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Resumo®

O artigo tem por objetivo abordar as respostas do municipio de Belo Horizonte a Covid-19,
privilegiando analiticamente a area da salde. A analise é balizada pela perspectiva de gestédo de
crises, destacando como principais chaves as capacidades e legitimidade governativas. A partir de
levantamentos documentais e realizacdo de entrevistas semiestruturadas com gestores municipais,
destaca-se a celeridade das ag¢fes iniciais e a constru¢do de um conjunto de respostas emergenciais
articuladas em um processo de tomada de decisGes adaptativas. O artigo contribui para o diadlogo
entre gestdo de crises e governanca em ambito municipal, revelando que apontamentos desta
literatura se mostraram adequados para a abordagem do caso local, bem como para a difusdo de
praticas de enfrentamento a pandemia.

Palavras-Chave: COVID-19. Politica de Saude. Gestdo de Crises. Governanga. Capacidades
estatais.

Abstract

The article aims to address the responses of the municipality of Belo Horizonte in coping with the
Covid-19 pandemic, analytically privileging the health policy. The analysis is guided by the crisis
management perspective, highlighting government capacities and legitimacy. As revealed by
documentary surveys and semi-structured interviews with municipal managers, the speed of initial
actions and the construction of a set of articulated emergence responses in an adaptive decision-
making process stands out as key aspects to ensure effectivity. The article contributes to the dialogue
between crisis management and governance at the municipal level, revealing that this literature was
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shown to be adequate for addressing the local case, as well as for the dissemination of practices to
fight the pandemic.

Keywords: COVID-19. Health Policy. Crisis Management. Governance. State capacity.
INTRODUCAO

O primeiro caso suspeito de infeccdo por SARS-CoV 2 em Belo Horizonte
ocorreu em 28 de janeiro, apenas um més apos a identificacdo do RNA do novo
virus como patégeno responsavel pelo surto de pneumonia de origem desconhecida
na cidade chinesa de Wuhan, revela em entrevista um membro da secretaria
municipal de saude. Tratava-se de um paciente proveniente da China, que havia
sido identificado devido ao alerta emitido pelo 6rgédo local de saude as equipes
epidemioldgicas das Unidades de Pronto Atendimento (UPAS) e hospitais. O caso foi
descartado apds exames laboratoriais. Pouco mais de um més depois, em 16 de
marco, Belo Horizonte teve confirmado seu primeiro caso de Covid-19, e apenas
dois dias mais tarde, a transmissdo comunitaria estava estabelecida no municipio. A
partir de entdo a Prefeitura Municipal de Belo Horizonte (PBH) iniciou uma série de
medidas, em um processo decisério e de operacao que perpassou multiplos niveis

de atuacdo.

Desde a decretacdo de situacdo de emergéncia em salde publica, com
estabelecimento de um comité de especialistas para o enfrentamento da entdo
epidemia — hoje pandemia — da Covid-19 e as primeiras medidas de isolamento
social com a suspenséo dos alvards municipais dos servicos nao essenciais®, até a
criacao de centros especializados em Covid-19 e a abertura de novos leitos e vagas
em hospitais da rede municipal de saude, estabeleceu-se um conjunto de respostas
publicas que efetivamente geraram um resultado significativo, como mostram o0s
baixos numeros de infectados em comparacdo com outras capitais. A tabela 01

mostra 0 numero de casos e Obitos por 100 mil habitantes para as cinco capitais que

6 As medidas mencionadas foram estabelecidas respectivamente por meio do Decreto n° 17.297, de
17 de marcgo de 2020 (BELO HORIZONTE, 2020a), do Decreto n° 17.298, de 17 de marco de 2020
(BELO HORIZONTE, 2020b) e, no caso das medidas relativas ao isolamento social, por meio do
Decreto n° 17.304, de 18 de marco de 2020, posteriormente atualizado pelo Decreto n° 17.328, de 8
de abril de 2020 (BELO HORIZONTE, 2020c).
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apresentaram 0s menores e maiores numeros de casos. Considerando o 1°
semestre de 2020, percebe-se que Belo Horizonte é a 32 melhor capital brasileira em
relacdo a numero de O6bitos, superada apenas por Campo Grande (MS) e

Florianopolis (SC).

Tabela 01: Capitais brasileiras, por nimero de casos e 6bitos por 100 mil habitantes

Capitais 1° semestre de 2020 2° semestre de 2020 1° semestre de 2021
Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos

Campo Grande 274,92 1,10 6.738,83 118,31 13.215,55 372,37
Florianépolis 282,61 2,75  8.269,82 65,25 15.158,03 198,50
Belo Horizonte 218,52 539  2.494,09 73,61  8.984,27 218,24
Porto Alegre 173,96 598  4.680,66 124,78  9.109,48 344,70
Palmas 615,09 6,20  7.055,27 70,85 14.946,65 190,34
Sé&o Luis 1.176,76 74,39  2.395,18 117,14  3.841,75 212,72
Manaus 1.224,06 80,65  3.704,21 152,28  8.421,86 412,87
Rio de Janeiro 843,77 97,07  2.446,41 220,22  5.447,38 424,08
Fortaleza 1.314,41 122,38 3.063,11 154,58 9.300,04 342,36
Belém 1.300,18 127,03  3.743,03 162,77  6.896,98 329,41
Média das Capitais 1.207,05 47,59 5.363,40 132,30 11.096,84 311,75

Fonte: Elaboracao prépria, a partir de dados das Secretarias de Estado de Salde; Populacéo
IBGE estimada para 2020

Estes dados séo corroborados adiante, em outubro de 2021, por um relatorio
do Imperial College de Londres que sustenta o0 bom desempenho de Belo Horizonte
na pandemia. O estudo comparou 14 capitais brasileiras e considerando a taxa de
mortalidade hospitalar no periodo entre 20 de janeiro de 2020 e julho de 2021, ano
em que Belo horizonte apresentou o menor percentual de ébitos entre 0os pacientes
internados (BRIZZI et al, 2021).

Diante disso, 0 presente artigo tem por objetivo analisar as medidas iniciais
tomadas, em carater emergencial, pela PBH no ano de 2020 e seus possiveis
desdobramentos para o enfrentamento da Covid-19 no municipio. Embora possa se
destacar que a resposta do governo municipal & pandemia tem-se caracterizado
pela muldimensionalidade, envolvendo os diversos setores e 0rgaos, o artigo
focaliza especialmente a area da saude, devido sua atuagdo central e estruturante.

A analise baliza-se por contribui¢cdes da literatura de gestdo de crises, capacidades
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estatais e coordenacdo na implementacao de politicas publicas. Ao fazé-lo, o artigo
indaga-se acerca de quais sdo as principais caracteristicas do processo de decisdo
em momentos de crises, bem como 0s possiveis aspectos preditores de interacdes
adaptativas adequadas ao seu enfrentamento, a serem confirmados e aprofundados

em estudos futuros.

