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Resumo: O interesse da comunidade internacional pelos assuntos de salde é relativamente antigo. No
Brasil esse interesse se intensificou nos governos Lula da Silva (2003-2010), uma vez que a politica
externa implementada neste periodo incentivava a diversificacdo de parceiros e o multilateralismo. Assim
sendo, o tema da salde passou a ser um vetor importante na politica externa de Lula da Silva justamente
por se apresentar como um mecanismo eficiente para estreitamento dos vinculos e aprofundamento das
relagdes com outras nacgdes, especialmente com os paises em desenvolvimento. Nosso objetivo nesse
trabalho, entdo, é compreender as motivacGes e verificar as a¢fes nas gestbes Lula da Silva no que
concerne a salde e, mais especificamente, na América do Sul. Para tanto, faremos um esforco de pesquisa
para compreender essas motivagdes e acdes no &mbito do Conselho Sul-Americano de Saude.
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Abstract: The interest of the international community for health issues is relatively old. In Brazil this
interest intensified in the years of Lula da Silva’s government (2003-2010), once the foreign policy that
was implemented in this period used to encourage the diversification of partners and the multilateralism.
Thus, the health theme became an important vector in Lula da Silva’s foreign policy, especially for
representing an efficient mechanism to narrow the ties and to intensify the relations with other nations,
above all with the developing countries. Our aim, in this paper, then, is to comprehend the motivations
and verify the actions in the governments of Lula da Silva concerning health and, mainly, the health in
regional level, it means, in South America. For this purpose, we will do some research effort to
understand these motivations and actions in the scope of the South-American Health.

Key-Words: Brazilian Foreign Policy; USAN; South-American Health Council; Health.

Introducéo

O inicio do século XX foi marcado no Brasil por surtos de febre amarela, variola, entre outras
doencas nas principais cidades do pais. A populacdo estava desamparada e os dirigentes do pais se
preocupavam com a mao de obra imigrante que ndo queria vir trabalhar devido ao medo de serem

contaminados pelas doencas.

Em 25 de maio de 1900 é criado, entdo, o Instituto Soroterdpico Federal, na Fazenda de

Manguinhos, Rio de Janeiro. Inaugurado originalmente para fabricar soros e vacinas contra a peste



Anais do Il Simpdsio Internacional Pensar e Repensar a América Latina

ISBN: 978-85-7205-159-0

bubénica. Afirma-se, nesse contexto, a preocupacao da elite brasileira com temas sanitarios, estritamente
vinculados a preocupacdo com a expansdo das fazendas de café e a falta de mdo de obra imigrante. A
elite, quando necessario, tinha condicdes de recorrer a bons médicos. JA a massa da populacéo
trabalhadora ficava a mercé das irmas da Santa Casa de Misericordia e das benzedeiras (FUNDACAO
OSWALDO CRUZ, 2015; POLITICAS DE SAUDE NO BRASIL, 2013).

O bacteriologista Oswaldo Cruz foi o encarregado do Instituto Soroterapico. Ndo demorou muito,
foi promovida uma reforma sanitaria que erradicou a epidemia de peste bubénica e febre amarela no Rio
de Janeiro e, apds, em outras cidades. A vacina obrigatoria foi motivo de muita agitacdo popular, pois
esses consideravam que a imposicdo contrariava a liberdade e o direito dos cidaddos. Ja a elite brasileira
considerava que a questdo da salde deveria ser tratada como questdo de policia e, apesar da revolta, a
reforma sanitaria continuou erradicando a epidemia de peste bubdnica e febre amarela (idem). Nesse
contexto, de surtos epidémicos e preocupacdo com o desenvolvimento nacional, a questdo da saude
passou a ser considerada nas discussdes politicas no Brasil (idem). Esses surtos epidémicos, entretanto,
ndo eram uma constante s6 no Brasil. Vrios paises® passavam pela mesma situag&o. Logo, 0 movimento
de cooperacdo internacional em saude surgiu da necessidade de controlar esses surtos que atingiam varias

localidades e ultrapassavam as fronteiras.

Foram realizadas varias conferéncias sanitarias internacionais com intuito de promover a
discussdo, principalmente das epidemias que devastavam as cidades. Um interessante estudo de Chaves
(2013) comprova que a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), fundada em 1948, nasceu das
conferéncias sanitarias europeias. Comprova também que, nas Américas, as conferéncias significaram os
primordios da Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS) em 1902, apresentando, portanto, o
pioneirismo das Américas nas discussdes sobre salde. O Brasil, especificamente, pode ser ainda
considerado um dos precursores a discutir tal tema na América do Sul, com o Instituto Soroterapico, em
1900.

