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Resumo:

Esta pesquisa avaliou os fatores determinantes da variacéo da eficiéncia no provimento da qualidade de vida,
tomando como referéncia a relacdo entre disponibilidade de recursos publicos e qualidade de vida nos
municipios do estado de Minas Gerais. A partir da definicdo do objetivo foi utilizado o indice de promocéo da
gualidade de vida (IPQV) como balizador do estudo. Foram selecionadas as regides Norte de Minas ,
Jequitinhonha, Triangulo mineiro, Alto Paranaiba e Noroeste de minas. Com o0 propésito de explicar a
variacdo dos indicadores de qualidade de vida dos municipios mineiros foi proposto um modelo de regressio
linear maltipla a partir do IPQV, sendo ele composto pelas variaveis. bolsa familia, taxa de empregos, IPVA,
taxa de analfabetismo, ITR e gastos totais dos municipios, que apresentaram um grau de associacdo de
88,30% com a variavel IPQV. Os resultados demonstraram gue o volume de recursos ndo é preponderante
para a eficiéncia da alocagdo de recursos para a qualidade de vida da populagéo.
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Fatores determinantes para a eficiéncia alocativaedrecursos publicos,
a partir do indice de promocao da qualidade de viddPQV) nos
municipios mineiros.

Resumo

Esta pesquisa avaliou os fatores determinantesadacéo da eficiéncia no provimento da
qualidade de vida, tomando como referéncia a relagére disponibilidade de recursos
publicos e qualidade de vida nos municipios dodestle Minas Gerais. A partir da definicdo
do objetivo foi utilizado o indice de promocédo dalkpade de vida (IPQV) como balizador
do estudo. Foram selecionadas as regides NortermiesMJequitinhonha, Triangulo mineiro,
Alto Paranaiba e Noroeste de minas. Com o propdsitexplicar a variacdo dos indicadores
de qualidade de vida dos municipios mineiros foppsto um modelo de regressao linear
multipla a partir do IPQV, sendo ele composto pelasaveis: bolsa familia, taxa de
empregos, IPVA, taxa de analfabetismo, ITR e gastass dos municipios, que apresentaram
um grau de associagdo de 88,30% com a variavel IRI3\fesultados demonstraram que o
volume de recursos ndo é preponderante para &refiai da alocacdo de recursos para a
qualidade de vida da populacao.

Palavras-chaves: Qualidade de vida; IPQV; Alocalgrecursos.
Area Tematica: Gest&o de Custos no Setor Goverriamen

1. Introducéo

A Constituicdo Federal de 1988 foi considerada uarcm para o0 processo de
descentralizacédo, ao propiciar a ampliacdo da agt@administrativa, politica e financeira
dos municipios, uma vez que estes passaram a ssdemdos como entes federativos. O
grau de autonomia de cada um faz com que politicasesmo universais, enfrentem a
necessidade de adaptacdo para sua implantacdoaadeese as diferencas regionais de cada
municipio (PIRES, 2002).

Isto implica que os governos interessados em &anshtribuicdbes de gestdo de
politicas publicas devem implementar estratégian-fgcedidas de inducdo para obter a
adesao dos governos locais.

A partir da descentralizacdo, os municipios passader papel mais preponderante
na administracdo publica na organizacdo e na géstde servicos publicos de interesse
local; na instituicdo, arrecadacéo de tributos leagho das rendas bem como na legislacéo
de assuntos de interesse local. Também foi passilal aos municipios a participagdo no
produto da arrecadacéo de impostos da Unido e staslds, que em contrapartida, tiveram
que arcar com um aumento significativo nas obrigagdie prestacdo de servigcos publicos
essenciais. (BREMAECKER, 2002).

No entanto, devido as particularidades de cadaatpioj a capacidade de arrecadar
recursos também se difere entre eles. Desta fagssas diferencas cominam em uma maior
dependéncia das transferéncias constitucionais;ipalmente os municipios considerados de
pequeno porte populacional. Para Charneski (209@&)umicipios acabaram assumindo papel
gradativamente maior na prestacdo de servicosqm3bdi investimentos fixos. O provimento
das receitas, em contrapartida, continua a sedmipior meio de sistemas discriminatorios
rigidos de financiamento.

Sendo assim de fundamental importéncia a gesta p@ra o governo prover de
forma eficaz as necessidades da populacdo no gge ta saude, educacdo, saneamento
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basico, habitacdo e outros servigos sociais queeséantes para a melhoria da qualidade de
vida.

Neste aspecto, a qualidade de vida é expressaafmyes objetivos e subjetivos. O
patamar material minimo e universal para se fahar qualidade de vida diz respeito a
satisfacdo das necessidades mais elementares aldwitana: alimentacdo, acesso a agua
potavel, habitacdo, trabalho, educacdo, saude ez; lalementos materiais que tém como
referéncia nocdes relativas de conforto, bem-estanlizacao individual e coletiva. (Minayo
et. al2000).

Diante dessa questdo surge a necessidade de nreasuagdes dos governos no
provimento da qualidade de vida para a populag@ujc assim, despontam os indicadores
sociais. Os indicadores séo construcdes que procugdetir uma realidade. Construcdes
mais simplificadas do que a complexidade observaw®s que, compreendidas as suas
devidas limitacdes, sdo poderosos refletores dusienos percebidos (MORAO, 2004).

