identificagdo e localizagdo das
informagdes ¢ a existéncia de espacos de informagdes para os cidadaos e gestores
do setor saude. Foram pesquisadas as informacdes sobre o funcionamento da
Comissdo Intergestores Bipartite — CIB * e do Conselho Estadual de Saade — CES
¥ que sdo foruns decisorios do SUS, nos quais se exerce a governanga do sistema
estadual **. Investigou-se neste item o suporte em linguas indigenas ou outros
idiomas, dado relevante para a comunicagdo com segmentos da populacao cujo
portugués ndo ¢ a lingua materna, sobretudo em estados com elevados
contingentes de populagdes indigenas *°, de imigrantes e refugiados *', além dos
onze estados de fronteira.

Disponibilizacio de informacées governamentais: a andlise focou na
visibilidade conferida aos Planos de Contingéncia para o enfrentamento da
Covid-19 e aos formatos adotados para a divulgacdo, pelas SES, dos dados
epidemioldgicos relativos a progressao da Covid-19. A estratégia de
enfrentamento da Covid-19 previu a elaboracdo e a divulgacdo de Planos de
Contingéncia nacional, estaduais e municipais, que guiariam a agao
governamental, com o objetivo de coordena-la. Como instrumentos da gestdo
estadual do SUS, deveriam estar publicados e atualizados periodicamente, em
funcdo da dinamicidade da situacao.

Servicos: procurou identificar a oferta de servigos assistenciais on-line, de

telemedicina ou de telessatide ' 4> %3

. Foram examinadas as possibilidades de
realizacdo de agendamentos, triagem, telediagnodsticos, telemonitoramentos,
teleconsultas, dentre outras possibilidades de teleatendimento, para identificar a

resolutividade as demandas e a dispensa de contatos presenciais.
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(iv)  Controle publico: foram examinadas as modalidades de acesso aos dados que
viabilizam o monitoramento dos cidaddos sobre os gastos, a aplicagdo de recursos
e a sua atualizacdo pelas SES. Estes dois itens integram as informagoes
consideradas minimas e essenciais pela Lei n°® 12.527 * ou Lei de Acesso a
Informagdo, para o exercicio da governanga e do controle social ',

v) Participacdo: foi observada a disponibilidade de contato com as ouvidorias e
outras oportunidades de contato digital *°, a existéncia de formularios para os
comentarios dos cidaddos, nos quais se inclui o uso de ferramentas como o Fale
Conosco, o auxilio de linhas diretas ou o envio de manifestagdes escritas, por

intermédio de correio eletronico.

Os itens de cada uma das cinco dimensdes foram analisados a partir das inspegdes
realizadas nos sitios eletronicos. Os acessos aos sitios eletronicos das 26 SES e da SES-DF
ocorreram nas trés primeiras semanas de agosto de 2020, em turnos e dias distintos, com o
objetivo de superar episddios de instabilidade na internet e situacdes de travamento
verificadas no periodo. O método de inspecdo utilizado foi o mesmo para todas as SES e
consistiu de duas etapas: na primeira, o fluxo partia da pagina inicial em dire¢do as abas. Na
segunda etapa, os itens ndo identificados na primeira etapa foram pesquisados nos ‘mapas do
site’. Como ndo envolveu interagdes com seres humanos, ndo houve submissdo da proposta

da pesquisa a um comité de ética.

Resultados

A analise da navegabilidade identificou a inexisténcia de informagdes sobre a CIB nos
sitios eletronicos de nove SES (AC, CE, PB, PI, RN, RO, SE, SP e TO). Os sitios eletronicos
dos demais estados apresentaram variabilidade para as informagdes sobre os foruns de gestdo
colegiada. Ha SES que possuem /inks para paginas especificas da CIB e do CES, nas quais ¢
possivel obter informacdes sobre as pautas das reunides e sobre as resolugdes que delas
decorreram (como as SES do AM, MT, RS e SC), inclusive sobre atividades dos anos
anteriores. Contudo, ha sitios eletronicos que apenas citam os nomes dos integrantes da CIB e
do CES e outros nos quais constam dados desatualizados, que desinformam a populagdo. O
DF ndo possui CIB, ja que ndo conta com unidades federativas que possuem autonomia
municipal, mas no sitio eletronico da SES-DF constam informagdes relativas ao Conselho de

Saude.
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A procura por conteudos em linguas distintas do portugués revelou que, apesar de
onze estados do pais serem fronteiricos; de aproximadamente 259 mil indigenas que nao
falam o portugués *° e dos elevados contingentes de refugiados*' e de imigrantes *em SP, AM
e RR, apenas um dos sitios eletronicos analisados apresenta conteudos em linguas diferentes
do portugués. Esta excecdo ¢ a SES-RJ, que oferece versdes multilingues para alguns

conteudos do Hemorio, do Programa de Controle de Febre Amarela e da Dengue.

