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RESUMO

No capitalismo contemporaneo, 0 pensamento neoclassico vem assumindo um papel

hegemdnico na produgdo do conhecimento em diversos campos. A &rea da saude ndo escapa a

esse processo, especialmente no Brasil. Este artigo analisa a producdo de conhecimento da

economia politica na &rea de economia da salde no Brasil e seus principais temas. Foi

realizada uma pesquisa quantitativa, descritiva, atraves da captacdo de dados secundarios

curriculo eletronico de pesquisadores brasileiros do Ministério da Ciéncia e Tecnologia em

2018. |Identificou-se o conjunto de pesquisadores da area da “economia da saude”

recuperando em seus curriculos informacdes sobre: area de economia da salde, area de

economia politica, artigos cientificos nas areas tematicas de “financiamento”, “politica de

saude”, ‘“gestdo em saude”, “analise de custo-efetividade” e produgdo de artigos em

“economia politica geral” e ‘“economia politica da saude”. Do total de 471 -curriculos

identificados como pesquisadores associados a area da economia da salde, 53,9% (254) sédo

considerados “economistas da saude”. Dentre os temas mais trabalhados por eles, 42,5%

(108) focam na “andlise de custo-efetividade e eficiéncia”, 20,9% (53) na “gestdo em saiude” e

20,5% (52) no “financiamento”. Destes ‘“economistas da saude”, apenas 11,0% (28) filiam

suas analises a area da economia politica. Nesta UGltima, os temas mais recorrentes sdo

“financiamento” e “politica de saude”. Devido a relevancia da “analise de custo-efetividade e

eficiéncia”, ¢ possivel afirmar que a producdo em “economia da saide” no Brasil ¢

basicamente neoclassica. A producdo de conhecimento de “economia politica” na “‘economia

da satde” detém um carater residual. As andlises que se filiam a “economia politica da satde”

no Brasil se restringem basicamente aos temas “financiamento” e a “politica de satude”.



INTRODUCAO

Com o decorrer do processo historico de desenvolvimento das forgas produtivas sob a
égide do modo de producdo capitalista, a questio da salde cresce gradativamente em
importancia e assume papel destacado tanto na reproducdo da forca de trabalho, como no
processo de acumulagdo. Porém, a salde somente se fortaleceu como objeto direto de estudo
das ciéncias econbmicas com os avancos dos conflitos imanentes ao capitalismo. Desse modo,
ndo é de espantar que a escola de pensamento neoclassica considere a salde como tema de
teorizacdo e pesquisa de carater nobre, ja que essa sistematizacdo é funcional a logica de
valorizagcdo do capital (BRAGA E DE PAULA, 1981).

Entretanto, este desenvolvimento das forgas produtivas e, por consequéncia,
aprofundamento das contradicdes - imanentes a0 modo de producdo capitalista - ndo favorece
somente a elaboracdo dos paradigmas e sistematizacdo do pensamento neoclassico, seus
criticos também ‘bebem’ dessa mesma fonte. Mais especificamente, a andlise marxiana —
(MARX, 2013)- contida na critica a economia politica classica e seus comentadores
inauguram o entendimento que os niveis de salde de uma populacdo sdo determinados pelos
seus condicionantes materiais e ndo somente pelo acesso a assisténcia a salde. Esta critica se
contrapfe diretamente aos axiomas neoclassicos que insistem em permanecer no estreito
entendimento da microeconomia — enderecando a problematica da salde a resolucbes de
ordem meramente técnico-gerencial — se negando a enxergam a salde na totalidade de suas
relagdes sociais.

De todo modo, essa disputa politica-ideologica, em tempos de hegemonia neoliberal
(DARDOT E LAVAL, 2016), é central para entendimento das especificidades da questdo da
salide no contexto no brasileiro e seus desdobramentos no Sistema Unico de Satde (SUS).
Segundo Mendes (2015), no contexto da crise do capitalismo contemporaneo, sob a égide do
capital portador de juros (CHESNAIS, 2016), é observado a expressiva e crescente permissao
do Estado a apropriacdo do fundo publico, que possibilita e intensifica o enfraquecimento do
direito a saude. Neste contexto, as politicas publicas, ordenadas pela visdo hegemonica no
interior do Estado capitalista — o pensamento neoclassico —, tornam-se impeditivos da
consolidacdo da salde publica e, verdadeiramente, universal (MENDES, 2017).