O artigo desenvolve-se em cinco secgOes, incluindo esta introdugéo. A
segunda secdo apresenta breves apontamentos metodoldgicos. A terceira secao
apresenta os fundamentos tedricos do trabalho, mediante uma breve revisdo de
literatura sobre a gestdo de crises, aliada as nocdes de capacidade estatal e
coordenacdo. A quarta secao, por sua vez, apresenta e discute os resultados,
abordando um relato circunstanciado das respostas da Secretaria Municipal de
Saude (SMSA), bem como as articulacdes intersetoriais com a Secretaria Municipal
de Assisténcia Social, Seguranca Alimentar e Cidadania (SMASAC), a partir dos
dados oficiais e de percepc¢des colhidas nas entrevistas realizadas. Examinam-se, a
luz da literatura revisada, aspectos relativos a governanca; processos adaptativos na
tomada de decisdo; adequacdo da capacidade de atendimento; e atencdo a
tradicionais blindspots. A quinta e Ultima secado tece consideracoes finais, aponta as

principais contribuicdes do artigo e sugere possiveis linhas de investigacéo.

APONTAMENTOS METODOLOGICOS

O presente artigo consiste em um estudo de caso, selecionado a partir da
variavel dependente, isto é, da performance do municipio de Belo Horizonte em
relacdo ao enfrentamento da pandemia de Covid-19, compreendida como uma crise
de proporcoes significativas a ser enfrentada pela administracéo publica. A selecao
pela varidvel dependente implica que a perspectiva do trabalho é a generalizagédo
analitica, isto €, o teste de aplicabilidade das principais teorias de gestao de crises a
situacdo concreta estudada. Nao se pretende, portanto, afirmar que o caso de Belo
Horizonte se aplica como modelo de enfrentamento de crises, devendo servir de
inspiragcdo para outras ocasifes semelhantes. O que se estd em questdo na
abordagem é a presenca ou auséncia dos principais aspectos apontados pela

literatura como processos importantes para uma exitosa gestao de crises.
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Justifica-se 0 estudo da experiéncia belo-horizontina no enfrentamento da
pandemia de Covid-19 como um caso relevante para analise sobretudo devido a
performance do municipio, considerando como indicadores casos e 0Obitos por cem
mil habitantes, em comparacdo com as demais capitais brasileiras, ja expostos na
Tabela 1, além da mencionada taxa de mortalidade hospitalar. A gestdo local,
ademais, foi uma das primeiras a assumir a calamidade e a excepcionalidade da
questao de saude publica causada pela pandemia, sendo que em nenhum momento
colocou duvidas sobre a constatacdo de que se estava a vivenciar uma crise e, por
conseguinte, a necessidade de enfrenta-la nos termos adequados. Em outras
palavras, o governo municipal atuou, desde o inicio, a partir de uma compreensao
comum de que 0 que se estava a fazer era gerenciar uma crise de saude publica,
como demonstram os decretos mencionados, emitidos em 17 e 18 de marco de
2020."

No que se refere aos recursos metodolégicos empregados, além da revisdo
de literatura tendo como chaves a gestdo de crises e as respostas dos governos
locais a Covid-19, realizaram-se levantamentos documentais de dados secundarios,
especialmente a partir de publicagbes oficiais. Foram levantados, ademais, dados
para mensurar a performance do municipio, coletados a partir de repositérios
independentes, bem como repercussdes na midia local. Complementarmente, foram
efetuadas trés entrevistas semiestruturadas, assim distribuidas: duas entrevistas
com as liderancas maximas das SMSA e SMASAC e uma entrevista com um
servidor publico de médio escaldo da politica municipal de saude, que atua na
assessoria de planejamento estratégico, acdes intersetoriais e inovacdo. ® As
entrevistas foram realizadas em formato digital e contaram com duas perguntas de

carater mais amplo destinadas as liderancas maximas®, e dez perguntas de carater

" Cabe ainda notar a aprovacdo da maior parte populacdo & conducdo da pandemia e a reeleicdo do
Prefeito foi reeleito em 2020 com 63,36% dos votos validos (TRIBUNAL SUPERIOR ELEITORAL,
2020).

® Entrevistas realizadas em 05/05/2020 e 03/08/2020.

° As perguntas destinadas as liderancas maximas das secretarias foram: 1. Quais as principais acdes
da sua pasta no enfrentamento a pandemia?; e 2. Como considerar o papel do municipio nesse
contexto, seu alcance e limites?
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mais aprofundado destinadas ao servidor técnico®. Todas as perguntas foram
respondidas na integra pelos entrevistados.

N&o obstante a presenca de um viés de selecdo, argumenta-se que as
entrevistas ocorrem como suporte ao levantamento documental e sdo cotejadas com
os dados externos de performance. Ademais, a gestdo de crise adotada pela PBH
deu-se a partir do seu aparato burocratico, de modo que os atores condutores da
experiéncia sdo, até o momento, os mais habilitados a relata-la. Cabe a estudos
futuros abordar outras perspectivas, inclusive a partir do distanciamento temporal do

fendmeno analisado.

Finalmente, destaca-se que para além da verificacdo dos aspectos teoricos
ao caso concreto, o estudo tem carater descritivo. Dessa forma, assume-se como
objetivo a identificacdo de hipdteses a serem exploradas em estudos futuros,

sobretudo no que diz respeito aos elementos preditores do éxito na gestéo de crises.

FUNDAMENTAGCAO TEORICA

Uma das caracteristicas marcantes da crise causada pela pandemia por
Covid-19 é a auséncia de precedentes na atual memoria viva (WEIBLE et al., 2020).
Marcada pela alta taxa de transmissao, a infec¢cdo causada pelo SARS CoV 2 varreu