A relevancia de indicadores compostos no estudewd®tos em ciéncias sociais
aplicadas pode ser percebida a partir dos trabaleoSouto et al. (1995), Dodds (1996),
Akerman (1997), Akerman et al. (1997), Akerman @9®arros et al. (2003) e Luiz et al.
(2009) que construiram indicadores compostos padirncondicdes de vida/qualidade de
vida em espacgos urbanos distintos.

Porém, além de conhecer a situacdo do municipiotguwe desempenho em relagcéo a
geracdo e eficiéncia no provimento da qualidadeidi® é necessério se conhecer quais 0s
fatores que influenciam estes indicadores. Sendmnas®sta pesquisa se propde a avaliar
quais os fatores determinantes da variacdo da&edia no provimento da qualidade de vida,
tomando como referéncia a relacdo entre dispod#ale de recursos publicos e qualidade de
vida nos municipios do estado de Minas Gerais.

2. Referencial tedrico
2.1 Qualidade de vida

De acordo com a literatura, h& indicios de quermdesurgiu pela primeira vez na
literatura médica na década de 30, segundo um teew@nto de estudos que tinham por
objetivo a sua definicdo e que faziam referéncavaiacdo da Qualidade de Vida (Costa
Neto, 2002). No entanto, o conceito de qualidadevida sO foi incorporado as questbes
sociais logo apdés a Segunda Guerra Mundial, combjetieo de perceber a relacdo entre
suporte financeiro e melhores condicdes vida (MERBE2008).

Vérios autores, como Coimbra (1979), BerlingueB@)9Crocker (1993) e Herculano
(1998), especialmente aqueles ligados as ciénaasmis, vém discutindo formas de
conceituar qualidade de vida. A leitura destes ragt@ermitem observar uma tenséo
constante entre o fato de qualidade de vida segrrdetada por condicdes materiais
necessarias a sobrevivéncia livre da miséria, fa) &gores conhecidos como objetivos, e
pela necessidade de se relacionar com outras gedsomar identidades sociais, sentir-se
integrado socialmente e em harmonia com a natui@naes estes subjetivos.

Segundo Adrianet. al (2000) a qualidade de vida de uma populacdo depgaduas
condicOes de existéncia, do seu acesso a certeelsEIVicoS econdmicos e sociais: emprego
e renda, educacédo basica, alimentacao adequadapacbons servicos de saude, saneamento
bésico, habitacdo, transporte de boa qualidadeVele. ressaltar que a Qualidade de Vida
varia de acordo com a cultura da regiéo.

Para Minayoet. al (2000), a qualidade de vida é expressa por fatobgstivos e
subjetivos. O patamar material minimo e universabpse falar em qualidade de vida diz
respeito a satisfacdo das necessidades mais elp®edf vida humana: alimentagéo, acesso
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a agua potavel, habitacdo, trabalho, educacaogesaddzer; elementos materiais que tém
como referéncia nogdes relativas de conforto, bstar-e realizagdo individual e coletiva.

Andrade (2001) ao definir o termo qualidade de udéanonstra que esta reflete a
satisfacdo harmoniosa dos objetivos e desejosgietral Estdo associados a qualidade de
vida fatores sociais, biolégicos e psicoldgicosndorte influéncia da percepcéo subjetiva, da
histdria e do contexto na qual a pessoa esta dtaseri

No ambito formal, a qualidade de vida foi definipgla Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), como “a percepg¢do do individuo solseaaposi¢cdo na vida, no contexto da
cultura e dos sistemas de valores nos quais ele, vem relacdo a seus objetivos,
expectativas, padroes e preocupacoes” (WHOQOL GRQ¥9, p.1405).

Forattini (1992) avalia que o termo qualidade déavpode ser entendido como
resultante do somatério dos fatores decorrentegitdaacdo entre sociedade e ambiente,
atingindo a vida no que tange as necessidadesghiafde psiquicas. A seguir € exibido o
quadro 1 com a taxonomia das definicdes sobredpdsdide vida até entdo existentes.

Quadro 1 — Taxionomias das definices sobre qualida de vida

Taxonomia Caracteristica e implicag8es da definicéo

Definicao global Primeiras definices que aparecaniteratura. Predominam até meados da década de
80. Muito gerais, ndo abordam possiveis dimensdes cdnstruto. Nao ha
operacionalizacdo do conceito. Tendem a centraapenas em avaliacdo de
satisfacdo/insatisfacdo com a vida.

Definicdo com base| Definicbes baseadas em componentes surgem nos8@nbscia-se o fracionamento do
em componentes | conceito global em varios componentes ou dimensfesiam-se a priorizacdo de
estudos empiricos e a operacionalizagao do conceito

Definicado Definicbes valorizam componentes especificos, emal geoltados para habilidades
focalizada funcionais ou de saude. Aparecem em trabalhos spm & expressao qualidade de vida
relacionada a saude. Desenvolvem-se instrumentessds de avaliagdo da qualidade|de
vida para pessoas acometidas por diferentes agravos

Definicao Definices incorporam aspectos dos Tipos Il efdliorecem aspectos do conceito em

combinada termos globais e abrangem diversas dimensfes qupdem o construto. Enfase e€m
aspectos empiricos e operacionais. Desenvolvemssauientos de avaliacdo global e
fatorial.