Por estes motivos, reconsiderar o papel que a economia politica tem em reconectar a

discussdo dos objetos apropriados pelas ciéncias econbmicas e reinseri-las no todo social é



fundamental. Em especial a salde, quando tomada como um objeto desta economia é refém
de uma tendéncia de matematizacdo de seus processos demonstrando-se 0 quanto sua analise
fica reduzida a maiores ou menores niveis de eficiéncia em funcdo dos lucros e dividendos
das empresas de incorporacdo tecnoldgica no SUS ou, mais ainda, do setor privado contratado
pelo sistema.

E neste bojo que este estudo visa compreender como a producdo do conhecimento em
economia politica da saude vem se edificando na tentativa de ser um contraponto potente a
perspectiva neoclassica que hegemoniza a discussdao no setor salde. Assim, o0 objetivo deste
estudo é mapear 0s pesquisadores que trabalham na area de economia politica da salde no
Brasil para discutir sobre o papel da ‘economia politica’ na area da ‘economia da saude’ e sua

contribuicdo para tencionar o pensamento econdmico.

METODO

Com o0 objetivo de mapear e promover uma aproximacdo do campo estudado —
economia politica da saide no Brasil — empregou-se uma analise de cunho quantitativo, de
modalidade descritiva.

Fez-se necessario identificar quais sdo 0s pesquisadores que se dedicam a area da
‘economia da saude’. Para isso, foi realizada uma busca na plataforma Lattes — curriculo
eletrénico compulsério que todos os pesquisadores brasileiros devem ter preenchidos e
atualizados junto ao Ministério da Ciéncia e Tecnologia — com descritor ‘economia da saude’

e circunscrevendo apenas os doutores.

RESULTADOS

Apb6s a coleta dos curriculos, identificou-se que 471 curriculos de pesquisadores
estavam associados a drea da ‘economia da satde’, contudo s6 foram considerados aqueles
que apresentavam o descritor nas seguintes secdes do curriculo: ‘texto mformado pelo autor’,
‘doutorado’, ‘linhas de pesquisa ativa’ e ‘producdo em artigos publicados em periddicos
cientificos’. Essas se¢des foram consideradas pelo fato de que sugerem que 0S pesquisadores
de fato dedicam grande de seu esfor¢co intelectual na ‘economia da saude’.

Com o0 uso deste critério, dos 471 dos curriculos identificados em uma primeira etapa

de busca, apenas 254 (53,93%) podem ser considerados ‘economistas da saude’, o que se



considerou como o total de pesquisadores (100%) que se dedicam cotidianamente ao
desenvolvimento da ‘economia da satide’ no Brasil. (Tabela 1)

Uma vez que os pesquisadores, do campo em questdo, foram delimitados realizou-se
uma busca em seus curriculos com o descritor ‘economia politica’. Desta vez, sem nenhuma
modalidade de filtro, considerando apenas a presenca categérica do descritor, 0 que
evidenciou que 29,92% (76) dos pesquisadores apresentavam a presenca do descritor

‘economia politica’ (Tabela 1).

Tabela 1. Presenca dos termos ‘Economia da Saude’ e ‘Economia Politica’ nos Curriculos Lattes dos
pesquisadores recuperados a partir do descritor “economia da satde”. Brasil, 2018.

Presenca do termo ‘Economia da Saude’ no curriculo N %
N&o apresentavamo termo ‘Economia da Satude’ nos seus curriculos 217 46,07
Apresentavamo termo ‘Economia da Satade’ nos seus curriculos 254 53,93
Total 471 100,00

Presenca do termo ‘Economia Politica’ no curriculo N %
N&o apresentavamo termo ‘Economia Politica’ nos seus curriculos 178 70,08
Apresentavamo termo ‘Economia Politica’ nos seus curriculos 76 29,92

Total 254 100,00

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Com o mtuito de aprofundar a descricdo dos ‘economistas da satde’ foi estudado a
maneira com que se distribuiam em suas graduacdes — primeira e segunda — e area de
doutorado. Na primeira graduacdo € evidente o predominio de dois cursos: Ciéncias
Econbmicas 34,25% (87) e Medicina 26,38% (67) (Tabela 2), a maioria dos pesquisadores
ndo apresentavam segunda graduacdo 94,88% (241) (Tabela 3) e na area de doutorado
mostrou-se a preponderdncia de trés areas — Saude Coletiva/Sadde Publica/Medicina
Preventiva 29,13% (74), Economia 27,95% (71) e Ciéncias Médicas 9,84% (25) (Tabela 4).