o mundo, infectando centenas de milhdes de pessoas em questdo de meses. A

10 A perguntas destinadas ao servidor técnico foram: 1. Em sua opinido, quais as principais medidas
realizadas pela SMSA para combate e/ou prevencdo ao COVID-197?; 2. Considerando as demais
respostas municipais a pandemia, quais seriam as singularidades da resposta da SMSA?; 3. Como
vocé avalia que os arranjos de gestéo estabelecidos pela PBH e SMSA contribuiram para o combate
a COVID-19? Qual a relevancia, nestes arranjos, do Comité de Enfrentamento a COVID-19? Quais
outras estruturas vocé destacaria?; 4. Como vocé avalia o papel das principais liderancas técnicas e
politicas nesta atuacdo? Para vocé, em que medida a vontade politica influenciou a resposta?; 5.
Quais as principais capacidades da SMSA-BH que foram mobilizadas para o enfrentamento a
COVID-19? Qual o papel da trajetéria da Secretaria em sua capacidade de tomar decisGes e medidas
eficazes?; 6. O que vocé diria do modelo de gestdo da SMSA-BH e da PBH, em relacdo com a
resposta a COVID-19? O atual modelo auxiliou ou foi um obstaculo? Em que medida? Qual papel
desempenharam os 6rgdos de controle e o judiciario?; 7. Em que medida o planejamento foi
importante para a resposta a crise? O fato de conhecer de antemao que a pandemia estava por
chegar gerou acdes relevantes? E em relagdo aos dados? Como eles sdo utilizados e qual a
relevancia para a atuacédo?; 8. Em relacdo ao arranjo interfederativo, como o SUS atuou e esta
atuando no enfrentamento da COVID-197?; 9. Como vocé avalia a atuacdo do estado de Minas Gerais
e do Governo Federal, no ambito do enfrentamento da Covid-19? Houve coordenacdo? Se sim,
como?; e Na sua opinido, o que poderia ter sido melhor na resposta da SMSA frente ao COVID-19?
Vocé gostaria de destacar algum outro ponto?
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novidade da pandemia, por sua vez, desdobra-se na falta de conhecimento técnico
adequado, seja para conhecer e remediar seus efeitos nocivos a satde humana,
seja para estabelecer respostas coletivas no combate a seus efeitos sociais,
econdmicos e na saude publica. Tal incerteza quanto a como enderecar o problema,
aliada a inevitabilidade da ado¢cdo de acdo emergencial, gerou um experimento
natural, tendo o planeta se transformado em um laboratério de medidas publicas de
enfrentamento a crise pandémica (CAPANO et al., 2020). Se no campo das ciéncias
da saude houve uma corrida contra o tempo para desenvolver vacinas capazes de
combater o virus, no ambito da administracdo publica importa estudar os diversos
casos de modo a compreender qual conjunto de aspectos e instrumentos

engendraram respostas mais eficazes.

Christensen et al. (2016) apontam que as grandes crises atacam
simultaneamente os pilares centrais da governanca e da democracia, constituindo-
se em problemas que requerem ndo somente capacidade de atuagdo, mas também
legitimidade. Sem embargo, diferentemente de crises recorrentes, como as
causadas por desastres naturais ou epidemias ja conhecidas, a crise causada pela
Covid-19 é nova, o que implica ndo s6 a auséncia de conhecimento e de capacidade
para enfrentad-la, mas pelo fato de que este conhecimento ndo esta disponivel a
priori em nenhum lugar, isto é, ndo é passivel de ser adquirido ou importado. Em
outras palavras, a forma de combater o virus deve ser adaptada de experiéncias
similares anteriores, sem que haja certeza de sucesso''. Ademais, ndo s6 a
construcdo de capacidades é necessaria, como também a propria construcdo social
do problema a ser enfrentado, uma vez que parte da populacdo nédo reconhece a

existéncia da doencga ou minimiza sua gravidade.

11 Diversos fatores suportam a afirmativa de Weible et al. (2020) sobre a baixa comparabilidade da
pandemia por Covid-19 a outras situacfes vivenciadas recentemente. Ainda assim, cabe aqui
distinguir entre dimensdes de comparagdo. Com efeito, alguns estudos identificam consequéncias
comuns entre as epidemias causadas pelos virus da dengue, chikungunya e zika quando verificadas
sob a dtica da pressdo no sistema de saude, alertando para possiveis impactos negativos da
superposicdo de surtos dessas doencas (e.g. ROSARIO e SIQUEIRA, 2020). Também parece haver
paralelos relevantes na rapida evolucao, necessidade de testagem e de monitoramento da contagem,
sobretudo se comparados 0 SARS-CoV-2 e o Zika virus (MARSHALL et al.,, 2020). No entanto,
diferencas fundamentais s@o encontradas na escala e velocidade do contagio em termos
populacionais, com notéria superioridade no caso da Covid-19; na forma de transmissao, ja que o
Sars-CoV-2 ndo exige um vetor animal, sendo transmitido pelo ar; no tempo de emergéncia dos
principais efeitos, uma vez que a microcefalia causada pelo Zika aparece apenas meses depois da
infeccdo; na quantidade e no padrdo de evidéncias cientificas disponiveis para ambas as doencas
(IPEKCI et al., 2021).
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A abordagem da gestdo de crises proposta por Christensen et al. (2016)
busca ir além do aspecto instrumental, jogando luz nos conflitos de poder, confianca
e legitimidade gerados pelos processos de identificacdo, avaliagcdo, compreensao e
enfrentamento do problema. Os autores situam a resposta dos governos as crises
como emergentes de dois ambitos distintos, porém conectados, a saber: capacidade
governativa (governance capacity) e legitimidade governativa (governance
legitimacy). Por capacidade governativa, os autores entendem tanto os aspectos
formais - estruturais e processuais - do aparato governamental, quanto os aspectos
informais que indicam como esse aparato € mobilizado para atuar em uma situacao
pratica. Nessa linha, a capacidade governativa pode ser dividida em quatro tipos: (i)
capacidade de coordenacéo; (ii) capacidade analitica; (iii) capacidade regulatéria; e
(iv) capacidade de entrega. Ja a legitimidade governativa é operacionalizada por
meio de trés aspectos, que sao: (i) legitimidade de entrada, no sentido da
legitimidade das instituicbes de tomada de decisdo politica, tais como partidos,
instancias de participacdo e a politica em geral; (ii) legitimidade de processamento,
referente aos processos administrativos para a tomada de decisédo; e (i)
legitimidade de resultado, referente as politicas publicas (CHRISTENSEN et al.,
2016).

A compreensao dos autores em relacdo as capacidades parece harmonizar-
se com a perspectiva de Pires e Gomide (2016), cuja no¢do de capacidade estatal é
atualizada pelo encontro da literatura neoinstitucionalista do “Bringing the State
Back-in” (SKOCPOL, 1995; EVANS, 1995) com a literatura de governanca, que situa
a atuacao publica a partir de novas bases de sustentacdo e legitimacdo entre
Estado-sociedade (RHODES, 1996; RHODES, 2007). Configura-se, assim, um
framework analitico que combina os aspectos técnico-administrativos e politico-
relacionais. Para os autores, as capacidades técnico-administrativas compreendem
a existéncia de burocracias competentes com recursos necessarios a conducao das
politicas publicas de forma organizada, sendo divididas em: (i) presenca de
burocracias profissionalizadas; (i) coordenagdo intragovernamental; e (iii)
monitoramento da implementacdo. Ja as capacidades politico-relacionais referem-se

a procedimentos de inclusdo de multiplos atores nos processos de tomada de
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decisdo, sendo divididas em (iv) interacOes institucionalizadas entre atores
burocraticos e agentes politicos; (v) funcionamento de mecanismos de participacdo

social; e (vi) fiscalizacdo de agéncias de controle.