No que concerne as informagdes governamentais, constatou-se a auséncia da
publicagdo dos Planos de Contingéncia para o controle da Covid-19 apenas para as SES-PB e
SES-PE. Embora os Planos de Contingéncia destes dois estados ndo tenham sido localizados,
seus sitios eletronicos divulgavam decisdes sobre o cronograma para a retomada das
atividades economicas no estado. Nos demais estados os Planos de Contingéncia se
encontravam disponiveis tanto para consultas quanto para download. Os Planos de
Contingéncia sdo instrumentos de planejamento publico, contém informagdes para a avaliacao

da gestdo governamental e sua publica¢do integra o exercicio da gestdo publica *'.

Todas as SES possibilitaram acesso aos dados epidemiologicos sobre a Covid-19, ndo
tendo sido identificadas atualizacdes didrias apenas pela SES-PB. Havia, contudo,
diversificacdo nos formatos adotados para a exposi¢do dos dados, com algumas SES
divulgando apenas os nimeros absolutos dos casos notificados e confirmados, dos pacientes
internados e recuperados, das altas hospitalares e do nimero de 6bitos (como, por exemplo, as
SES-RO e SES-RR), sem nenhum tratamento estatistico, em termos percentuais, ou de
evolugcdo temporal. Outros sitios eletronicos refletiram o empenho para a melhoria da
comunicagdo governamental e para a qualificagdo dos informes, adotando formatos que
facilitam a compreensao e a analise, podendo ser destacados os esfor¢os realizados por AM,

GO, MA, MT, PE, RS e SP.

Observou-se que a maioria das SES nao oferecia ac¢des de telessatide, com excecao das
SES do CE, DF, ES, RJ, RS, MS e SP, que permitiam a consulta de resultados de exames
laboratoriais on-line. Na SES-RJ essa prestacdo de servigos ¢ especifica para exames de
imagem e liberacdo de resultados dos “Testes do pezinho”. Nas SES-CE, MS ¢ PE havia a
liberagdo de resultados de testes de diagnostico da Covid-19. As SES de SP, RJ e RS
ofereciam acompanhamento on-line para as listas de transplantes e para as solicitagdes de
medicamentos dispensados pelo SUS. No Amazonas o link de acesso aos resultados de

exames laboratoriais se encontrava no sitio eletrénico do governo do estado e ndo no da SES.
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As SES de MS, MT, MG, PR e PE possuiam interfaces para a divulgacao de recursos
de telemedicina. Uma iniciativa de servico médico-assistencial decorrente da situacdo criada
pela Covid-19 foi observada nas SES de AL, CE, GO e MG, nos quais sistemas
computacionais sob o formato de assistentes virtuais (chat bots) triavam casos suspeitos de
Covid-19 e ofereciam informacdes adaptadas a cada um deles. Na SES-MG o acesso envolvia
a realizagdo de consultas por telemedicina para os pacientes cadastrados no aplicativo

Saude-Digital Covid-19.

A analise do controle sobre o financiamento do setor satde focou no acesso aos dados
sobre os gastos e a aplicacdo de recursos financeiros. Foram identificadas discrepancias na
transparéncia e clareza dos formatos e na apresentacdo dos dados. As informagdes sobre
repasses e transferéncias de recursos financeiros, sobre a execucao orcamentaria e financeira e
sobre as licitagdes e contratos remanesceram distantes do que preconizam as orientagdes para
a divulgagdo de informagdes publicas de forma proativa . Todos os sitios eletronicos
publicaram dados sobre as despesas e as receitas governamentais, sendo que vinte e trés deles
propiciaram o acesso aos links do portal do governo do estado. Os sitios eletronicos de AL,
ES, SE e TO facultavam o acesso aos dados especificos do setor satide, destacando-se que AL
e TO publicam os dados relativos & movimentacdo do Fundo Estadual de Satde, diferencial

importante para o controle social.

A participacdo dos cidaddos foi examinada pela possibilidade de acionamento das
ouvidorias e pela existéncia de espagos de contato direto on-line com as equipes das SES.
Foram identificadas trés modalidades de organizacdo e de divulgacdo de atividades das
ouvidorias. Uma modalidade, adotada por dezoito estados, divulga as formas de contato com
as equipes de ouvidoria especificas do SUS. Os casos restantes se dividiram entre o acesso as
ouvidorias estaduais ¢ a omissao de acesso. A modalidade de contato por acesso aos links das
ouvidorias dos governos estaduais foi encontrada nos estados de CE, ES, MG, PB, RN e RO.
Nao foram identificadas nas SES do AC, AM e MA quaisquer possibilidades de acesso as

ouvidorias.