Mais recentemente, 0 tema da saude e de outros temas sociais, como meio ambiente, direitos
humanos, mulheres, criancas e outros, passaram a ser considerados pela agenda de politica internacional e
também da agenda de Politica Externa Brasileira (PEB). O principal fato que explica esse maior interesse
da comunidade internacional por tais temas é o fim do conflito Leste-Oeste em que predominavam

questdes de cunho estratégico-militar. No Brasil, como veremos, a inser¢do do tema salde na agenda de

! Colera asiética que devastou vérios paises da Europa e América, por exemplo.
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PEB se deu pelo fim da Guerra Fria, mas também por trés fatores internos que serdo apresentados ao
longo deste trabalho. Como veremos, a preocupacao pelo tema da saude, tanto a nivel nacional, quanto
internacional, foi ampliado durante as duas gestfes de Luis Indcio Lula da Silva (2003-2010). Isso pode
ser explicado devido a propria estratégia de politica externa, pautada na “autonomia pela diversifica¢dao”,

em que a estratégia do multilateralismo foi um dos pilares (VIGEVANI; CEPALUNI, 2007).

Nosso objetivo nesse trabalho, entdo, € compreender as motivacGes e verificar as agdes nas
gestbes Lula da Silva no que concerne a salde e, mais especificamente, a satde a nivel regional, ou seja,
na América do Sul. Para tanto, faremos um esfor¢o de pesquisa para compreender essas motivacdes e
acBes no ambito do Conselho Sul-Americano de Saide (CSS), um conselho setorial da Unido das Nagdes
Sul-Americanas (Unasul). Optamos por analisar o CSS por ter sido o Brasil o principal defensor da
criacdo desse Conselho. Nesse sentido, argumentamos que, do ponto de vista da integracao, as discussdes
e negociacdes em torno de questdes de salde podem ajudar os Estados da regido a internalizar a I6gica da

integracdo e a socializar os atores domésticos envolvidos a partir de uma perspectiva sul - americana.

A fim de melhor compreendermos as motivagoes e acdes do governo Lula da Silva, dividimos este
trabalho em trés se¢des além desta introducéo e da concluséo. Na primeira se¢do analisaremos a conducao
da PEB durante os governos Lula da Silva (2003-2010); na segunda secao apresentaremos como se deu a
criacdo e institucionalizacdo da Unasul e do CSS. Ja na terceira secdo, apresentaremos brevemente o
inicio das discussdes sobre salde a nivel internacional e a insercdo desse tema na agenda de PEB.
Examinaremos também a atuacédo brasileira em cooperacdo em salde global, especificamente na América

do Sul apresentando especificamente as acdes brasileiras no CSS.

Historicamente, a literatura sobre PEB (PINHEIRO, 2004; HIRST, 2006; MARIANO, 2007;
CASON; POWER, 2009; LIMA, HIRST e PINHEIRO, 2010) indica que a questdo da autonomia tem
definido a atuagdo internacional dos paises em relacdo a0 mundo e aos paises vizinhos. Nesse sentindo,
sustentamos que a cooperacdo regional no que diz respeito a saude abre a oportunidade de um caminho
possivel de cooperacdo. Assim, este trabalho parte da hipotese de que, a PEB para saude, apesar de
apresentar um viés altruista (e de o Brasil adotar o principio da ndo indiferenca, procurando atuar por
meio de uma diplomacia solidaria), tem uma motivagdo claramente de cunho politico, no que concerne a
sua intencdo de se inserir mais ativamente no cenario internacional como lider regional. Desse modo,

Lula da Silva fez bom uso do tema da salde para sedimentar, no caso da Unasul, a ideia de um projeto
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mais amplo de integracdo, com a busca do fortalecimento da América do Sul como polo alternativo de

poder e contrario ao unilateralismo.

A Politica Externa Brasileira para a regido durante os governos Lula da Silva (2003-2010)

O primeiro indicio de orientacdo da PEB foi verificado no discurso de posse do entdo presidente
Luis Inacio Lula da Silva, em que ele disse: “A grande prioridade da politica externa durante 0 meu
Governo sera a construcdo de uma America do Sul politicamente estavel, prospera e unida, com base em
ideais democraticos e de justica social” (BRASIL, 2003, p.9). Durante suas gestdes, Vigevani e Cepaluni
(2007) consideram que Lula da Silva utilizou de uma estratégia denominada ‘“autonomia pela
diversificagdo”. Esta estratégia ¢ marcada pela énfase na cooperagdao Sul-Sul, de modo a buscar maior
equilibrio com os paises do Norte, realizando ajustes, aumentando o protagonismo internacional do pais e

consolidando mudancas de programa na politica externa.