Tabela 2. Graduacdo informada pelos pesquisadores nos Curriculos Lattes recuperados a partir do descritor
“economia da satide”. Brasil, 2018.

Graduagao dos pesquisadores N %
Ciéncias Econmicas 87 34,25
Medicina 67 26,38
Farmécia 19 7,48
Enfermagem 16 6,3
Administracdo 9 3,54

Odontologia 6 2,36



Ciéncias Contébeis 5 1,97
Matematica 5 1,97
Ciéncias Bioldgicas 4 1,57
Ciéncias Sociais 4 1,57
Engenharia Elétrica 4 1,57
Historia 4 1,57
Nutricdo 4 1,57
Psicologia 3 1,18
Biomedicina 2 0,79
Engenharia Civil 2 0,79
Engenharia Quimica 2 0,79
Servigo Social 2 0,79
Ciéncias da Computacao 1 0,39
Comunicacdo Social 1 0,39
Direito 1 0,39
Educacéo Fisica 1 0,39
Engenharia Agronémica 1 0,39
Engenharia de Producdo Mecénica 1 0,39
Estatistica 1 0,39
Geologia 1 0,39
Né&o apresenta graduacao no curriculo 1 0,39
Total 254 100,00%

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Tabela 3. Segunda graduagdo informada pelos pesquisadores nos Curriculos Lattes recuperados a partir do
descritor “economia da saude”. Brasil, 2018.

Segunda graduagdo dos pesquisadores N %
Né&o apresentam segunda graduacéo 241 94,88
Ciéncias Econ6micas 5 1,97
Direito 3 1,18
Fisioterapia 2 0,79
Administragédo 1 0,39
Filosofia 1 0,39
Nutricdo 1 0,39
Total 254 100

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Tabela 4. Area do Doutorado dos pesquisadores nos Curriculos Lattes recuperados a partir do descritor
'Economia da salde'. Brasil, 2018.

Area do Doutorado N %

Salide Coletiva/Saude Publica/Medicina Preventiva 74 29,13
Economia 71 27,95



Ciéncias Médicas 25 9,84
Epidemiologia 12 4,72
Administracdo 9 3,54
Engenharia 7 2,76
Ciéncias Farmacéuticas 6 2,36
Enfermagem 6 2,36
Ciéncias Sociais 5 1,97
Politicas Publicas 4 1,57
Ciéncias da Saude 3 1,18
Demografia 3 1,18
Nutricdo 3 1,18
Politica Social 3 1,18
Inovacdo Terapéutica 2 0,79
Integragdo da América 2 0,79
Psicologia 2 0,79
Arquitetura e Urbanismo 1 0,39
Avalia¢do Tecnoldgica 1 0,39
Bioética 1 0,39
Biotecnologia 1 0,39
Ciéncias 1 0,39
Ciéncias de Materiais 1 0,39
Ciéncias Visuais 1 0,39
Desenvolvimento Rural 1 0,39
Educacéo 1 0,39
Estudos da América Latina 1 0,39
Geografia 1 0,39
Gestdo e Informéatica em Salde 1 0,39
Historia 1 0,39
Population Health 1 0,39
Processos de Desenvolvimento Humano e Salde 1 0,39
Quimica 1 0,39
Tecnologia Nuclear 1 0,39
Total 254 100

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Apds essa primeira aproximacdo — que delimitou os pesquisadores, a familiaridade
com as analises da economia politica, graduacdes e area de doutorado — realizou-se um
mapeamento da producdo de artigos publicados em periddicos cientificos nas seguintes
subareas: ‘Financiamento’, ‘Politica de Saude’, ‘Gestdo em Saude’ e ‘Analise/Avaliacao de

Custo, Efetividade e Eficiéncia’ (Tabela 5).



Foi identificado que 20,47% (52) dos pesquisadores produzem na subarea do
‘Financiamento’, 13,39% (34) na subdrea de ‘Politica de Saude’, 20,87% (53) na subarea de
‘Gestdo em Saude’ e 42,52% (108) na subareca de ‘Analise/Avaliacao de Custo, Efetividade e
Eficiéncia’. Além disso, estratificando-se a producdao de ‘Analise/Avaliacio de Custo,
Efetividade e Eficiéncia’ pela area de doutorado ¢é possivel notar uma predisposicdo por
autores  provenientes de areas da salde, principalmente, Salde Coletiva/Salde
Publica/Medicina Preventiva 31,48% (34) e Ciéncias Médicas 18,52% (20), desse modo,
ocupando maior relevancia que pesquisadores provenientes da area de Economia. (Tabela 6).