Fonte: Seidl e Zannon, 2004

Alguns autores explicitam posicbes relacionadasalarizacdo de duas vertentes.
Segundo Herculano (1998) qualidade de vida ndo deventendida como um conjunto de
bens, confortos e servigos, mas das oportunidddegas das quais as pessoas dispdem para
realizacdes passadas e presentes. Segundo We2(b@), nesta perspectiva o bem-estar, ou
melhor, a qualidade de vida, tem como componentescds a questdo politica e as
possibilidades de influenciar nas decisfes querdiaspeito a coletividade e sua participacao
na vida comunitaria e a possibilidade de ser inftisdlo com a¢fes passadas e presentes da
coletividade.

De acordo com Minayet. al (2000), o tema qualidade de vida é visto de varios
primas, seja da ciéncia, através de varias digaipliseja do senso comum, seja do ponto de
vista objetivo ou subjetivo, seja em abordagenwiiddais ou coletivas. No a&mbito da saude,
de forma genérica, ele se baliza na compreensamatassidades humanas fundamentais,
materiais e espirituais e tem no conceit@aenocado da saudseu foco mais importante.

Nesse sentido qualidade de vida € um termo quee&estringe a um tema especifico,
contudo ao conjunto de elementos que devem senw#silos de forma conjunta, deve ser
balizado em uma viséo holistica.

Segundo Seidl e Zannon (2004) o termo qualidadedderelacionada a salde é muito
freqUente na literatura e tem sido usado com ebgsemelhantes a conceituacdo mais geral.
No entanto, parece implicar os aspectos mais diegige associados as enfermidades ou as
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intervencdes em saude. Algumas definicdes queralusps diferentes usos do termo séo
apresentadas no quadro 2 a seguir.

Quadro 2 — Termos relacionados a qualidade de vidaa saude
Qualidade de vida relacionada a saude Autor

“E a valorag&o subjetiva que o paciente faz deeatites aspectos deGuiteras & Bayér (p. 179)
sua vida, em relacé@o ao seu estado de salde.”

“Refere-se aos varios aspectos da vida de umagegssosao Cleary etal. (p.91)
afetados por mudancas no seu estado de saudeséajue
significativos para a sua qualidade de vida.”

“E o valor atribuido a durac&o da vida, modificaddos prejuizos, | Patrick & Erickson (1993apud
estados funcionais e oportunidades sociais quaBéenciados por| Ebrahim — p. 1384)
doenca, dano, tratamento ou politicas de saude.”

Fonte: Seidl e Zannon, 2004.

Para que o processo de qualidade de vida no amdhitsaude obtenha éxito, é
indispensavel a integracdo de todas as areas para grocesso tenha eficacia e atinja seus
objetivos.

A intersetorialidade pode ser definida como o peoe nos quais objetivos,
estratégias, atividades e recursos de cada setmos&iderados segundo suas repercussoes e
efeitos nos objetivos, estratégias, atividadeserses dos demais setores (OPAS, 1992).

Do ponto de vista conceitual, a intersetorialid@decura superar a visao isolada e
fragmentada na formulagdo e implementacdo de qadite na organizacdo do setor saude.
Significa adotar uma perspectiva global para aism@aquestdo saludes ndo somente do
setor saudeincorporando o maior nimero possivel de conhetiosesobre outras areas de
politicas publicas, como, por exemplo, educacabalho e renda, meio ambiente, habitacao,
transporte, energia, agricultura etc., assim cootwoeso contexto social, econdmico, politico,
geografico e cultural onde atua a politica (BuS902.

No que tange a questdo do saneamento, discutidaramutem grande peso nha
concepcao do quesito de Qualidade. Dessa forma dCardunior (2003) afirmam que o
propésito de tornar a qualidade de vida melhor mpaistema social, é estabelecer uma
Politica Nacional de Saneamento, onde o0 governo t@mo objetivos centrais a
universalizagcdo do atendimento em abastecimentcagi®, esgotamento sanitario e a
prestacdo desses servicos com qualidade e preggsaatbs.

Ha uma tradicdo no debate sobre qualidade de sd#@ide no Brasil. Paim (1997) fez
uma revisdo sobre estudos que relacionam condid@edda e saude desenvolvidos nas
tltimas décadas, no ambito das correntes da madicita epidemiologia social, onde destaca
os trabalhos de Castro (1966), Arouca (1975), BEAB0), Possas (1989) e outros, como 0s
de Breilh et al. (1990), Laurell (1995), Meeber@d®), o proprio autor, no Brasil, todos de
cunho teorico-conceitual ou que demonstram as@etagalde e qualidade de vida através de
trabalhos empiricos. Citam-se também os traballeo®akgupta e Weale (1992), Minayo
(1995), Monteiro (1995), Minayo et al. (2000), Se&d Zannon (2004) que exploram as
diversas dimensdes do tema saude e qualidade ae vid

2.2 indices de qualidade de vida

De acordo com Brisolla (1998 crise do capitalismo que se instala a partir aluss
70 gera uma sensacdo de que o investimento emiai@stava tendo rendimentos
decrescentes. Assim, a onda de avaliacdo institacigue se propagou por todos os 0rgaos
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publicos nos paises centrais chegou ao setor fasendl tecnoldgico. Tratava-se de auferir a
eficiéncia do sistema com a clara finalidade deexuar sua produtividade e, principalmente,
o impacto sobre o setor econémico. Os indicadogesi@hcia e tecnologia surgem, portanto,
para subsidiar a avaliagdo institucional e pernesStudos sobre a atividade cientifica e
tecnoldgica. Torna-se imprescindivel a criacao rakcadores relevantes e confiaveis para
essa finalidade.