A essa proposta, acrescenta-se 0 aspecto simbdlico, cuja institucionalizag&o é
capaz de amplificar capacidades cognitivas, como demonstram Szwako e Gurza
Lavalle (2019). Retomando a metéfora visual estabelecida por Scott (1998), os
autores argumentam que o Estado opera a partir de uma logica de simplificacdo da
realidade, de maneira que agentes estatais e politicos atuam a partir de imagens do
mundo social, orientados por hierarquizacdes de valores que, por sua vez,
conduzem a diferentes graus de agonismos, antagonismos e cooperacdes nas
relacfes sociais e disputas simbdlicas. Importante ainda mencionar que as distintas
capacidades técnico-administrativa, politico-relacional e cognitiva parecem constituir-
se mutuamente através da interacdo Estado-sociedade, orientando a decisdo de
atores na escolha de mdltiplos instrumentos de acdo (LASCOUMES; LE GALES,
2007), ao mesmo tempo em que se guiam pelos efeitos complexos dessas decisbes
e instrumentos (GURZA LAVALLE et al., 2019).

Ao analisar as multiplas respostas de distintos governos a Covid-19, Capano
et al. (2020) destacam como principais fatores de éxito no combate a pandemia (i) a
existéncia de um governo capacitado, sobretudo para a atuacdo coordenada em
casos de sistemas descentralizados de saude e também para impulsionar mudancas
do comportamento social necessarias a diminuicdo da proliferacdo do virus, e (ii) a
existéncia de conhecimento prévio sobre epidemias similares. Por sua vez, fatores
ligados as caracteristicas da lideranca nacional e a falha na identificacdo de pontos
cegos na resposta governamental, sobretudo no que diz respeito as populacdes

vulneraveis, exerceram obstaculos significativos aos desempenhos governamentais.

Analisando especificamente o caso da Coreia do Sul, Moon (2020) destaca a
tomada agil de decisdes adaptativas por parte do governo como um dos principais
aspectos para o sucesso do combate a pandemia. O autor atribui ainda importancia

ao aprendizado de custosas licdes com o fracasso do combate a epidemia de
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MERS * em 2015, sobretudo pela auséncia de transparéncia, que gerou
insatisfacBes e um numero alto de casos. Importante mencionar que 0 consenso na
percepcao da falha governamental no combate a MERS levou a publicacéo oficial de
um documento, chamado MERS White Paper, contendo as principais licbes
aprendidas e recomendagfes ao governo. Para o combate da pandemia por Covid-
19, por outro lado, o governo coreano adotou uma série de acdes de informacéo a
populacdo, resultando na cooperagcdo voluntaria dos cidaddos as medidas de

isolamento social. Essa cooperacédo também é apontada como um aspecto critico.

Por fim, Weible et al. (2020) destacam possiveis linhas de investigacdo no
campo das politicas publicas no pos-Covid-19. Para as autoras, a experiéncia da
pandemia ressalta a necessidade de se estudar com maior profundidade como se da
0 surgimento de novas decisdes publicas, mas também os efeitos da omisséo e da
extincdo de politicas publicas, notadamente aquelas criadas especificamente para
contextos de crise. Outro ponto destacado pelas autoras refere-se a como se d4 o
processo de aprendizado em situacdes de grande pressdo social. Ademais, no que
diz respeito a necessidade de se induzir comportamentos em massa para 0 combate
as pandemias, destacam que € preciso aprofundar conhecimentos dos papéis das
emocoOes e dos valores na legitimacdo e no alcance dos resultados. Nessa linha,
salientam ainda a importancia de uma melhor compreensédo das narrativas e

informacBes como instrumentos de politicas publicas.

Diante desses aportes teoricos, a secdo seguinte aborda as principais
medidas de enfrentamento ao Covid-19 realizadas pela PBH, focalizando
especificamente a da SMSA.

ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Em resposta a crise multidimensional em virtude da pandemia de Covid-19, o
cardapio de acOes adotadas por Belo Horizonte na area da saude segue, em linhas
gerais, as medidas recomendadas pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a

saber: distanciamento social, com restricbes ao funcionamento das atividades

12 Sindrome Respiratéria do Oriente Médio, causada pelo virus Mers-CoV, da familia do Sars-Cov 2.
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econdmicas e ao uso dos espacos coletivos; ampliagao/reforco da capacidade de
atendimento médico/hospitalar da rede de saude publica; uso de mascaras; e
procedimentos de higiene. Em outras palavras, com excecdo do rastreamento e
isolamento de contatos de casos confirmados, aliado a alto volume de testagem da
populacdo, estratégias adotadas em paises que optaram por um modelo mais rigido
de controle da mobilidade de seus cidadédos, o governo local implementou as
principais medidas adotadas para o combate da pandemia. O que distingue,
portanto, sua a atuacdo € a forma e a rapidez com que essas aclOes foram

conduzidas.

Cumpre ressaltar de plano, no entanto, que a atuacao inicial de combate a
pandemia de Covid-19 no Brasil ocorreu na auséncia de diretrizes comuns da Uniéo
e dos estados no que diz respeito as medidas de isolamento. Em analise dos
decretos estaduais no primeiro més de acdes de enfrentamento, a Fundagéo
Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) identificou significativa discrepancia entre os diversos
estados, mesmo em temas fundamentais como o isolamento social. Neste periodo
inicial, o decreto estadual de Minas Gerais abrangeu moderadamente atores
publicos e privados, reorganizou a atividade da administracdo publica, determinou a
suspensao do recadastramento e prova de vida para aposentados, pensionistas e
militares inativos, e adotou poucas medidas de distanciamento social. Por outro lado,
o estado ndo havia adotado medidas de comunicacdo a populacdo, medidas
sanitarias de cunho individual e coletivo, alteracbes no funcionamento de
empreendimentos de carater ndo essencial, proibicdo de eventos publicos e de
pessoas em espacos publicos, nem tampouco regulado sobre medidas de atencéo
priméria, atencdo hospitalar, urgéncia e emergéncia, vigilancia em satude e manejo
de cadaveres, dentre outras lacunas (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2020).

O governo federal mostrou-se significativamente relutante em assumir a
gravidade da pandemia. Em sintonia com essa postura, houve a tentativa de utilizar
o papel de coordenacao federativa da Unido para restringir medidas de isolamento
social, implicando, inclusive, a judicializacdo de alguns conflitos
intergovernamentais. A Medida Proviséria n° 926, editada pela Unido no dia 20 de
marco de 2020 em face da Lei n® 13.979, de 06 de fevereiro de 2020, instituiu acdes

de enfrentamento a Covid-19 em ambito nacional e restringiu a competéncia das
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autoridades estaduais e locais de adotar medidas de restricdo, excepcional e
temporéria, no que diz respeito as rodovias, portos ou aeroportos e a locomocgao
interestadual e intermunicipal. Segundo o texto da MP, somente poderiam ser
adotadas medidas recomendadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), o que na prética definia que a competéncia era exclusiva da Unido. Fruto
de Acdo Direta de Inconstitucionalidade ajuizada pelo Partido Democratico
Trabalhista (PDT), parte das medidas foi revogada, tendo o Supremo Tribunal
Federal (STF) se pronunciado pela competéncia concorrente de estados e

municipios no que diz respeito a saude.