Tabela 5. Principais termos relativos as subdareas de pesquisa emeconomia da satde identificadas nos
Curriculos Lattes dos pesquisadores recuperados a partir do descritor ‘Economia da Saude’. Brasil, 2018.

Financiamento N %
Naéo foi encontrada a subarea ‘Financiamento’ 202 79,53
Foi encontrada a subarea ‘Financiamento’ 52 20,47
Total 254 100

Politica de salde N %
Nao foi encontrada a subarea ‘Politica de Saude’ 220 86,61
Foi encontrada a subarea ‘Politica de Saude’ 34 13,39
Total 254 100

Gestdo em saude N %
Nio foi encontrada a subarea ‘Gestdo em Saude’ 201 79,13
Foi encontrada a subarea ‘Gestdo em Saude’ 53 20,87
Total 254 100

Analise/Avaliagdo de Custo, Efetividade e Eficiéncia N %
Nz?_loqfoi _encontradaa subarea ‘Analise/Avalia¢do de Custos, Efetividade e 146 57.48

Eficiéncia’

E;l E;Z(i);l’tradaa subarea ‘Andlise/Avaliagdo de Custos, Efetividade e 108 42,52
Total 254 100

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Tabela 6. Estratificagdo da produgdo de artigos cientificos na subarea de ‘Analise/Avaliagdo de Custos,
Efetividade e Eficiéncia’ por area de doutorado nos Curriculos Lattes dos pesquisadores recuperados a partir do
descritor 'Economia da Saude'. Brasil, 2018.

Foi encontrada a subarea ‘Analise/Avaliacdo de
Custos, Efetividade e Eficiéncia’.

Area de Doutorado F P
Saude Coletiva/Saude Publica/Medicina Preventiva 34 31,48
Ciéncias Médicas 20 18,52
Economia 16 14,81

Epidemiologia 10 9,26



Ciéncias Farmacéuticas 6 5,56

Enfermagem 5 4,63
Outros 17 15,74
Total 108 100

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Agora, no intuito de descrever os niveis de aproximacdo dos ‘economistas da satde’
com a ‘Economia Politica’, além da primeira analise categorica (Tabela 1), empregou-se uma
anélise de suas producdes de artigos publicados em periddicos cientificos com filiacdo a
‘Economia Politica’ — sem discernimento em qual setor que € aplicada — e ‘Economia Politica
da Saude’. Este aprofundamento da analise ressaltou que apenas 11,02% (28) dos
pesquisadores filiam suas produgdes a ‘Economia Politica’ e, residualmente, 2,36% (6)
analisam a ‘saude’ por este prisma. (Tabela 7). Além disso, esses pesquisadores que filiam
suas analises aos paradigmas abarcados pela economia politica sdo, majoritariamente,
advindos de doutorados na area da Economia 76,92% (20) e com a area de Salde
Coletiva/Saude Publica/Medicina Preventiva 11,54% (3) assumindo um papel minoritario
(Tabela 8).

Tabela 7. Producdo cientifica em artigos com referéncia aos termos ‘Economia Politica’ ¢ ‘Economia Politica da
Saude’ identificados nos Curriculos Lattes dos pesquisadores recuperados a partir do descritor “economia da
saude”. Brasil, 2018.

Producdo em artigos sobre

‘Economia Politica’ N %
N&o apresentaproducéo 226 88,98
Apresenta producao 28 11,02
Total 254 100
Produgéo em ayfcigos sobrg N %
‘Economia Politica da Salde’
N&o apresentaproducao 245 96,46
Apresenta producdo 6 2,36
Total 254 100

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Tabela 8. Estratificagdo da produgio de artigos cientificos em ‘Economia Politica’ por area de doutorado nos
Curriculos Lattes dos pesquisadores recuperados a partir do descritor “economia da satde”. Brasil, 2018.