De acordo com Scarpin e Slomski (2007) a construdaese indicador de
desenvolvimento reflete a estreita relagdo com esatés em torno da mensuracdo da
qualidade de vida. A rigor, um indicador sobre dsfsea se baseia na admissao de que a
qualidade de vida ndo se resume a esfera econ@hicexperiéncia humana. A grande
questao que se coloca quando se pretende avaliaelade prosperidade ou qualidade de vida
de um pais, regido ou municipio € como fazé-lo aisgws critérios verdadeiramente
significativos para o desenvolvimento humano.

Clemente (2000) alerta num capitulo especifico guadicador mais amplamente
utilizado para representar o nivel de desenvolvimde uma regido ou de um pais € a renda
‘per capita’; no entanto, as deficiéncias desseqmlionento sdo evidentes, principalmente
guando ndo se complementa a analise com outraaduties.

Lourenco (2005) escreve que é conveniente ter iees@ie nem sempre as grandezas,
PIB total ouper capita expressam a disponibilidade de potencialidadesmuicas ou de
qualidade de vida das populacbes locais, a naguerdo sao fruto da combinacdo entre
expansdo da renda e da populacdo e, por extenefonideis de emprego. Em certas
situagbes, a implantacdo e consolidacdo de atieglambm pardmetros assimétricos de
agregacado de valor e de absor¢cdo de méao-de-obesmppibvocar inclusive o fenémeno de
impulséo da renda e de expulsdo de populacédo,nb@stamum em municipios de pequeno
porte, especializados na exploracdo agricola desistéhcia e/ou desprovidos de infra-
estrutura.

Neste sentido, varios indices tém sido criados.usdg Nahas (2003), o grande
motivador da elaboracdo e uso de indices paraaavalimeio urbano foi indice de
Desenvolvimento Humano (IDH), lancado pelo Progradss Nacdes Unidas para o
Desenvolvimento (PNUD) em 1990. O IDH surgiu comedida geral e, portanto, sintética,
do desenvolvimento humano e partiu do pressupos& para aferir o avanco de uma
populacdo, ndo se deve considerar apenas a dimeosddmica, dada pelo Produto Interno
Bruto (PIB) per capita, mas também outras caratkess sociais, culturais e politicas que
influenciam a qualidade da vida humana.

No Brasil, este indice de referéncia mundial, tedo stilizado pelo governo federal e
por administracoes estaduais, como critério pas#ilollicdo de recursos dos programas
sociais, com a criacdo do indice de Desenvolvimeltmano Municipal (IDHM), em 1996.

Em ambito regional vale ressaltar a existénciandiécés mais especificos como o
indice de Promoc&o da Qualidade de Vida (IPQV)iadice Mineiro de Responsabilidade
Social (IMRS) que tém como area de atuacdo o EsfedMinas Gerais. Portanto, Estes
indices seréo utilizados como balizadores do estndquestao.

2.2.1 indice de Promoc&o da Qualidade de Vida

O Indice de Promocdo da qualidade de vida (IPQVW), desenvolvido por
pesquisadores do Grupo APGS da Universidade FedeeaVicosa, com o0 proposito de
permitir aos gestores publicos (administrar rec)rs a sociedade (monitorar, beneficiar)
refletir sobre a geracédo da Qualidade de Vidayta pia alocacéo dos recursos disponiveis.
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Trata-se de um indice de Promocdo de Qualidade ide, \Yapaz de mensurar a
relacdo do que ja foi provido e o que podera sarigo, refletindo a capacidade do gestor em
promover melhores condi¢cdes de vida em longo prazo.

O IPQV contém certas especificidades, tais comgreaervacéo das trés dimensdes
que compde o IDHM, renda, educacdo e saude, emhsrajariaveis escolhidas sejam
distintas das utilizadas pelo IDHM. Destaca-se césmmo, da dimensdo habitacdo e
urbanismo, por considerar que essa dimensao, eoafdescrito por diversos autores é um
fator que influencia diretamente na qualidade da da populagéo e tem sido desconsiderada
por diversos autores. Este indice baseia-se nazaglo ndo apenas de variaveis
representativas de resultados gerados a sociedadelu{pos), mas também variaveis
representativas de recursos disponibilizados arasiracao publica para o provimento das
necessidades da populagao (insumo).

O IPQV abrange entdo, trés dimensdes: Educacaoltar&guSaude, Habitacdo e
Urbanismo, todas ponderadas pelo PIB (variavelessptativa de renda) que desempenha
neste estudo a funcdo de uma variavel de congakecapta a disponibilidades de recursos
ndo apenas publicos. Os resultados de cada dimeé&saobtidos pela analise de eficiéncia,
com orientacdo-produto, realizada por meio da nodbgéh de Andlise Envoltoria de Dados
(DEA), ndo sendo entdo uma média aritmética simgbes variaveis que compdem cada
dimensao, pois, leva em conta a relacdo produto¥ios e compara o desempenho de cada
municipio em relagdo aos demais.

Para cada uma das trés dimensfes consideradas, ¢oiedos, para 2000 e 2004,
indicadores sintéticos, IPQV- Educacédo e CultuPQV — Saude e IPQV — Habitacdo e
Urbanismo, que permitiram a hierarquizacdo dos afpiois mineiros conforme seus niveis
de alocagdo de recursos de educacdo, saude echab#abeneficios gerados por estes
recursos. Apés gerados os indicadores sintéticb&nese o IPQV, através da meédia
aritmética destes indicadores. Os resultados diedtee variam de 0 a 1, sendo quanto mais
proximo de 1, melhor a manutencéo e promocao dalgqda de vida.