Frente a este contexto, a presente secdo busca descrever e analisar as
principais caracteristicas da atuacdo da PBH, com foco em quatro aspectos
principais: (i) governanca; (i) adaptacdo na tomada de deciséo; (iii) adequacao da
capacidade de atendimento; (iv) atencéo a tradicionais “pontos cegos” (blindspots),
aqui compreendidos como determinantes sociais. Em complemento, faz-se um breve

balanco referente a desafios postos a atuacédo governamental e suas limitacdes.
i) Aspectos da governanca

Como mencionado, a reacdo da PBH destacou-se pela celeridade, sendo a
primeira dentre as capitais brasileiras a decretar o distanciamento social como
medida para o enfrentamento da pandemia (PADUAN, 2020). Parte desta celeridade
refletiu-se na estruturacdo de uma governanca para autorizacdo e tomada de
decisdo. O referido decreto que declarou situagdo emergencial de saude publica foi
imediatamente seguido por outro decreto restritivo que suspendeu o alvara de
funcionamento de atividades comerciais consideradas ndo essenciais, reforcando as
medidas de distanciamento social. A estratégia, adotada em marco de 2020,
apresentou aprovacgao de mais de 70% da populacdo em agosto (QUINTELA, 2020),
e pode estar entre as principais razbes para explicar o baixo numero de o6bitos

contabilizados na capital.

Também a partir do decreto do dia 17 de margo de 2020, a SMSA passou a

contar com o0 conhecimento e a experiéncia de um grupo de notaveis da area da
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epidemiologia que, sob a coordenacao do Secretario Municipal de Saude, constitui o
Comité de Enfrentamento a Pandemia’®. Considerando o modelo de Christensen et
al. (2016) como referéncia analitica, € importante mencionar que o referido Comité
serviu como ampliacdo tanto da capacidade governativa quanto da legitimidade da
governanca municipal. Do lado da capacidade, o Comité contribui para as
dimensbes coordenativas, analiticas e regulatérias, trazendo conhecimento,
instrumentos e ferramentas efetivas para realizacdo de medidas concretas. Em
relacdo a legitimidade, por sua vez, o Comité incorpora ao corpo de funcionarios ja
capacitados da Prefeitura especialistas notdrios na comunidade de saude, cujo
conhecimento técnico-cientifico amplifica a confiabilidade de entrada e de
processamento frente a pressfes externas. Tais pressdes advém, sobretudo, de
entidades representativas de segmentos econémicos, como bares e restaurantes,
que demandam uma retomada mais célere das atividades, como pode ser extraido
das tentativas de judicializacdo, das noticias da midia local, bem como dos
questionamentos ocorridos nas entrevistas coletivas conduzidas pelo prefeito™®. A
legitimidade dos resultados, por sua vez, foi alcancada aos poucos, ha medida que
0s numeros de Belo Horizonte foram destoando das demais capitais do pais, bem
como a partir de amplas campanhas de comunicacdo com a populacéo; ponto a ser

retomando mais adiante.

Outro ponto destacado pelos entrevistados foi o caréater intersetorial do
Comité de Enfrentamento a Pandemia, que contou com a presenca de
representantes de diversas secretarias municipais. De um modo geral, as
discussbes multidisciplinares e interinstitucionais conduzidas na referida instancia
tém a saude como fio condutor. No entanto, os temas debatidos extrapolam o a&mbito
sanitario e embasam decisbes que envolvem e/ou afetam diversas esferas da
administragdo publica local. O constante dialogo com oOrgédos de controle,
notadamente o Ministério Publico, a Defensoria Publica, o Tribunal de Contas e o

'3 Composicdo do Comité de Enfrentamento & Pandemia: Dr. Jackson Machado Pinto - Secretario
Municipal de Saude (Coordenador), Dr. Estevdo Urbano Silva - Presidente da Sociedade Mineira de
Infectologia, Dr. Carlos Starling - Infectologista membro da Sociedade Mineira e Brasileira de
Infectologia, Prof. Unai Tupinambas - Professor da Faculdade de Medicina da UFMG e Doutor em
doencas infecciosas e parasitarias. (BELO HORIZONTE, 2020d)

4 Ver, dentre outras matérias na midia local, Lima e Ricci (2020); Mansur (2020) e Adler (2020)
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Conselho Municipal de Saude foi ainda destacado como importantes para a baixa
judicializacéo das ac¢des locais.

i) Adaptacdo na tomada de decisao

Do ponto de vista da tomada agil de decisdes adaptativas (MOON, 2020),
evidéncias cientificas, modelos preditivos e realidade local foram destacados como
0s principais elementos que balizaram as decisdes iniciais da PBH. Nessa linha, um
entrevistado destaca a dificuldade inicial em se escolher um modelo de andlise

preditiva dos dados:

Num primeiro momento foi muito dificil comecar um planejamento, pensar
um diagnostico prospectivo do que estava por vir, porque a gente tinha
diversas iniciativas de modelos mateméticos, de projecéo de varios paises e
estavamos tentando entender como poderiamos trazer essas iniciativas de
previsdo de expansao da pandemia para nossa realidade de Belo Horizonte.
A gente chegou a rodar alguns modelos, porque a partir do tamanho a gente
poderia prever qual seria a necessidade de recursos mobilizados e
acabamos escolhendo um determinado modelo, a partir do qual
conseguimos fazer um planejamento. Entdo foram fundamentais os dados,
ndo s6 o dado inicial este, de que a gente ja tinha uma ideia de que estava
de fato chegando, a partir desse primeiro caso, mas a alimentacdo e
renovacdo dos dados de forma sistematica porque nesse modelo que a
gente trabalhava saber quantos casos novos a gente tinha cada dia
repercutia na prépria dinamica do modelo. E ai a gente vinha fazendo
ajustes a partir disso no nosso planejamento.

Vale destacar que em 2017 havia sido montado um grupo de Inovacdo em

hY

Saude, pertencente a estrutura da SMSA, porém conectado de forma direta ao
Gabinete do Prefeito. Com a Covid-19, esse grupo teve seu foco de atuacao
redirecionado para o combate a pandemia. Isso permitiu ndo s0 a producédo de
dados complementares aos epidemiolégicos, como também o subsidio cotidiano de
informacdes ao grupo de especialistas que compuseram o Comité. Conforme um

dos entrevistados:

A gente tem basicamente duas grandes fontes de inteligéncia na Secretaria.
Uma é a epidemiologia, que trabalha basicamente com os dados de casos,
de testagens, os 6bitos, a investigacao, isto €, a confirmacdo ou ndo dos
casos. E a gente adaptou a estrutura que ja existia do Grupo de Inovacéo
em Saulde para essa finalidade, na qual a gente trabalhou ndo s6 a parte do
planejamento de abertura de leitos, a montagem da estratégia de consulta
online (...), enfim, a gente comecou a trabalhar varios dados que nao eram
os dados afins a area da epidemiologia. Ai a gente conseguiu ver outras
informacdes relevantes para entender um pouco da dindmica da pandemia.
E esses dados séo os dados de relevancia para a tomada de decisdo do
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Gabinete do Prefeito. (...) A gente tem um painel, um Bl que traz uma série
de indicadores (...) que nos ajudam diariamente no repensar de como
enfrentar a pandemia.