Ramanzini Junior (2010) considera que Lula da Silva enfatizou o processo de integracéo regional
e participou ativamente em arenas multilaterais. Além disso, o Brasil criticou o unilateralismo, sem
deixar, no entanto, de dialogar com paises desenvolvidos. Ainda conforme Ramanzini Junior (2010, p.
61), é perceptivel a articulacdo de politicas voltadas aos grandes paises emergentes, de modo a aumentar
seu poder de barganha e consequente capacidade de intervencdo nos assuntos globais. Isso é explicado
pela tentativa brasileira de “tentar aumentar a sua capacidade de negociacao e prevenir o unilateralismo

das poténcias”.

A diplomacia brasileira na era Lula trabalhou com intuito de promover a evolugdo de um sistema
unilateral centrado nos EUA para um “‘sistema composto de polos de equilibrio em que poténcias chaves
desempenhem o papel de catalisador: Unido Europeia, Japdo e China no Extremo Oriente, Russia na
Eurasia, Atlantico Sul de Africa e América do Sul” (CERVO, 2003, p. 9), de modo que essa
reorganizacdo do mundo seria benéfica para todos os povos e, em especial, para a realizacdo dos

interesses brasileiros.

No que concerne a integracdo continental, o Brasil, sob o comando de Luis Inacio Lula da Silva,
apesar de dar grande énfase a regides do globo antes ndo consideradas por seu antecessor, priorizou a
América do Sul. Isso pode ser observado tanto pelo nimero de visitas presidenciais, quanto pelas
iniciativas tomadas na regido. Vizentini (2005), por exemplo, argumenta que a prioridade do Brasil de

Lula da Silva eram a integracdo sul-americana e o Mercosul e que, para isso, ofereceu aos vizinhos uma
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parceria necesséria para retomar o crescimento da economia, a qual é condicdo necessaria para que a

integracdo deixe de ser virtual e realmente ocorra.

A América do Sul, conforme Cervo (2003) corresponde ao espaco natural de afirmacdo dos
interesses brasileiros. O autor explica que os objetivos principais sdo: o reforgo das economias nacionais
pela via de sua regionalizacdo; a autonomia decisoria na esfera politica e a exclusdo de intervencdes
externas para a solucdo de problemas de seguranca regional. Lima e Duarte (2013) demonstram que, ao
contrario do que argumentam os criticos, a acdo do Brasil para com 0s paises sul-americanos ndo é
altruista e que realmente ha um ganho em termos financeiros. Além disso, os autores (2013, p. 12-13)
consideram que a “ideia de que ha ‘futuro comum’ da regido incentivou o fortalecimento de outras

dimensdes na agenda sul-americana, com temas sociais, de seguranca e de concertag@o politica”.

Por fim, é importante ressaltarmos a tentativa brasileira de manter o acumulado histérico da
diplomacia brasileira, ou seja, preservar os padrdes historicos de conduta internacional do Brasil nos
pontos em que a agdo externa promovida pelo ex-presidente Fernando Henrique Cardoso nao o0s

comprometeu e recuperar naquilo que foram afetados (CERVO, 2003).

Com esse “acumulado historico”, pretende o governo de Lula lutar pela autodeterminacgao
e ndo-intervencdo, promover o nacionalismo cooperativo e ndo confrontacionista,
valorizar o pacifismo da politica internacional, zelar pelo respeito aos estatutos juridicos
da ordem, preservar a cordialidade oficial com os vizinhos e rechear o conjunto
estratégico de acdo externa com a ideologia desenvolvimentista (CERVO, 2003, p.11).

Em sintese, a estratégia do multilateralismo foi um dos pilares da PEB no Governo Lula da Silva
(2003-2010). Alem disso, a diversificacdo dos parceiros e a busca pela intensificacdo da Cooperacgdo Sul-
Sul foram objetivos firmemente perseguidos na sua gestdo. Neste contexto de diversificacdo e
multilateralismo, o tema da salde passa a ser um vetor importante na politica externa de Lula da Silva, o
que justifica a importancia da discussdo das motivacdes da PEB no que se refere a criagdo do Conselho de

Sul-Americano de Saude.