IPQV — Educacdo e Cultura — composto por 3 varsayebdutos qutputy e 2
variaveis insumosirfputy (Quadro 3). Nesta dimensdo, foram incluidos mdiices de
acesso a educacdao, tais como: taxa de atendimesta@réhincas de 4 a 6 anos; taxa de
atendimento das criangas de 7 a 14 anos; e, taateddimento dos adolescentes de 15 a 17
anos. Ou seja, a percentagem de pessoas atendidas grupo etario em relacédo ao total de
pessoas do mesmo grupo etario.

A escolha de tais variaveis deve-se ao fato delseesponsabilidade dos gestores
publicos promoverem acesso da populagédo a eduddodmaso dos municipios, por preceito
constitucional, o provimento da educacéao e culfierariancas na faixa etariade 4 a6 ede 7 a
14 anos, sao de sua responsabilidade.

Quadro 3 — Variaveis utilizadas para o céalculo dafeciéncia em Educacéo e Cultura

Inputs Outputs
GEduC - Gastos per capta com educagdo e cultura TaxAt4-6 - Taxa de atendimento das criangas dé 4 a
(STN) anos (INEP)
TaxAt7-14 - Taxa de atendimento das criancas de 7 a
PIBper - PIB per capta (IBGE) 14 anos (INEP)

TaxAtl5-17- Taxa de atendimento de adolescentes de
15 a 17 anos (INEP)

Fonte: Silva 2009

IPQV — Saude: composto por 2 variaveis produtagputy e 2 variaveis insumos
(inputg (Quadro 4). Neste indicador foram incluidas weig de atencdo primaria a saude
avaliada por meio de medidas de cobertura de pragdipicos desse nivel de atencédo, como
o0 PSF e também, da cobertura vacinal contra hei febre amarela, de criangas de 1 ano
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(triplice viral), e da cobertura vacinal contrauehza da populacdo de 60 anos e outros mais
que traduzem prioridades na atencdo priméria. BHetlisadores relacionados a atencéo
primaria constam do Pacto de Atencédo Basica calebeatre os municipios e o Estado de
Minas Gerais; portanto, o seu cumprimento expragssponsabilidade compartilhada dessas
duas esferas de governo.

Quadro 4 — Variaveis utilizadas para o céalculo dafeiéncia em Saude

Inputs Outputs

) %PopPSF- Percentual da populacdo atendida por programas
GSau- Gastos per capta com saude (STN)  ge satde da familia (IMRS)

CobVac- Cobertura Vacinal média de poliomelite,
tetravalente, hepatite B e febre amarela emmeniardsano,

PIBper - PIB per capta (IBGE) triplice viral em populacdo com1 ano e influenzareaiores
de 60 anos (DATASUS)

Fonte: Silva 2009

IPQV — Habitagdo e Urbanismo: composto por 3 vaigyprodutos dutputy e 2
variaveis insumos iffputy (Quadro 5). Foram incluidas variaveis determi@snpara
assegurar qualidade de vida a populacdo, o acessser/icos basicos como coleta de esgoto
e lixo e também tipo de construcao.

A auséncia e, ou precariedade de um sistema déaabdeesgoto e lixo pode ser
responsavel pela transmissdo de uma série de dpecglmcando em risco a saude da
populacao, assim como o tipo de construcéo potieemfiar na seguranca da populacéo.

Quadro 5 — Variaveis utilizadas para o calculo dafeiéncia em Habitacdo e Urbanismo

Inputs Outputs

%FDEsg - Percentual de familias cadastradas no ProgramdeS

da Familia (PSF) e Programa Agentes ComunitariosSa@de
PACS), que vivem em domicilios com esgotamentoit&am
ATASUS)

%FDCoL - Percentual de familias cadastradas no PrograndeS
da Familia (PSF) e Programa Agentes ComunitariosSaléde
(PACS), que vivem em domicilios urbanos com colea
lixo(DATASUS)

%FDTij - Percentual de familias cadastradas no ProgradeS
da Familia (PSF) e Programa Agentes ComunitariosSa@de
(PACS), que vivem em domicilios de construgdo deldi
(DATASUS)

GHabU - Gastos per capta com Habitag
e Urbanismo (STN)

PIBper - PIB per capta (IBGE)

Fonte: Silva 2009
Portanto, o calculo do IPQV pode ser representatibgruacao 1.

I1PQV (Satde) + IPQV (Educacdo) + IPQV (Habitacdo) (1)
3

IPQV =

O IPQV constitui uma importante ferramenta de acamhpmento socioecondémico
sintético das cidades mineiras.



XVII Congresso Brasileiro de Custos — Belo Horizonte, MG, Brasil, 03 a 05 de novembro de 2010.

3. Metodologia

A metodologia encontra-se dividida em trés secg§awilo elas, estratégia de coleta de
dados, analise e tratamento dos dados e modeldststaonde é descrita a escolha do
método e variaveis.