As possibilidades de contato direto digital entre os cidadaos e a administragao publica
foram classificadas em duas modalidades. As SES do AC, AP, AM, CE, ES, GO, MG, PA, PI,
RN, RS, RJ, SC e SP viabilizaram o acesso a formularios on-line ¢ os demais estados

disponibilizavam niimeros de telefone e enderegos eletronicos.
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O Quadro 1 apresenta uma sintese das variaveis de interesse para o estudo, com as

dimensdes propostas pela metodologia adotada e os resultados encontrados.

Quadro 1: As dimensdes, as variaveis de interesse para o estudo e os resultados encontrados.

Variaveis de interesse

Dimensao Sintese dos resultados
para o estudo
- Visibilidade para os |- Nove estados ndo ofereceram informacdes
foruns de governanga | sobre a CIB nos sitios eletronicos da SES.
coletiva (CIB e CES). Nos demais houve heterogeneidade sobre o
Navegabilidad | - Comunicacio com a conteudo das informagdes prestadas sobre a
e ~ CIB e o CES.
populagdo nao falante do
portugués. - Apenas um dos sitios eletronicos das SES
ofereceu versdes em outras linguas para uma
parte de seus conteudos.
Sy - Dois estados nao exibiram o Plano Estadual
- Visibilidade para os o . i
. - . de Contingéncia contra a Covid-19 no sitio
Disponibiliza¢ | Planos  Estaduais  de .
~ A eletronico da SES.
ao de Contingéncia contra a
informacdes | Covid-19. .
overnamenta ‘ N -Todos os estados exibiram dados
g is - Divulgagdo dos dados | epidemioldgicos sobre a Covid-19 no sitio
da Covid-19 nos estados. | eletronico da SES. Heterogeneidade entre os
formatos adotados por cada uma delas.
- Disponibilidade de | - Possibilidades de marcacdo de consultas ou
atendimentos diretos na | verificacdo de resultados de exames em sete
area de saude. estados.
- Possibilidade de|- Cinco sitios eletronicos estaduais
Servicos agendamento de servicos. | divulgaram possibilidades de interface com
recursos de telemedicina.
- Quatro estados ofereceram assistentes
virtuais para diagndstico e triagem da
Covid-19.
Acesso as informagdes | - Todos os estados publicaram dados relativos
sobre gastos e aplicagdo | as receitas e despesas governamentais.
Corntlrole de recursos financeiros - Dificuldades do conjunto das SES para
Publico apresentar os dados de forma clara e facilitar a
analise necessaria ao monitoramento dos
gastos e ao exercicio do controle social.
Disponibilidade de canais | - Trés estados ndo divulgaram os contatos
de acesso digital entre a | para as ouvidorias.
Participa¢io admlnlstfagao piblica e | _ Nao foram identificados canais de
os cidadaos . ~ : oy~
manifestagdo direta com os cidaddos nos
sitios eletronicos das SES, sendo a
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comunicagdo feita por formularios, correio ou
por midias sociais.

Fonte: Elaboracdo propria, a partir dos sitios eletronicos das Secretarias de Saude dos
estados e do Distrito Federal. Brasil.

Discussao

O manejo dos canais de CDG se constitui como um diferencial para a boa governanga
3.5, 11.15,17. 28, 30.31.32. 35 haja vista seu potencial para viabilizar novos formatos de participacdo da
sociedade na implementagdo das politicas publicas, concorrendo para o incremento da

democracia e da cidadania ®2%3°,

A investigagcdo identificou que as informagdes e os servigos publicados pelas SES
careciam de adequacdes, apresentando problemas como: (i) insuficiéncia das informagdes
relacionadas ao funcionamento dos espacos colegiados de decisdo do SUS em vérios estados;
(i1) auséncia de comunicacdo para os ndo-falantes da lingua portuguesa na quase totalidade
dos estados; (iii) heterogeneidade na comunicagdo dos dados epidemioldgicos sobre a
Covid-19; (iv) caréncia de modalidades de prestacao digital de servigos assistenciais no
conjunto dos estados; (v) baixa compreensibilidade dos formatos adotadas para divulgacgao
das receitas e despesas do setor saude na maioria dos estados; (vi) omissdo de espacos de

manifestagdo direta na totalidade dos estados.