A Unido das Nacdes Sul-Americanas e a formacéo do Conselho Sul-Americano de Saude

A Unasul tem sua origem em 2004, com a Declaragdo de Cuzco, sendo designada naquele
momento por “Comunidade Sul-Americana de Nagdes” (CASA). Foi somente em 2007, na I Cupula

Energética realizada na ilha de Margarita, na Venezuela, que o grupo passou a ser chamado pelo nome
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atual. Em 2008 seu Tratado Constitutivo foi assinado pelos seus doze integrantes?, no entanto, Neves
Junior (2014) ressalta que foi s6 em 2011 que a Unasul obteve formalizacédo juridica, ou seja, quando a
maioria dos congressos nacionais® aprovou o Tratado de Constituicdo do bloco regional. De acordo com

seu Tratado Constitutivo, o objetivo geral da Unasul é:

(...) construir, de maneira participativa e consensuada, um espago de integracdo e unido
no ambito cultural, social, econémico e politico entre seus povos, priorizando o didlogo
politico, as politicas sociais, a educacdo, a energia, a infraestrutura, o financiamento e o
meio ambiente, entre outros, com vistas a eliminar a desigualdade socioeconémica,
alcancar a incluséo social e a participacdo cidadd, fortalecer a democracia e reduzir as
assimetrias no marco do fortalecimento da soberania e independéncia dos Estados
(TRATADO CONSTITUTIVO DA UNASUL, p. 6-7).

A Unasul nasceu da conscientizacdo dos paises integrantes do bloco quanto & necessidade de uma
maior cooperacdo; de aproximacao entre eles, de modo a resolverem questdes de assimetrias na regido;
além de fortalecer a democracia e ampliar a integracdo da infraestrutura, ressaltando também a intencao
de fortalecimento da integracdo, principalmente no ambito politico e cultural. Uma pluralidade de
questBes levaram a criagdo da Unasul. Na visdo de Hipo6lito e Medeiros (2011), essas mesmas questdes
gue motivaram a cria¢do da Unasul ndo estavam sendo abrangidas pelo Mercosul. Ademais, estas foram
também impulsionadas pelo contexto de surgimento de novas liderancas politicas em alguns paises da

América do Sul nos anos 2000.

A intencdo do bloco de promover a cooperagéo entre os Estados membros, afirmando necessidade

de dialogo politico entre os mesmos é abordada no art. 14 do Tratado:

A concertacdo politica entre os Estados Membros da UNASUL serd um fator de harmonia
e respeito matuo que afiance a estabilidade regional e sustente a preservacao dos valores
democréticos e a promocdo dos direitos humanos. Os Estados Membros reforcardo a
pratica de constru¢cdo de consensos no que se refere aos temas centrais da agenda
internacional e promoverdo iniciativas que afirmem a identidade da regido como um fator
dindmico nas relacGes internacionais (TRATADO CONSTITUTIVO DA UNASUL,
p.17).

A Unido das NagOes Sul-Americanas contava inicialmente com oito conselhos ministeriais, sendo
estes: Energia; Saude; Defesa; Infraestrutura e Planejamento; Desenvolvimento Social, Problema
Mundial de Drogas; Educacdo e Cultura; Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo; Economia e Financas
(INSTITUTO SUL AMERICANO DE GOVERNO EM SAUDE, 2011).

2 Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, Coldmbia, Equador, Guiana, Paraguai, Peru, Suriname, Uruguai e Venezuela.
% Argentina, Brasil, Bolivia, Chile, Equador, Guiana, Peru, Suriname, Uruguai e Venezuela.
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A Unasul tende a se configurar no eixo sobre o qual grande parte das teméticas da regido passa a
ser tratada, reforcando sua importancia. Almeida et. al (2010), por exemplo, apontam que a Unasul, em
conjunto com a prioridade de politica externa (brasileira) € um meio de cooperacdo em saude do Brasil
com a América do Sul. Em reforco a esta ideia, Cervo (2008, p. 211) considera que “(...) somente a
criacdo da Unasul, produzindo uma Unica voz em todo o Continente, j& seria um avanco, pois desta forma
cria-se a oportunidade de tracar estratégias conjuntas que oferecam, no futuro, maior equilibrio e

realizacdes que tragam crescimento a toda regido”.

O Conselho Sul-Americano de Saude (CSS) foi criado no dia 16 de dezembro de 2008, na cidade
de Salvador, Brasil, pelos chefes e chefas de Estado®. De acordo com o Plano Quinquenal do CSS —
documento que direciona as atividades do mesmo — este Conselho foi entdo criado para constituir-se um
espaco de integracdo em matéria de saude, incorporando esforcos dos mecanismos mencionados acima.
Este Conselho visa a promogéo de politicas comuns e atividades coordenadas entre os paises da regido. E
ainda um 6rgdo de consulta e consenso em mateéria de saude, buscando se aprofundar em temas relevantes
e fortalecer as politicas publicas destinadas a melhorar as condicGes de vida dos cidaddos sul-americanos
(INSTITUTO SUL AAMERICANO DE GOVERNO EM SAUDE, 2011).