3.1 Estratégia de Coleta de Dados

Para a operacionalizacdo da pesquisa, foram ugkilizadados secundarios e
informacfes de organismos oficiais extraidos da lukes dados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE); Secretaria do Tesdlacional do Ministério da Fazenda
(STN); e dados contidos no indice Mineiro de Respbilidade Social (IMRS) da Fundac&o
Joao Pinheiro (FJP). Foram utilizados os dadosspondentes ao periodo de 2004 para os
municipios de Minas Gerais.

A area de pesquisa foi delimitada através do indeePromocdo da Qualidade de
Vida (IPQV). Sendo assim selecionamos as duaseaggitais desenvolvidas e as duas regides
menos desenvolvidas de acordo com o0s escores dédB@stado de Minas Gerais. Sendo
elas respectivamente, a regides Norte de minhggitildionha, Triangulo mineiro e Alto
Paranaiba e Noroeste de minas. Desta forma, ar@mestilitou em 117 municipios.

3.2 Analise e tratamento dos dados

Para alcancar o objetivo geral da pesquisa, quanstrair um modelo quantitativo
para explicar as variaveis que determinam os iddies sociais estudados nesse trabalho, foi
escolhida uma abordagem metodolégica de naturezatitptiva, pois serdo adotadas
variaveis quantificaveis. De acordo com Bruynelefl®91), a quantificacéo estabelece uma
correspondéncia entre as dimensfes de cada coneeitmimeros dispostos segundo
determinadas regras; autoriza a comparabilidadeénoam e a aplicacdo de métodos de
tratamento quantitativo.

Para quantificar a influéncia das variaveis predgoa variagcdo dos indicadores de
qualidade de vida dos municipios estudados foraalizeglas analises multivariadas
utilizando o softwareStatistical Package for the Social Sciel&PSS versdo 15.0), com
destaque para as analises de correlacdo e des@gtgsar multipla.

3.3 Modelo Estatistico

Para avaliar as variaveis que influenciam o IPQhro testadas algumas variaveis,
cujas expectativas teoricas estao descritas ndal’dbe

Tabela 1 - Descrigcédo das variaveis do modelo utiindo o IPQV

Variavel Descricao Sinal esperado do coeficiente

Variadvel a ser explicada pelo modelo. El&em interpretagdo do sinal
corresponde ao Indice de promogdo de

qualidade de vida (IPQV) dos municipios

mineiros, no ano de 2004, proposto por

SILVA (2009).

YIPQV

Empreg, Taxa} dg emprego no setor formdé um Posi_tivo, pois 0 emprego é fundamentNaI para a
municipio N da amostra gualidade de vida das pessoas, entdo quanto
maior for a taxa de empregabilidade, maior
sera a qualidade de vida da populacgéo.
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Gastos Gasto municipal totalper capita de um Positivo, pois quanto maior fo,r 0s gastpsy
municipio N da amostra capita,do municipio, maior sera o seu poder de
gerar qualidade de vida a populacao.

IPVA, Quantidade de recursos,per capita Positivo, pois quanto maior a arrecadacédo do
recolhidos, através do Imposto sobre I®VA, per capita no municipio, maior sera os
Propriedade de Veiculos Automotoresecursos para 0 municipio investir em
(IPVA), porum municipion da amostra qualidade de vida. Além disso, serve como
umaproxy para transporte da populacao.

ITR, Quantidade de recursos,per capita Positivo, pois quanto maior a arrecadagédo do
recolhidos, através ddmposto Sobre a ITR, per capita no municipio, maior sera os
Propriedade Territorial Rural (ITRpor um recursos para 0 municipio investir em
municipio N da amostra qualidade de vida. Além disso, serve como
umaproxy para atividade rural do municipio.

Analfah Taxa de analfabetismo funcional d&egativo, pois quanto menores forem os
" populacdo de 15 anos ou mais, de univeis de educacdo do municipio, maior tende a

municipio N da amostra ser a qualidade de vida gerada por ele.
B.Fam, Total de recursoger capita repassados, aosPositivo, porque espera-se que o bolsa familia
municipios, através do Bolsa Familia. melhore a qualidade de vida das familias

assistidas pelo programa e assim a qualidade de
vida média da populacgéo.

Registra o valor total dos recurspsy capita POSitivo, pois sugere-se que quanto mais

SUS§, repassados pelo Sistema Unico de Sackfgursos forem repassados para a salde do
(SUS) aos municipios. municipio, maior ser4 sua capacidade de

geracao de qualidade de vida.

Registra o valor total dos recursesy capita, POSitivo, pois sugere-se que quanto mais

FUNDEF, de transferéncias recebidos diretamente EeFUrsos forem repassados para a educagdo do
FUNDEF, pelos Municipios. municipio, maior sera sua capacidade de

geracéo de qualidade de vida.

Fonte: Resultados de pesquisa

O modelo foi estimado pelo método dos minimos caamhk ordinarios (MQO).
Segundo Corrar et al. (2007) seu objetivo € obtereaor soma de quadrados dos residuos
possivel. Para ele a equacdo que melhor se ajostdaalos € aquela para qual a diferenca
entre os valores estimados € menor.

O modelo buscara seguir a seguinte equacao:

Yeov = auEMpreg+aGastos+ a,IPVA +a,I TR +a,Analfah+a,BFam+ a,FUNDEE+a,SUS+¢, (1)

E importante ressaltar que a maioria das variadeisnodelo foram divididas pela
populagcdo do municipio, para diminuir o viés caogaela diferenca de porte dos municipios
estudados. Com isso, os valonesr, capitg refletem mais a realidade de aporte de recursos e
esforcos dentro do municipio.