Ressalte-se aqui o fator de adaptacéo do grupo de Inovagdo em Saude, que
atuava na captacdo de recursos e em projetos de desenvolvimento e teve seu
propésito redefinido na pandemia. Ao assumir 0 planejamento estratégico das acdes
de enfrentamento a Covid-19, o grupo lancou mé&o de instrumentos de
monitoramento via painel de indicadores, de previsbes de recursos a serem
mobilizados e projecdes de multiplos cenarios. A consolidacdo das informacdes
realizada pelo grupo teve como principal objetivo auxiliar o Gabinete do Prefeito e o
Comité de Enfrentamento a Pandemia nas tomadas de decisdo. Nessa direcao,
dentre outros pontos, o Comité estabeleceu um modelo com trés indicadores de
monitoramento basicos: i) ocupacdo de leitos de enfermaria por Covid-19; ii)
ocupacao de leitos de UTI de Covid-19; e iii) nimero médio de transmissdo por
infectado (Rt). O parecer do grupo de Inovagdo em Saude parece ser um elemento
de ampliacédo das possibilidades de resposta local. Um exemplo é fornecido por um
dos entrevistados:

Apesar de nosso farol ainda estar vermelho, principalmente nos leitos de
UTI, a gente ja consegue enxergar pelos dados de solicitagdo de
internacbes na Central de Internagéo, e isso a gente vé no nosso painel,
gue ha um decréscimo muito consideravel principalmente nessa ultima

semana. Entdo a tendéncia é de que as pessoas que estdo internadas vao
recebendo alta e a gente consegue novamente chegar no amarelo e no

verde.

Outra adaptacdo que parece ter desempenhado um papel relevante consiste
em um modelo de remuneracao diferenciado para a pandemia, desenvolvido pelo
grupo de Inovacdo em Saude, em adaptacdo ao formato utilizado pelo Sistema
Unico de Saude (SUS). A modelagem permitiu & PBH remunerar melhor as
internacdes de doentes com COVID-19, assim como toda a retaguarda necessaria

para que as demais doencas nao ficassem descobertas ou sem atendimento.
i) Adequacéo da capacidade de atendimento

Diferentemente do ocorrido em outras capitais, Belo Horizonte optou por
investir na abertura regular de leitos por meio de parcerias de hospitais da rede

prépria, executando investimentos nas préprias estruturas ao invés de investir, por
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exemplo, em hospitais de campanha que, por se tratarem de estruturas provisérias,
nao deixariam um legado. Tal decisdo possibilitou a realizacdo de acdes
simultaneas, desde contratacdes de pessoal até compras de insumos, a partir de um
planejamento conjunto com as instituicdes hospitalares, notadamente a Rede da
Fundacdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais (Fhemig), para disponibilizar oferta
de leitos proporcional a dimensdo da pandemia. A decisdo de investir na rede ja
existente também foi importante para garantir celeridade no atendimento dos

primeiros casos.

Cumpre mencionar a criacdo, ainda em marco, de dois Centros
Especializados em Covid-19, o primeiro inaugurado antes mesmo do decreto que
estabeleceu o inicio do distanciamento social. Ademais, as UPAs foram equipadas
com tendas e containers para identificacdo e direcionamento dos usuarios. Houve
também a ampliagdo da frota de ambulancias, com veiculos destinados

exclusivamente aos pacientes diagnosticados com Covid-19.

Para protecéo dos profissionais da saude, além da compra de Equipamentos
de Protecdo Individual (EPI) e da atualizacdo sisteméatica dos protocolos de
seguranca, foi criado o servigco exclusivo de atendimento aos trabalhadores com
suspeita de Covid-19. Houve um significativo incremento nas contratacées de
profissionais da salde para reforco do atendimento do SUS-BH, distribuidos entre
as areas de Atencdo Primaria a Saude (APS), Urgéncia, Rede Complementar e

Gestao.

A partir de parceria com a Unimed BH, integrante da rede privada de saude,
desde os primeiros dias da pandemia foi possivel acessar o servico de consultas
online com especialistas do SUS-BH. A iniciativa viabilizou a ampliagdo do
atendimento a populagdo em geral. Do inicio da pandemia até o dia 12 de setembro,
isto €, em 27 semanas, a rede propria de saude do municipio realizou 263.907
consultas com suspeitas de Covid-19, uma meédia de 9.774 atendimentos

semanais™®. Da mesma forma, no intuito de manter as pessoas em casa, as

'*> Dados trabalhados a partir do Boletim Epidemiolégico Assistencial 104 da Prefeitura Municipal de
Belo Horizonte (BELO HORIZONTE, 2020¢)
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consultas presenciais no SUS e os exames eletivos foram reduzidos em mais de
80%, autorizando-se o agendamento somente para casos graves. Parcerias
importantes também foram firmadas com a Universidade Federal de Minas Gerais
(UFMG), Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (Samu), Exército e Policia
Militar.

No ambito organizacional, foram tomadas medidas temporarias de prevencao
ao contagio e de enfrentamento e contingenciamento com suspensao de diversas
atividades e adocdo do regime de sobreaviso e teletrabalho para os servidores dos
servicos considerados ndo essenciais. Para a administragdo direta e indireta

municipal, foi publicada uma série de recomendac¢fes padronizadas.