Visto que a salde € um direito fundamental do ser humano e de todas as sociedades, e é
também um componente vital para o seu desenvolvimento, o Conselho de Salde busca
ampliar a aceitacdo politica e social do tema, propondo que a salde seja vista como um
importante propulsor da concertacdo e integracdo das nacbes que participam do bloco,
valorizando as capacidades regionais em satde, impulsionando a articulacdo das nacdes e
respeitando a diversidade e interculturalidade da regido (INSTITUTO SUL
AAMERICANO DE GOVERNO EM SAUDE, 2011).

Os objetivos principais do CSS, conforme Almeida et. al (2010) sdo: consolidar a integracao sul-
americana em salde por meio de politicas consensuais, atividades coordenadas e esforgos de cooperagédo
entre paises. A Unasul — Salde é estruturada em cinco eixos estratégicos que, como bem apontado por
Neves Junior (2014, p. 49), “sdo os principios e as linhas norteadoras do CSS”; contando ainda com
Redes Estruturantes que tem o proposito de contribuir com o fortalecimento institucional dos sistemas de
salde dos paises membros da Unasul e também executar cooperacdo horizontal e cooperacdo técnica
entre paises em desenvolvimento (CTPD) (NEVES JUNIOR, 2014, p. 52).

* Consideramos que, o fato do Conselho de Satide ter sido um dos primeiros a serem criados pela Unasul, reforca o grau de
interesse pelos paises da regido em trabalharem conjuntamente no que concerne a sadde regional.

7
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O Conselho conta ainda com Grupos Técnicos (GTs) que sdo encarregados de analisar, elaborar,
preparar e desenvolver propostas, planos e projetos que contribuam para a integracao sul-americana em
salde, de acordo com os alinhamentos estabelecidos pelo Plano Quinquenal (2010-2015) do Conselho, ou
seja, eles sdo responsaveis por desenvolver a agenda sul-americana de saude. Por fim, conta também com
0 ISAGS, Instituto Sul-Americano de Governo em Salde, que € um organismo intergovernamental de
carater publico vinculado ao Conselho. As acbes desse organismo contribuem basicamente para o
desenvolvimento da governanca e lideranca em salde nos paises da América do Sul. Desde sua criagéo, 0
ISAGS ja realizou oficinas e apoiou encontros que resultaram em publicac@es e concertagdes politicas em

féruns internacionais.

A Saude como tema da Politica Externa Brasileira e as a¢ées no ambito do Conselho Sul-
Americano de Saude

Com o fim do conflito Leste-Oeste, varios temas foram incorporados & agenda politica
internacional. A predominancia puramente dos temas estratégicos-militares deu lugar a novos temas,
como meio ambiente, saude, direitos humanos e outros, de modo que esses novos temas tornaram-se
globais e de interesse de toda a humanidade (RUBARTH, 1999). No Brasil ndo foi diferente; temas
sociais também passaram a ser considerados na agenda diplomética brasileira. No que concerne
especificamente a saude, o trabalho de Alcazar (2005) € o que melhor nos apresenta explicacfes sobre a

insercdo do tema em questdo na agenda externa brasileira.

Nas palavras de Alcazar (2005, p.4), “especializacao, subordinagao e papel institucional reduzido
séo elementos que integram uma parte da explicacdo do limitado interesse da diplomacia brasileira com o
tema da saude até recentemente”. A satde seria de responsabilidade apenas do Ministério da Saude (MS),
o0 qual teria as devidas competéncias para tratar do tema. No entanto, o que se V&, € uma crescente atuacdo
desse Ministério a nivel internacional, sobretudo na OMS e na OPAS, considerados os principais foruns