Produciio em artigos sobre ‘Economia Politica’

Area de Doutorado N %
Economia 20 76,92




Salide Coletiva/Saude

Publica/Medicina Preventiva 3 11,54
Administracdo 1 3,85
Ciéncias Sociais 1 3,85
Estudos da América Latina 1 3,85

Total 26 100

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Além dessa caracterizacdo em producdo de artigos e area de doutorado proveniente, é
imperativo estratificar as areas tematicas que os ‘economistas politicos’ preferencialmente se
debrugam. Com esta intencdo, a andlise foi norteada pelos niveis aproximacdo da economia
politica, em suas modalidades estudadas, nas diversas areas tematicas. Dessa maneira, as
subareas de ‘Fianciamento’ e ‘Gestdo em Saude’ foram estratificadas em trés modalidades
de relacdo com a economia politica: apresentavam o termo ‘Economia Politica’ nos
curriculos, produgdo de artigos em ‘Economia Politica’ ¢ produgdo de artigos em ‘Economia
Politica da Saude’. Nestas subareas, ¢ possivel observar uma tendéncia ascendente do
‘Financiamento’ quanto maior a aproximagdo com produgdo em economia politica —
respectivamente: 28,95%, 28,57% e 55,56%, e uma tendéncia declinante quanto a subarea de
‘Gestdo em Saude’, respectivamente: 22,37%, 17,86% e 21,22% (Tabela 9).

Tabela 9. Distribuicdo descritiva da Produgdo cientifica em artigos nas subareas de ‘Financiamento’ e ‘Gestdo
em saude’ a partir de ‘Economia Politica’ e Produgdo cientifica de artigos ‘Economia Politica — Produgdo’ e
‘Economia Politica — Producdo em satde’. Brasil, 2018

Financiamento Gestdo em saude
Economia Politica Foi engontrgda asubérea Foi encoNntradaa subérea
‘Financiamento’ ‘Gestdo em Saude’
Cer?i;E)Irgzssentavamo termo ‘Economia Politica’ nos seus 16,85% 20,22%
Aprn,esentavamo termo ‘Economia Politica’ nos seus 28 95% 22 37%
curriculos
Economia Politica - Producéo
N&o apresentaprodugao 19.47% 21,24%
Apresentaproducao 28,57% 17,86%
Economia Politica - Producdo em Salde
N&o apresentaproducao 19,18% 21,22%
Apresenta producéo 55,56% 11,11%

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.



Nas subareas de ‘Politica de Saude’ e ‘Analise/Avaliacdo de Custo, Efetividade e
Eficiéncia’ foi priorizado a estratificacdo em apenas duas modalidades: apresentavam o termo
‘Economia Politica’ nos curriculos e producao de artigos em ‘Economia Politica’. De maneira
semelhante as demais subareas, foi possivel observar tendéncias, em ‘Politica de Saude’ esta ¢
ascendente quanto maior a proximidade com producdo em economia politica —
respectivamente: 19,74% e 21,43%, e em ‘Andlise/Avaliacdo de Custo, Efetividade e
Eficiéncia’ ¢ declinante, respectivamente: 23,68% e 10,76% (Tabela 10).

Tabela 10. Distribui¢do descritiva da Produgao cientifica em artigos nas subareas de ‘Politica de Saude’ e
‘Andlise/Avaliagdo de Custo, Efetividade e Eficiéncia’ a partir de ‘Economia Politica’ e Producao cientifica de
artigos ‘Economia Politica — Produgéo’. Brasil, 2018

Politica de Satide Andlise/Avaliagdo de Custo, Efetividade e

Eficiéncia
Economia Politica Foi encontrada a subarea Foi encontrada a subarea ‘Analise/Avaliagdo
‘Politica de Satude’ de Custos, Efetividade e Eficiéncia’
Nao apresentavamo termo
‘Economia Politica’nos seus 10,67% 50,56%
curriculos
Apr?§enfavamo termo' ‘Economia 10,74% 23.68%
Politica’nos seus curriculos
Economia Politica - Produgéo
Né&o apresentaproducao 12,39% 46,46%
Apresenta producio 21,43% 10,76%

Fonte: Curriculo Lattes, 2018.

Outro resultado importante, além dessas tendéncias ascendentes e declinantes, é a
predilecdo pelos pesquisadores que produzem em economia politica pelas subareas de
‘Financiamento’ 28,57% e ‘Politica de Saude’ 21,43% (Tabelas 9 e 10). Desse modo, €
ressaltada uma inversdo de preferéncia com relacdo a totalidade do campo da economia da
satude, que produz, preponderantemente, em ‘Gestdo em Saude’ 20,87% e ‘Andlise/Avaliagao
de Custo, Efetividade e Eficiéncia’ 42,52% (Tabela 5).