4. Resultados

Para avaliar quais fatores influenciam o provimed# qualidade de vida dos
municipios mineiros, foi construido um modelo atipado IPQV, pois ele mensura a
eficiéncia na promocao da qualidade de vida doSafpios mineiros.
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Para verificar a existéncia de relacéo linear emdrgariaveis utilizadas e a qualidade
de vida provida pelos municipios mineiros, primaeate foi realizado teste de correlacédo
simples de Pearson.

Ao analisar os resultados, presentes na Tabelbs&rwa-se que, das oito variaveis
estudadas, seis variaveis possuem correlacdesicaghes a 5%. As variaveis que possuem
maior intensidade de relagéo s&o, respectivamemtgregos no setor formal, gastos totais do
municipio, IPVA, taxa de analfabetismo funcional papulacdo de 15 anos ou mais,
transferéncias do bolsa familia e ITR.

Tabela 2 - Correlacéo entre o IPQV e as variaveistilizadas.

B.Fam, Empreg IPVA, Analfah, ITR Gastog§ SUS FUNDEF,

Correlagdo 50,20 -69,30 -53,00 -51,50 -42,10 -&2,0 -10,50 -11,60
Significdncia 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,261 0,211

Fonte: Resultados de pesquisa

Ao analisar os resultados da correlacdo é possiiskervar que apenas a as
transferéncias do bolsa familia e a taxa de aretl&abo ndo contrariaram as expectativas
iniciais. Assim, é possivel afirmar que aqueles igipios que apresentam abundéancia de
recursos nao os conseguem gerir de uma maneirandééic Tais fatores estdo presentes em
outros estudos a exemplo de Monteiro (2009), Radsge Silveira (2009) e Silva (2009),
desenvolvidas com foco no Estado de Minas Gerais.

Ao aplicar o modelo Stepwise, 0 modelo que apresemaior poder de explicacédo &
composto pelas variaveis bolsa familia, taxa deregys, IPVA, taxa de analfabetismo, ITR
e gastos totais dos municipios, conforme a tahela 3

Tabela 3 — Poder de explicacdo do modelo utilizandoIPQV.

Variaveis Preditoras R R’ R’ Ajustado

B.Fam,, Empreg,, IPVA,, Analfab,, ITR , Gastos 0,883 0,780 0,768

Fonte: Resultados de pesquisa

Ao analisar os resultados, observa-se as variadeismodelo apresentaram,
conjuntamente, um grau de associacdo de 88,30%acwuariavel IPQV. O coeficiente de
determinacdo (B de 0,780 mostra que 78,00% das variacbes do I1B&pVexplicadas pela
variagdo conjunta das variaveis escolhidas pelcetnod

Na Tabela 4 pode-se verificar o coeficiente betavdaiaveis presentes na construcao
do modelo de regressdo multipla. E importante hessgue através do teste T pode-se
rejeitar, com nivel de significancia de 5%, a higsétde que os coeficientes sdo iguais a zero.

Tabela 4 — Coeficientes da regresséao utilizando BQV

Variavel Coeficiente Beta Erro-padréo Significanca (t)
Constante 1,272 ,130 ,000
Empreg, -,266 ,089 ,004
Gastos -,728 ,087 ,000
Analfah, -,333 177 ,063
IPVA] -,005 ,001 ,001
ITRn -,009 ,003 ,003
B.Fam ,001 ,000 ,013

Fonte: Resultados de pesquisa

10
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O poder explicativo do bolsa familia esta assocamtato de que ao repassar recursos
para as familias de baixa renda, ele auxilia osicfpios a aumentar sua eficiéncia no
provimento de qualidade de vida, além disso, ornarog exige que as criancas assistidas pelo
programa freqientem a escola, 0 que aumenta &refiai da educagcdo, que € uma das
variaveis do IPQV.

A varidvel Taxa de emprego no setor formal, ndocespondeu a expectativa inicial do
estudo, porém o fato dela ter coeficiente neggtwde estar ligado ao fato de que quanto
maior for o nimero de habitantes empregados, rsaidra autonomia da populacdo em gerar
sua prépria qualidade de vida e assim, maior posiera acomodacao dos orgaos publicos
municipais, 0 que ocasiona uma baixa eficiénciaprmvimento de servigos publicos a
sociedade.

O poder de explicacdo da variavel taxa de anaifabetesté ligado ao fato de que
quanto maior for o nimero de analfabetos de um ciioi menor sera sua capacidade de
prover educacao a sua populacao e, consequentemmeite sera sua ineficiéncia em prover
qualidade de vida a sociedade.

O poder de explicagdo, negativo, da variavel IP\éfé eelacionado a dois fatores. O
primeiro esta ligado ao fato de que quanto maieplome de recursos de um municipio,
maior sera sua acomodacao quanto a prover secopo®ficiéncia.

O segundo ponto esta relacionado ao fato de quetauaaior € o recolhimento do
IPVA, per capita maior tende a ser a relagdo entre a quantidadpialidade dos veiculos
automotores do municipio pelo numero de habitamesste pode ser um indicio de maior
renda da populacdo. Assim, ocorrera uma situagdeiga com o0 que ocorre com a taxa de
emprego, pois quanto maior a renda maior sera @namia da populacdo em gerar sua
prépria qualidade de vida e entdo mais omissocaranicipio em gerar qualidade de vida.