internacionais de satide (ALCAZAR, 2005). Além disso, Alcazar ainda cita que

0s éxitos dos programas de controle do HIV/AIDS e do tabagismo sustentariam
iniciativas do Ministério nos foros especializados da salde que conduziram, por um lado,
a confrontacdo com as inddstrias de medicamentos e do tabaco e, por outro, ao
reconhecimento internacional da lideranga assumida pelo Brasil na area da saude
(ALCAZAR, 2005, p.4).
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Como podemos ver no trecho transcrito acima, o Ministério da Saude brasileiro passa a assumir
certo destaque ndo sO nas agéncias especializadas em saude, mas também na Assembleia Geral das
Nacdes Unidas e na OMC. Uma vez que os temas primordiais da agenda de politica exterior brasileira sdo
econdmicos e politicos, e a salde passa a ser considerada na agenda dos dois principais foros (econémico
e politico), e justamente o MS brasileiro foi o principal responsavel por isso, indica na pratica, conforme
0 autor, um novo ator na execugdo dessa politica exterior (ALCAZAR, 2005). Nas palavras do mesmo
autor (p.5), “juntos, esses dois fatos constituem um fendomeno: a inser¢do da saide na politica exterior

brasileira”.

Ademais, Alcazar (2005) considera em seu estudo que a insercdo da salde na politica exterior
brasileira decorreu da conjuncdo de trés fatores internos e uma quarta, de natureza externa, quais sejam:
especializacao dessa area de conhecimento tida como monopdlio dos médicos e sanitaristas (praticamente
inacessivel ao circulo dos profissionais da diplomacia); subordinacdo da satde aos temas econémicos ou
do comércio (assuntos familiares a diplomacia tradicional, mas diretamente ligados a cultura sanitaria); e
baixa expressdo institucional da saude publica no aparato do Estado. “A circunstancia externa é o
renovado interesse que se verifica nas agendas internacionais pelos temas sociais em geral, e pelo do da
salde em particular’ (ALCAZAR, 2005, p. 5). Em sintese, observa-se que a insercdo do tema da salde na
agenda de politica externa ndo foi um processo de cunho partidario/ideologico e, como analisado por
Alcazar (2005) é resultado da relevancia dada pelos organismos internacionais ao tema e,
consequentemente, da ampliacdo do nimero de atores na discussdo sobre o tema, a constar o Ministério
da Saude.

Em 2007, o tema saude ganhou maior reconhecimento oficial na agenda brasileira,
especificamente no contexto da Cooperacdo Sul-Sul, conforme se observa em pronunciamento da

Agéncia Brasileira de Cooperagéo (2007), a seguir reproduzido:

A salde ¢é tema predominante na agenda de cooperacdo técnica internacional nos ambitos
multilateral e bilateral. O Brasil, pela exitosa e dindmica parceria desenvolvida entre o
Ministério das RelacBes Exteriores e o Ministério da Saude, é um dos principais difusores
da cooperacdo técnica em saide no mundo em desenvolvimento (AGENCIA
BRASILEIRA DE COOPERACAO, 2007, p. 24).

Diante deste cenario, observa-se que nos dois governos Lula da Silva (2003-2010), a saude foi um
dos destaques da PEB. Buss (2011) comenta que tal circunstancia se deu ndo somente em funcdo da
competéncia técnica gerada pela originalidade de seu sistema de satde universal, integral e gratuito, mas
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também devido as orientacdes gerais da PEB e da politica do Presidente, que era direcionada para o
fortalecimento da cooperacdo Sul-Sul e priorizacdo da América do Sul e da Africa. No ambito
internacional, o Brasil assumiu a lideranga, em coordenacdo com outros paises do Norte e do Sul, nos
esforcos de construir relagdes mais consistentes entre salde e politica externa, assim como atuou de
forma marcante e propositiva nos foros internacionais especificos da area, como a Assembleia Mundial da
Salde. Também demonstrou ativismo notavel nos 6rgdos multilaterais regionais — UNASUL e CPLP
(ALMEIDA et. al, 2010).

Reforcando o papel de destaque da saude nos governos Lula da Silva, Buss (2011) argumenta que
em resposta a esta priorizacdo do tema foi criada, pelo Ministério da Saude, a Assessoria Internacional da
Salde (AISA) presidida por um diplomata de carreira e que conta com profissionais de ambas as areas (da
salde e das relacdes internacionais). Uma caracteristica importante da diplomacia da saude brasileira,
durante o governo Lula da Silva, € a sua horizontalizagdo, ou seja, a participacdo de diversos 6rgdos
governamentais, cooperando com o Itamaraty em suas areas especificas de conhecimento e atuacdo
(ZARPELON, 2013).