Ainda, acdes de fiscalizacdo sanitaria foram realizadas em estabelecimentos
considerados de atividades essenciais, tais como padarias, supermercados,
farmécias, drogarias, postos de coleta de material biologico, servico de hemodiélise
e hemoterapia. A SMSA estabeleceu uma rota de higienizacao de espacgos publicos
em pontos considerados estratégicos na prevencao da proliferagcdo da COVID-19,
como o entorno de hospitais, Unidades de Pronta Atendimento (Upas), centros de

saude, rodoviaria, entre outros locais de grande acesso.
Vi) Atencdao a tradicionais “pontos cegos”

A atencdo a populacdo em situac@o de vulnerabilidade é vista comumente
como um ponto cego da atuacdo governamental em situacGes de crises (CAPANO
et al, 2020). A resposta abrangente de Belo Horizonte destaca-se positivamente por
considerar, desde o inicio, a necessidade de promover diversas ac¢fes visando
atender as necessidades basicas de familias em situacao de pobreza, moradoras de
periferias, vilas e favelas, ocupacdes e aglomerados. Desde marco de 2020, a PBH
disponibiliza mensalmente cestas béasicas e kits de higiene com mascaras de
protecdo e alcool gel para a retirada em pontos distribuidos nas administracdes
regionais. Os beneficiarios sé&o estudantes matriculados na rede municipal de
educagcdo, na Escola de Jovens e Adultos, além de familias cadastradas no
CadUnico entre outros cadastros oficiais da Secretaria de Assisténcia Social,

Seguranca Alimentar e Cidadania (SMASAC), como o de ambulantes, camel6s,
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engraxates, carroceiros, catadores de material reciclavel, agricultores urbanos,
povos e comunidades tradicionais. A distribuicdo se da por meio de vouchers que

podem ser trocados em algumas redes de supermercado do municipio.

Como atendimento especifico a populacdo de rua, a Prefeitura realizou
parceria com o Servico Social do Comércio (SESC) para abrigamento provisorio dos
casos suspeitos de Covid-19, com capacidade para atender 300 pessoas/dia. A
iniciativa foi fortalecida com a distribuicdo de sabonetes, pelas equipes de
abordagem, nas unidades de abrigamento e nas ruas, além da instalacdo de pias
em locais estratégicos com alto niumero de circulacdo de pessoas e moradores de

rua.

Apesar do trabalho desempenhado pela assisténcia social e também pela
politica urbana, ndo se registraram medidas significativas de protecdo e qualidade
ambiental nas areas adensadas de urbanizacéo precéria. Dada a transmissao aérea
do virus, as condi¢cdes de moradia de parte da populagdo podem configurar desafios

estruturais no combate a pandemia.
iv) Limitacdes e desafios

O principal desafio enfrentado pelo municipio foi a manutencéo do isolamento
social da populacdo. Para tanto, a PBH langcou méo de uma estratégia abrangente
de comunicacdo, que envolveu a realizacdo periddica de entrevistas coletivas
lideradas pelo préprio prefeito, em que ele explicava o cenario e as decisdes
tomadas. Outro importante instrumento de comunicacdo tém sido os Boletins
Epidemiolégicos e Assistenciais (BELO HORIZONTE, 2020f) Disponibilizados
diariamente no site da Prefeitura, os boletins trazem dados sobre a evolucédo da
pandemia no municipio, bem como a situacdo da capacidade de atendimento local.
Informacdes, notas e materiais técnicos séo disponibilizados por meio do portal da
PBH e, por meio telefonico, inicia-se o atendimento da Central de informagéo ao
cidadéo.

No entanto, o grafico 1 demonstra que, embora a mobilidade da capital tenha

efetivamente caido em abril de 2020 e o tempo médio de permanéncia nas
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residéncias tenha se mantido elevado ao longo do periodo, os indicadores de
trabalho e transporte e, com menos intensidade, de parques, varejo e lazer,

apresentam clara tendéncia de retorno a normalidade.

Grafico 1 — Variagdo (%) da Mobilidade em Belo Horizonte e Minas Gerais de marco a
setembro 2020.

Média Movel de 7 dias

Variagdo na Mobilidade (%)

® Locais de Trabalho ® Mercados e Farmacias ® Parques ®Residencial ® Transporte ®Varejo e Lazer

Observagoes:

- Variagdo na mobilidade (%) indica a variacdo do numero de visitantes ao longo de um dia de
comparacao a um valor base fixo para 0 mesmo dia da semana, anterior a pandemia (03/01/2020 a
06/02/2020). Na categorial residencial, considera-se o tempo de permanéncia nas residéncias.

- No célculo das médias moveis, periodos sem a disponibilidade de 7 dias consecutivos sao
preenchidos com uma linha reta unindo os pontos.

- Para Belo Horizonte e periodo indicado, 100% dos dados estavam disponiveis.

Fonte: Elaboracgéo realizada pela Secretaria de Estado de Salde do Rio Grande do Sul, utilizando os
dados de Mobilidade do Google, disponivel em https://bit.ly/3bmOM3K, acesso em 28/10/2021 (2021)

Dois fatores explicativos podem ser cogitados como hipéteses para estudos
futuros acerca desse resultado. Primeiramente, com Weible et al. (2020), é preciso
levar em conta o baixo conhecimento das administracdes em geral sobre o uso de
instrumentos de comunicagcdo no ambito das politicas publicas e como esses
mobilizam aspectos culturais e de legitimacgao social na indu¢cdo de comportamentos.
Em segundo lugar, como ja mencionado, é possivel que a cizania existente entre os
trés ambitos federativos sobre a gravidade e as medidas de enfrentamento a

pandemia tenha minado parte dos esforcos locais de conscientizagao da populagéo.

As principais criticas relativas a atuacdo do municipio, contudo, concentram-
se na baixa testagem que, por sua vez, leva a ndo adocéo de taticas de rastreio e

guarentena dos contatos dos casos confirmados. Dada a rapida transmissao do
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virus, o rastreio e quarentena constituem uma das principais recomendacfes de
prevencdo da OMS. Tais taticas também s&o apontadas como relevantes licdes
aprendidas de epidemias respiratorias anteriores (MOON, 2020). Apesar de
reconhecer a importancia da medida, a PBH ndo assumiu qualquer acdo neste

sentido.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente artigo buscou analisar a atuacdo local do municipio de Belo
Horizonte no enfrentamento a pandemia por Covid-19, a partir das respostas
articuladas emergencialmente nos meses iniciais da doenca. A escolha pelo estudo
de caso da capital mineira deu-se devido ao seu bom desempenho entre as capitais
brasileiras, considerando o niumero de casos e Obitos por cem mil habitantes. Outro
aspecto relevante para a selecao foi a atuagéo consciente e deliberada de gestao de
crise impulsionada pela administracdo local, que reconheceu desde o inicio a
gravidade e a atipicidade da situacdo de saude publica causada pela chegada do
Sars-CoV-2. Finalmente, a acdo municipal se deu em meio a uma disputa
interfederativa pela competéncia e capacidade de atuacdo, tornando-se um
relevante caso de investigacdo exploratoria. A analise se deu a luz da literatura
especializada em gestdo de crises, com 0 objetivo de testar sua aplicabilidade ao
caso, bem como de elencar algumas hipGteses sobre preditores do bom
desempenho na resposta a situacdes emergenciais, a serem testadas em estudos

futuros.

Em um primeiro plano, é importante mencionar a disponibilidade de
capacidade técnica e financeira na administracdo municipal, decorrente de uma
trajetdria significativa nas politicas locais, notadamente na politica de saude, bem
como de investimentos da atual gestdo que precederam o periodo emergencial.
Destaca-se que Belo Horizonte foi o primeiro municipio do pais a assumir a gestao
semiplena do SUS, tendo a secretaria municipal assumido desde 1994 a totalidade
da gestdo dos servicos do SUS no territdrio, com excecdo das geréncias dos
hospitais da rede estadual (CAMPOS, 1998 apud MAGALHAES JUNIOR, 2018).