O ITR esta relacionado a atividade rural do muiogipendo assim, pode-se auferir
gue quanto maior for a atividade rural do munigipi@nor sera a capacidade do municipio
em gerar qualidade de vida a populagéo.

A variavel gastos totais do municipio contraria )@eetativa inicial, porém o
resultado, assim como acontece o IPVA e de certaaf@om ITR, pode estar ligado ao fato
de que quanto maior for os recursos disponiyp&scapita para 0 municipio, menor tende a
ser a sua eficiéncia alocativa, pois a abundanaa tima acomodacao. Os resultados
encontrados confirmaram as abordagens de Ster®)(1d8mphreys (2001) e Rodrigues e
Silveira (2009). Para estes autores, o excessoirdeicb esta diretamente associado ao
desperdicio.

Sendo assim, foi possivel obter a seguinte equpe#® previsdo da variacdo do
desempenho no provimento da qualidade de vida doscipios mineiros:

Yiov = —026@Empreg-0,7285astos—0,009PVA - 0009TR -0333Analfah+0,00B.Fam+1272 (2)

Observa-se que, em média, 0 aumento de um reatpasse de recursos do bolsa
familia, per capita,esta associado a 0,1% das variacdes positivas @9. IRssim, quanto
maior for o repasse do programa a populacéo cadenteunicipio, maior sera a eficiéncia do
municipio em prover qualidade de vida ao municigojs o governo estadual estara
auxiliando no combate a pobreza e, consequentepmenteeracéo de qualidade de vida

O aumento de cada real recolhido do IPVA gera ummndicdo de 0,5% na
eficiéncia no provimento de qualidade de vida dmigipio. Sendo assim, quanto maior for o
recolhimento do municipio, maior sera seu despierdie recursos publicos e menor sera sua
eficiéncia alocativa.

Ja com relacdo a variavel taxa de emprego no fetoal, cada percentual aumentado
gera 0,266% de variacdo no IPQV. Entdo, pode-seiirfue quanto maior for & quantidade

11
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de pessoas empregadas, maior sera a omissao do esiagerar eficientemente a qualidade
de vida para a sua populacao.

Cada real aumentado no ITR, esta associado a &arde 0,9% na qualidade de vida
provida. Desta forma, pode-se inferir que quantéomi@r a atividade rural do municipio,
menor sera sua capacidade de promover qualidaddala sua populacéo.

Uma variacdo percentual na taxa de analfabetisogacd uma variagcdo de 0,333% no
IPQV do municipio. Assim, quanto maior for o niumel® analfabetos de um municipio,
menor serd sua capacidade de prover educacdo eeqgémmtemente, maior sera sua
ineficiéncia em prover qualidade de vida a sociedad

Cada mil reais aumentados nos gastos tgiaiscapita do municipio, esta associado
a variacdo negativa de 72,8% na qualidade de wvidiamqvida. Com isso, quanto maiores
forem os recursos disponiveigr capitg para 0 municipio, menor tende a ser a sua efigién
alocativa.

Com relagéo aos pressupostos da regresséo, uiizateste F — ANOVA, verifica-se
na Tabela 5 que a significancia € menor que 0,0p%#, isso rejeita-se a hipotese de que o
coeficiente de determinacdo seja igual a zero. @asdim, pelo menos uma das variaveis
independentes exerce influéncia sobre a variacaB@QV'.

Tabela 5 — Teste ANOVA

Somados  Significancia

Modelo Quadrados ANOVA
. Analf Regresséao 4,165
B.Fam,, Empreg. IPVA,, Analfah,, ITR , Gastos Residuns 1174 0,000

Fonte: Resultados de pesquisa

Os demais pressupostos foram testados e seusieoeficapontaram para a validagcéo
da regresséao, sendo assim ela pode ser utilizadamieterminacdo dos fatores que explicam
a geracdo de qualidade de vida dos municipios rosei

5. Conclusodes

Os resultados demonstraram que quanto mais recarsasnicipio tem disponivel,
maior sua incapacidade de geri-los com eficiénces®m menor sera seu desempenho na
geracdo de qualidade de vida. Isso pode ser atdbaibaixa qualidade na alocagédo dos
recursos publicos corroborando a tese de inefi@éme gestdo de recursos publicos.

Ressalta-se também que qudo maior for a indepeiaddagopulacdo em gerar sua
propria qualidade de vida, mais acomodado e onsiss00 poder publico municipal quanto a
eficiéncia no provimento de servigos a sociedade.

Outro ponto importante € o fato dos recursos dayrproa bolsa familia estar
diretamente ligado ao provimento eficiente da glaale de vida. Isto pode ser explicado pelo
fato de que 0s municipios que necessitam de mauss@s do programa tem menos recursos
para gerar qualidade de vida a sua populacdo, por@passe auxilia 0 municipio a ter um
provimento eficiente da qualidade de vida, jA& qo&ea como pré-requisito a ida das
criancas, assistidas, a escola o que garante umar reficiéncia na educacdo e
consequentemente na geracao de qualidade de vida.

Assim, sugere-se que seja analisada a relacdo anfm@mocdo e a geracao da
qualidade de vida, pois diante dos resultados géchrs neste trabalho, espera-se que exista
uma relagdo inversa entre elas, ja que quem term meairsos gera mais qualidade de vida,
porém nao o consegue fazer de maneira eficieritesiscita a iniciativa de outros estudos
prospectivos nesta area, sendo, portanto, sugestaduturos trabalhos cientificos.

12
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