No que se refere aos principais projetos de cooperacdo internacional brasileira na area da saude,
merecem destaque as parcerias com a Africa, em especial com os paises que fazem parte da CPLP e a
América do Sul. Os projetos sdo direcionados para o treinamento de recursos humanos a construcao de
capacidades em pesquisa, ensino ou servicos e para o fortalecimento ou criagdo das instituigcoes
estruturantes do sistema de salde, tais como ministérios da salde, escolas de salde publica, institutos
nacionais de saude, universidades ou cursos técnicos. Os principais temas sao HIV/AIDS, malaria, uso de
drogas ilicitas e vistos médicos temporarios (ALMEIDA et. al, 2010). Nos paises membros da Unasul,
temos 39 projetos brasileiros em andamento, tendo 32 desses sido assinados ainda na gestdo Lula da

Silva.

Como demonstrado na se¢do anterior, 0 CSS conta com Grupos Técnicos responsaveis por, entre
outros, analisar e elaborar planos e projetos que contribuam para a integracdo na América do Sul em
matéria de Saude. O Brasil coordenou entre 2009 e 2010 (coordenacdo inicial) o quinto GT ou quinta area
de prioridade do Conselho -“Desenvolvimento e Gestdo de Recursos Humanos em Saude”. A importancia
desse GT reside no fato de que os recursos humanos sao os agentes fundamentais do setor salde e que,

sem estes, 0S outros setores e areas nao se desenvolvem.
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Os temas entdo prioritarios do Grupo de Desenvolvimento e Gestdo de Recursos Humanos em
Satude, tendo em mente sua caracterizagdo e “motivo de existir’, visava a criagdo do entao ISAGS;
criacdo de um programa de bolsas da Unasul Saude; criacdo de redes de instituicfes estruturantes e um
sistema de informacéo. O ISAGS foi proposto e incentivado pelo entdo coordenador do GT em questdo,
ou seja, o Brasil. Ndo cabe aqui novamente caracterizar e identificar as obrigacdes do ISAGS, entretanto,
cabe reforcar que este Instituto é considerado o resultado de maior éxito do CSS. Quanto ao Programa de
Bolsas da Unasul-Saude, Buss e Ferreira (2011) argumentam que o estabelecimento de bolsas reside no
fato de que, mesmo havendo progressos no desenvolvimento de recursos humanos na América do Sul,

ainda falta pessoal qualificado.

Outra funcdo do componente de recursos humanos da Agenda de Saude da Unasul é a integracdo
de Instituicdes Estruturantes dos Sistemas de Saude com redes especializadas para facilitar a interacdo
entre elas. Pretende-se por meio dessas redes de institui¢cGes estruturantes que todos os paises da Unasul
se vinculem através de um sistema de relacbes que fortaleca o desenvolvimento e a capacidade

institucional de cada uma das instituicOes participantes.

Conforme o exposto acima, acreditamos que o Brasil desempenhou bem seu papel enguanto
coordenador do Grupo de Trabalho de Desenvolvimento e Gestdo de Recursos Humanos em Saude.
Coincidentemente, o periodo em que o Brasil foi o coordenador, o entdo Presidente era Lula da Silva o
que, por vezes, levando em consideracdo a estratégia de politica externa utilizada, explica o ativo
comportamento brasileiro. Como pode ser observado acima, apesar de por um curto periodo de tempo —
final da segunda gestdo de Lula da Silva- o CSS logrou grandes passos. A coordenacdo brasileira do
grupo de trabalho de Desenvolvimento e Gestdo de Recursos Humanos, considerado a base de

desenvolvimento para os outros, foi satisfatoria e relevante também para o andamento dos demais GTSs.

Considerac6es Finais

Nosso objetivo nesse trabalho foi analisar como a estratégia seguida pela Politica Externa
Brasileira nos governos Lula da Silva contribuiu para o fortalecimento das discussdes e atuacfes do tema
salde, especificamente na regido sul-americana. Nesse sentindo, analisamos as orientagdes da PEB de
Lula da Silva na primeira secdo, seguida a uma apresentacdo e analise da criacdo da Unasul e do
Conselho Sul-Americano de Salde deste bloco, com vistas a identificar a participacéo brasileira e, por

fim, na terceira secdo analisamos quando e como se deu a inser¢do do tema salde na agenda de politica

11
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internacional e na agenda de PEB, apresentando as principais a¢cdes da PEB no que concerne a salde a

nivel regional.

Lula da Silva teve sua politica externa caracterizada pela autonomia pela diversificacdo de modo a
buscar alternativas nas relagcbes com os outros Estados e intervindo em questdes internacionais. A politica
exterior desse periodo foi entdo marcada pela maior aproximacdo com paises em desenvolvimento
(marcada especialmente pela Cooperacdo Sul-Sul). A politica exterior de Lula da Silva foi notadamente
marcada pelo fortalecimento do multilateralismo, ou seja, fortaleceu relagbes tanto com paises sul-
americanos (que, como tratamos, correspondem ao espaco de afirmacdo dos interesses brasileiros) e

também em ambito global, sendo esse fato perceptivel pela intensificacdo da diplomacia presidencial.