As omissoes e os conteudos heterogéneos sobre a CIB e o CES sao preocupantes, pois
ambos sdo espagos de gestdo colegiada do sistema estadual de saude e foruns fundamentais
para o exercicio da fun¢do da governanga e da coordenacdo do SUS. A CIB congrega as
representacdes da SES e dos secretarios de saude em cada estado, enquanto no CES interagem
os gestores do SUS e as representacdes da sociedade civil organizada. A comunicagdo sobre
as pactuagdes e as negociagdes efetuadas na CIB e os registros sobre o funcionamento e as
deliberacdes do CES interessam nao apenas aos secretarios de saude e aos conselheiros, mas a
sociedade na sua totalidade, pelo papel que exercem no direcionamento, avaliacdo e
monitoramento das politicas de saude no ambito estadual **. A adequada difusdo desses
contetidos revelaria o compromisso das SES com os valores de inclusdo, constru¢do da

cidadania e boa governanga > '%-30-31.35,

A quase inexisténcia de contetidos em outras linguas nos sitios eletronicos

desarmoniza com os valores de inclusdao do SUS, configurando uma barreira e perda de

109



oportunidades, por parte das SES, de se comunicar com segmentos ndo-falantes da lingua
portuguesa. Além dos grupos indigenas, cujas condi¢des gerais de saude sdo inferiores a
média da populacdo do pais * ha varios estados que acolhem populagdes de refugiados ** e de
imigrantes que ndo falam portugués *, muitos deles em situagdo de vulnerabilidade social, o
que eleva a relevancia da comunicagdo sobre o SUS, que poderia ser facilitada por sitios

eletronicos que contemplassem as especificidades linguisticas de alguns desses grupos.

A omissdo da divulgacao dos Planos de Contingéncia para o controle da Covid-19 em
dois estados também configura uma inadequagdo. Num contexto de questionamentos sobre a
condugdo governamental para o enfrentamento da crise sanitaria '°, os planos de contingéncia
informam acerca das estratégias e da participagdo que se espera dos setores atingidos *” com a
comunicac¢do das agdes interessando ao conjunto da sociedade ''. Como os instrumentos de
planejamento governamental contém elementos de prestacdo de contas e de avaliacdo das
acOes, a sua omissdo dificulta a andlise dos cidaddos sobre questdes que os afetam

diretamente ' %7,

A exposicdo de dados de saude requer padronizagdo para que possam ser
compreendidos e comparados' e, apesar de todos os estados exibirem dados epidemiologicos
sobre a Covid-19, a heterogeneidade entre os formatos compromete a comparabilidade. Os
problemas decorrentes da Covid-19 transcendem o setor saude % € seus dados merecem um
tratamento mais inclusivo e multidisciplinar *°. Do contrario, a mera divulga¢do ndo cumpre

os objetivos de comunicacao e de utilizagdo por pesquisadores e pela populagdo em geral.

A prestagdo direta de servigos se revelou incipiente, configurada na baixa
disponibilidade de recursos de telessatde e telemedicina e na impossibilidade de marcagdo de
consultas ou de verificacdo de resultados de exames na maioria dos estados. Apenas cinco
SES ofereceram interfaces de telemedicina e quatro disponibilizaram assistentes virtuais para
comunicagdo sobre diagnostico e triagem de Covid-19. Sob o termo telessaude se abrigam
recursos valiosos em contextos de escassez de profissionais de satide, para residentes em areas
isoladas ou sem cobertura assistencial, ou nas excepcionalidades causadas pela pandemia '’
No isolamento social a ampliagdo das agdes de telessaiide permitiria o acesso a atos
diagnosticos e de terapia, que contribuiriam para a liberagdo de unidades assistenciais,
inibindo aglomeragdes e riscos de contagio. A telessaude reduz o tempo de espera para o
acesso aos servicos médico-assistenciais e despesas com deslocamentos, facilita o acesso aos
especialistas e reduz gastos publicos com estruturas assistenciais subutilizadas '®. A suspensio

da proibicdo da realizagdo de consultas por telemedicina no pais, ocorrida no inicio da
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pandemia, representou um marco na regulacdo da atividade médico-assistencial e uma
oportunidade de mudanga nas praticas assistenciais, que poderiam estar sendo melhor

desenvolvidas pelas SES.