Tais capacidades, conforme destacado pelas entrevistas, se expressam na presenca
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de uma burocracia competente e consolidada na SMSA, combinada com a
disponibilidade de recursos financeiros e de infraestruturas préprios, capazes de
sustentar as decisdes locais, a despeito da auséncia ou limitacdo da coordenacédo

interfederativa.

Outro fator importante parece ter sido a celeridade da tomada de decisao
inicial, que coincidiu com a confirmacéo do primeiro caso de Covid-19 na cidade.
Trés decisbes se destacam nesse primeiro momento, (i) a determinacdo do
isolamento social obrigatorio, (ii) o estabelecimento de uma governanca intersetorial
conduzida por especialistas externos da area de epidemiologia, diretamente ligada
ao principal tomador de decisfes, o prefeito; e (iii) a op¢éo pelo investimento na rede
hospitalar propria e associada, em detrimento da estruturacdo de hospitais de
campanha, adotada em outras capitais. A opcdo de abertura de leitos nos hospitais
da rede hospitalar da cidade demonstra que a tomada de decisdo emergencial,
ainda sob forte pressao, logrou considerar aspectos-chave, como a infraestrutura

disponivel, os custos envolvidos e o possivel legado para o municipio.

Do ponto de vista da governanca estabelecida pelo Comité de Enfrentamento
a Pandemia, vale ressaltar que se trata de uma instancia cuja atuacao se deu em
pelo menos duas frentes. Por um lado, a incluséo de profissionais com renomado
saber na area de epidemiologia conferiu legitimidade as decis6es tomadas. Por
outro, o Comité parece ter estruturado o fluxo de decisbes de maneira a que as
principais areas de producdo de dados e informacdes estivessem diretamente
conectadas aos ja mencionados especialistas, bem como ao grupo intersetorial de
secretarios municipais e ao prefeito. A atuacao do prefeito como principal tomador
de decisdes pode ter representado outro fator de éxito, ja que muitas decisdes de
enfrentamento a Covid-19 envolvem multiplas areas, requerendo forte coordenacéo

intragovernamental.

Nessa linha, a ado¢cdo de um monitoramento continuo dos dados como
subsidio ao processo decisorio denotou ndo somente capacidade analitica
(CHRISTENSEN et al.,, 2016), mas também utilizacdo razoavel do modelo de
decisbes rapidas adaptativas, destacado por Moon (2020) como um dos motivos do

sucesso da resposta sul-coreana a COVID-19. Embora néo tenha sido registrada
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nenhuma experiéncia anterior semelhante que pudesse fornecer aprendizagem para
lidar com crises do tipo da Covid-19, um dos entrevistados mencionou algumas
licbes aprendidas com o surto recente de febre amarela no pais. Sem embargo, é
preciso ressaltar que, diferentemente do modelo coreano, Belo Horizonte falhou em
testar massivamente sua populacao, bem como néo utilizou o modelo de rastreio de
contatos dos infectados. Embora ndo tenha se constituido o foco deste artigo,
destaca-se que a interlocucdo com o Conselho Municipal de Saude e 6rgaos de
controle é um possivel preditor adicional do éxito decisério local, que requer melhor

aprofundamento em estudos futuros, que se voltem para a dimenséao participativa.

Do ponto de vista da legitimidade das acdes, importante destacar que 0
prefeito de Belo Horizonte vinha sendo avaliado positivamente pelos municipes,
como revela pesquisa DataTempo/CP2 de 19 de marco de 2020. Naquele momento,
o prefeito contava com aprovacao de 76,6% dos entrevistados, sendo que 60,3%
apontavam a gestdo como muito boa ou boa (CORREA, 2020). Assim, é razoavel
admitir que o prefeito gozava de certa legitimidade de entrada para a tomada de
decisdo, fator destacado como importante para a superacdo de crises por
Christensen et al. (2016). A referida inclusdo de especialistas notaveis no Comité de
Enfrentamento, bem como a aplicacdo e a transparéncia de dados e critérios
utilizados para a tomada de decisdo parecem ter conferido legitimidade adicional ao
processo. Os resultados positivos da capital mineira, por sua vez, podem ter sido

outro fator agregativo nesta dimenséo.

Finalmente, a atencéo a populacédo vulneravel, sobretudo do ponto de vista da
assisténcia social e da seguranca alimentar, destacada nas entrevistas a partir da
doacao de cestas basicas de alimentos e kits de higiene pessoal, assim como o foco
na garantia do isolamento social da populacao de rua infectada pode ter auxiliado o
municipio a superar alguns dos tradicionais pontos cegos identificados na literatura
internacional (CAPANO et al., 2020).

O conjunto de respostas emergenciais articulado pelo municipio de Belo
Horizonte, ao que se indicou, parece constituir um caso de sucesso no
enfrentamento a pandemia por Covid-19 no contexto brasileiro, ainda que existam

243

Gest. Contemp., v.11, n.2, p. 222-248, nov. 2021.



B. D. Magalhdes, L. B. P. Neves, F. P. D. Brasil & R. Carneiro

falhas e pontos a serem aprimorados. Tal sucesso ndo advém da inovacgéao local no
desenvolvimento de novas solu¢gdes, mas sim na rdpida adaptacdo em termos de
governanca, de estruturacdo do processo decisério e de redirecionamento dos
esforcos locais as necessidades impostas pela pandemia, cumprindo com um
cardapio de a¢cbes recomendadas do ponto de vista internacional, mesmo em um

contexto de auséncia de coordenacéo interfederativa.

A literatura internacional revisada revela a importancia de se produzir
conhecimento e aprendizado a partir de situacées emergenciais, bem como aponta
para possiveis custos na desmobilizacdo de politicas emergenciais, quando do
retorno a normalidade (WEIBLE et al., 2020). A inducdo de comportamentos em
massa, por sua vez, € apontada como um campo ainda nebuloso do ponto de vista
das politicas publicas e do gerenciamento de crises (WEIBLE et al., 2020), tendo se
mostrado especialmente falho no caso da atuagdo analisada, sobretudo
considerando os dados de mobilidade.

O caso de Belo Horizonte sugere esforcos de pesquisas em linhas
complementares a presente abordagem. Ainda na perspectiva de estudo de caso, a
abordagem das iniciativas nos diversos campos setoriais pode ser interessante, bem
como o exame do caso a luz da perspectiva de trajetéria — inscrita no campo
neoinstitucional - na area das politicas em exame. Outra linha promissora é a

comparacao com outras capitais, de modo a testar as hipoteses aqui levantadas.
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