O que nos interessou nesse trabalho foi identificar como a nova estratégia de politica externa,
pautada pela autonomia pela diversificacdo, contribuiu para o fortalecimento e reconhecimento do tema
salde na agenda de politica externa brasileira, principalmente no novo espago para conversagdo sobre o
tema, agora em ambito regional. Nesse sentido, analisamos a cria¢do da Unasul e, especificamente, de seu
Conselho de Saude, de modo a identificar a participacdo (mesmo que por um curto periodo de tempo)
brasileira durante a gestdo Lula da Silva nesse Conselho. Desse modo, vimos na segunda se¢do que a
Unasul foi criada com intuito principal de promover a integracdo dos paises sul-americanos, de modo a
superar as assimetrias e contribuir para o desenvolvimento dos mesmos. Assim, considera-se que, apesar

de ainda recente, a Unasul vem se esforgando para cumprir os objetivos propostos.

Como vimos, a salde passou a ser reconhecida como tema de PEB principalmente com o fim da
Guerra Fria, em que novos temas passaram a ser reconhecidos pela comunidade internacional. Apesar do
atraso no reconhecimento da satde como tema relevante da politica externa brasileira, a atuacdo brasileira
em temas sanitarios foi extremamente ativa. Varios projetos foram assinados, principalmente na Africa e
América Latina, sendo maioria dos paises membros da Unasul. Esse protagonismo brasileiro é resultado
do trabalho conjunto entre Ministério da Salde e o Ministério das Relacdes Exteriores, por intermédio de
suas agéncias: AISA e ABC. Nesse sentido, merece destaque o papel da FIOCRUZ, que é o ponto focal

na cooperagdo em saude.

No que concerne a participacdao brasileira no CSS, consideramos que, apesar de por um curto
periodo de tempo da criacdo do Conselho ao fim da segunda gestdo de Lula da Silva (aproximadamente
dois anos), o Brasil atuou de maneira ativa, de modo a abrir nossas possibilidades em sadde na regi&o. E

importante mencionar ainda que, devido a sua nova caracteristica ativa e intervencionista em assuntos
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internacionais, o Brasil foi o principal propositor e incentivador da criagdo desse Conselho, dai sua grande
participacdo. O pais foi o coordenador inicial do GT de Desenvolvimento e Gestdo de Recursos
Humanos, considerado o mais importante, uma vez que, sem RH qualificados, ndo seria possivel o

andamento dos demais Grupos Técnicos e a¢des do Conselho.

Para uma melhor operacionalizagdo do GT coordenado pelo Brasil, alguns temas eram
considerados prioritarios. Desse modo, logo no inicio de sua coordenacdo, o Brasil tratou de j& iniciar as
conversacOes para a criacdo do ISAGS, do programa de Bolsas Unasul-Salde e das Redes de Instituicdes
Estruturantes em sadde. E relevante mencionar que toda a conversacdo sobre a criagdo do ISAGS e
inclusive, assinatura do documento, foi ainda durante a gestdo Lula da Silva, entretanto, sua criacdo
efetiva foi ja no primeiro governo de Dilma Rousseff (2011). Além disso, constatamos que o principio da
autonomia se conecta a insercdao das tematicas de salide na atuacao internacional do pais, principalmente
para com a regido, pela diminuicao de vulnerabilidades domésticas relacionadas as questdes sociais, como
HIV/AIDS e dengue, por exemplo, e pela descentralizacdo da formulacdo e implementacdo da PEB para

salde, aspecto que se acentuou nos governos Lula da Silva.

Logo, Lula da Silva fez bom uso da cooperacdo na area da saude, no caso da America do Sul, para
sedimentar a ideia de implementacdo de um projeto mais amplo de integracdo, com a busca do
fortalecimento da regido como polo de poder. Desse modo, confirmamos nossa hipotese de que a
cooperacao na &rea da saude pode ligar positivamente o principio da autonomia da PEB com o objetivo de
cooperacdo regional e integragdo setorial. Conclui-se que, neste contexto de diversificacdo e
multilateralismo na nova era da PEB, o tema da saude passou a ser um vetor importante na politica
externa de Lula da Silva, justamente por se apresentar como um mecanismo eficiente para estreitamento
dos vinculos e aprofundamento das relagcbes com outras nacdes, especialmente com 0s paises em

desenvolvimento.
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