Todas as SES publicaram dados relativos as receitas e despesas governamentais.
Contudo, a opacidade na comunicacdo desses dados indica a permanéncia de situagdes
anteriormente identificadas . O direito a transparéncia e informagdes claras se vincula ao
exercicio da cidadania, assegurado pelo Estado brasileiro ' ** 47, Contudo, esse principio
parece ndo ter sido incorporado como pratica organizacional e hid uma trajetoria de
aperfeicoamentos a ser cumprida pelas SES, haja vista as dificuldades para apresentagcdo dos
dados de forma compreensivel, predominando modelos que distanciam a administraciao
publica da sociedade, em detrimento de formatos que facilitem a compreensdo necessaria ao

monitoramento das despesas, das receitas e ao exercicio do controle social ¥/.

Por fim, registrou-se a auséncia de interagdo direta entre as SES e a populagdo, dado
que a utilizag@o dos recursos de TIC de forma direta ¢ uma das modalidades de expressdo e de
participacdo da sociedade na administracdo ptblica ®3'. E possivel que essa interagdo tenha
migrado para as redes sociais digitais, haja vista a participagdo de varias SES nesses
aplicativos. Essas midias constituem outra modalidade de CDG, cumprindo indagar se as
comunicagOes adotadas nas redes sociais estdo sendo consideradas substitutas ou alternativas

aos sitios eletronicos das SES.

CONCLUSAO

Embora a estruturagdo de canais de CDG no pais tenha se iniciado ha mais duas
décadas, os resultados denotam uma baixa disposi¢do por parte das SES para expressar, nos
seus sitios eletronicos, formas de comunicagdo de carater estratégico, que contemplem a
informacao necessaria ao exercicio da governancga, do controle e da participacao da sociedade
na gestdo estadual do SUS, o que, potencialmente, causa prejuizos a accountability e ao
controle social do sistema. A analise revelou que prevaleceram situagdes nas quais as SES nao
facilitaram o acesso as informagdes gerenciais e epidemiologicas, ignoraram segmentos
populacionais ndo falantes do portugués e nao lograram expandir, em meio digital, servigcos

que poderiam integrar o governo ¢ a sociedade no controle da Covid-19.
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Espera-se que os resultados do estudo contribuam para conferir visibilidade as
omissdes encontradas e agreguem elementos de provocacao ao debate sobre os conteidos dos
sitios eletronicos enquanto expressao da CDG pelas SES. Almeja-se, sobretudo, estimular a
reflexdo sobre as varidveis que influenciam a organizagdo dos sitios eletronicos
governamentais no setor saude, no sentido de que sejam superadas as insuficiéncias e as

lacunas identificadas.

A construgdo e a manutencdo de um sitio eletronico governamental sdo processos
dindmicos, que envolvem aspectos técnicos, organizacionais, se relacionam as
responsabilidades politicas das SES e ao exercicio da governanca. As insuficiéncias
registradas expressam concepgdes tradicionais e superadas de governar, mas podem ser objeto

de transformacgao, com seu potencial mais bem contemplado no futuro.

As inser¢des das SES nas redes sociais digitais ndo foram analisadas, o que pode ser
considerada uma limitacdo do estudo. Essa opg¢do se justifica pelo desenho adotado para o
estudo, que enfocou os sitios eletronicos governamentais das SES e as expectativas dessas
ferramentas para concentrar e disponibilizar servigos e informagdes em formato oficial e

1", Outra limitagdo decorreria da auséncia de entrevistas com usuérios e formuladores

acessive
destes sitios eletronicos, que poderdo ser feitas por estudos futuros. Por fim, como se trata de
um estudo transversal, os resultados sdo restritos ao periodo da coleta dos dados e passiveis de

alteracdes em fun¢ao de mudangas nos sitios eletronicos estudados.

As disparidades regionais que caracterizam o pais e a heterogeneidade entre as SES,
no que tange aos recursos, as capacidades politico-institucionais e de governanca que
mobilizam, se refletem na estruturacdo dos seus sitios eletronicos, razdo pela qual o estudo
nao realizou comparagdes entre eles. Procurou-se, sobretudo, identificar pontos de interesse
para a superacdo das insuficiéncias e o aperfeigoamento da CDG, realgando o seu valor, no
momento do isolamento social causado pela Covid-19 e na perspectiva do periodo

po6s-pandemia.

As mudangas causadas pela pandemia, dentre elas o uso intenso de ferramentas
digitais, podem se configurar como oportunidades de reflexdo sobre as praticas
comunicacionais adotadas pelos governos e pela sociedade. As expectativas desse estudo sdo
de que as lacunas e as fragilidades identificadas possam e devam ser superadas, e os sitios
eletronicos governamentais sejam considerados instrumentos que tenham a utilidade, a

eficacia e a acessibilidade necessaria ao exercicio da boa governanga do setor saude.
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