DISCUSSAO

Especificamente com o intuito de sustentar a argumentacdo deste artigo, é prudente
um minimo de exposicdo sobre as bases e atuacdes da escola de pensamento neoclassico na
area da saude, visto que a interpretacdo dos resultados depende, diretamente, do entendimento
da centralidade da gestdo e andlise de custo e beneficio destas analises de cunho

microecondmico.



Segundo Braga e de Paula (1981), a predilecdo do pensamento neocléssico pela gestao
e analise de custo deve-se pela restricio de somente trabalharem com categorias
‘operacionalizaveis’. Desse modo, direcionam suas analises somente para a indUstria do
cuidado a salde, derivando desta a responsabilidade pelos niveis de salde da populacéo.
Absolutamente tudo se reduz a expressdo ‘contabil’, sendo a salde correspondente a
capacidade produtiva da sociedade em guestdo.

De maneira pratica, a andlise neoclassica volta-se principalmente para:

Operacionalizacdo de unidades de atencdo a saude. Na verdade, sdo
utilizadas aqui técnicas de administracdo e geréncia, validas para quaisquer
unidades produtivas, buscando a maximizagdo de lucros — ou beneficios — ou
a diminuicdo dos prejuizos — custos. (BRAGA E DE PAULA, 1981, p. 22).

A partir da impossibilidade da andlise neoclassica em aproximar-se do objeto em
questdo — a saude — por suas opcdes tedrico-metodoldgicas — dissocia a salde da totalidade
das relagdes sociais. Esta autoimposicdo de andlises estritamente microecondémicas das quais
a economia da saude é herdeira corrobora para o reducionismo linear entre utilizacdo dos
servicos de salde e niveis de saude desta populacdo. Porém esta retorica cumpre uma agenda
muito clara, como alerta Braga e Paula: “O problema da saude vai reduzir-se ao problema da
atencdo a saude”., Isto pode ser constatado pela clara filiacdo da producdo da economia da
salde as subareas de ‘Gestdo em saude’ e ‘Analise/Avaliacio de Custo, Efetividade e
Eficiéncia’.

Devido a relevancia das subareas ‘Gestdo em satde’ e ‘Analise/Avaliacdo de Custo,
Efetividade e Eficiéncia’ na producdo de artigos cientificos dos pesquisadores considerados
‘economistas da saude’, € possivel demonstrar que no Brasil os ditames desse campo sdao
orientados pela ordem hegembnica: o pensamento neoclassico. Além disso, a compreensdo
que estes pesquisadores, orientados por esta ldgica, sdo provenientes de doutorados de areas
da salde — especialmente Saude Coletiva/Saide Publica/Medicina Preventiva — sugerindo a
subserviéncia da formacdo em Salde a ldgica da valorizacdo do Capital e, por consequéncia,

seus efeitos deletérios. Esta ordem — neoclassica — reduz-se as andlises dos condicionantes



materiais dos niveis de salde, apenas, ao problema da assisténcia a salde e contribui de
maneira significativa ao impedimento da consolidacdo de uma salde publica e universal.

No quesito da ‘Economia Politica’, os achados relevam que seus pesquisadores estdo
residualmente presentes no campo da economia da salde e concentram suas producdes
cientificas basicamente nas subareas de ‘Financiamento’ e ‘Politica de Saude’. Essa tendéncia
tornar-se mais intensa com a aproximacao, gradativa, das subareas com a producdo de artigos
cientificos em ‘Economia Politica’ e, especificamente, em ‘Economia Politica da Salde’. De
maneira curiosa, contrariamente ao campo da economia da salde, ‘economistas politicos’ sdo

provenientes, em sua maioria, de doutorados de areas da Economia.

CONCLUSOES

O presente artigo procedeu uma primeira abordagem do campo da ‘economia politica
da salde’. E possivel dizer que 0s pesquisadores que se dedicam a ‘economia politica da
saude’ no Brasil é praticamente inexpressiva quando considerada a economia da saude com
um todo. A ‘economia da satde’ no Brasil € herdeira do pensamento neoclassico e sua
producdo cientifica em ‘Economia Politica’, ainda mais especificamente no setor salde, é

vestigial.
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