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RESUMO: Este artigo analisa o mercado de
trabalho formal do setor saude em Teresina
entre 2007 e 2016. Foi descrito e analisado
a partir da sua evolugéo, apoiando-se na
revisdo de literatura teorica e utilizando
dados estatisticos da Relagcdo Anual de
Informacgbes Sociais (RAIS) e do Cadastro
Geral de Empregados e Desempregados
(CAGED), através dos vinculos ativos por
sexo, salario médio e grau de escolaridade.
Os resultados mostraram uma tendéncia
crescente  do numero de vinculos
empregaticios no periodo analisado e a
ocorréncia de diferencas salariais entre
homens e mulheres nas faixas salariais
mais elevadas do referido setor.
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FORMAL JOB MARKET IN THE
HEALTHCARE SECTOR IN
TERESINA FROM 2007 TO 2016

ABSTRACT: This paper examines the
formal healthcare job market in Teresina
from 2007 to 2016. The analysis is based
on its progression, drawing from a review of
theoretical literature and utilizing statistical
data from the Annual Social Information
Report (RAIS) and the General Registry of
Employed and Unemployed (CAGED). It
focuses on active job positions categorized
by gender, average salary, and educational
level. The findings indicate a consistent
increase in job positions during the study
period, along with notable salary disparities
between men and women in the higher pay
brackets within this sector.
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INTRODUCAO

O mercado de trabalho no setor de
saude tem sua dinamizagdo a partir das
transformacdes historicas e econdmicas
que permitiram a sua evolugéo no contexto
brasileiro. Teve origem no periodo colonial,
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quando o portugués Braz Cuba fundou, em 1543, o primeiro hospital, conhecido como a
Santa Casa de Santos. Ap6s a Proclamagéo da Republica, em 1889, foi que o olhar se
voltou para a saude nacional, quando Carlos Chagas e Oswaldo Cruz criaram o modelo
sanitarista (MINISTERIO DA SAUDE, 1965).

De acordo com Silva (2005), o modelo de saude previdenciario brasileiro comegou a
apresentar falhas no periodo militarista devido, em parte, ao resultado das forgas politicas
que aumentavam o nivel de desempregados e a precaria distribuicdo de renda. Naquele
momento, foi possivel observar o surgimento e o crescimento do setor empresarial de
servicos médicos. Todavia, foi com a criacdo do Sistema Unico de Saude (SUS) que
houve, de fato, maior nacionaliza¢do dos servicos médicos, redistribuindo aos estados e
municipios as responsabilidades e prestando atendimento a um maior nimero de pessoas
que, até entdo, ndo havia ocorrido. No entendimento de Girardi e Carvalho (2006), foi a
implantacéo do SUS e os maiores investimentos em iniciativas privadas e tecnologia que
propiciaram a criagéo de novos postos de trabalhos.

No municipio de Teresina, a prestacdo de servicos de saude € distribuida entre
clinicas, hospitais, laboratérios, unidades e postos de saude nas redes de iniciativas
publica e privada, que passou de 275 estabelecimentos registrados em 2005, para 366 em
2009, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE (2010). De acordo
com dados da Secretaria Municipal de Desenvolvimento Econdémico e Turismo - SEMDEC
(2016), o produto interno bruto de Teresina cresceu em torno de 20% entre os anos de 2013
e 2014, esse crescimento ocorreu, em parte, devido ao aumento das atividades produtivas
como comeércio, educacgao e saude.

Esse estudo se justifica pela necessidade de conhecer melhor 0 mercado de trabalho
desse setor em Teresina, por isso, buscou analisar a sua dinamizacdo, especialmente no
que se refere aos vinculos de empregos formais, nesse sentido, o objetivo geral € analisar o
comportamento do mercado de trabalho formal do setor satude de Teresina entre 0s anos de
2007 e 2016. Para alcancar esse objetivo, realizou-se uma reviséo tedrica sobre economia do
trabalho, sendo o mercado de trabalho do setor salde de Teresina analisado através de dados
estattisticos, cujo periodo escolhido foi delimitado pela disponibilidade dos dados.

BREVE REVISAO DE LITERATURA

Os estudos econdmicos sobre o mercado de trabalho e como ele se comporta,
iniciaram-se com os economistas classicos. Partindo da visdo de Adam Smith (1983), o
trabalho é essencial para producgéo de bens, cujo aprimoramento de suas for¢cas produtivas
€ visto como resultado de uma maior divisédo do trabalho, que se torna mais produtivo a
medida que é dividido, dando espacgo para os trabalhadores se especializarem em uma
Unica fase da producgéo, o que além de economizar tempo entre passagem de uma atividade
para outra, aprimoram e aceleram a produc¢éo através do uso de maquinas.
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Corroborando a visdo de Smith, Esteves (2018) cita que um trabalhador executa
uma so atividade especializada, mas ao adquirir uma mercadoria, consome o trabalho
de muitas outras pessoas; da mesma forma, as diversas mercadorias por ele produzidas
séo recebidas pelos demais. Desta maneira, o trabalho, na concepcéo de Smith, torna-se
especializado devido a divisdo das fases do processo de produc¢éo, cujo resultado final sera
um produto produzido por varios trabalhadores.

Para Mill (1996), o trabalho apresenta as faces corporal e mental, podendo ser
explicado como todo incémodo ligado ao emprego dos pensamentos e/ou dos musculos.
Além disso, é através do trabalho que é possivel encontrar e se apropriar dos objetos
naturais, o autor classifica o trabalho como produtivo quando ele resulta em riqueza,
adicionando utilidade a mercadoria final, além de apresentar beneficios permanentes. Ao
contrério, o trabalho improdutivo néo resulta na criagéo de riqgueza material, além de tornar
aqueles que o consomem mais pobres e sua utilizacao esta relacionada ao prazer imediato.
Contudo, embora as disfungdes citadas, o trabalho improdutivo pode apresentar utilidade,
pois, mesmo que de forma momentanea, ele também possui capacidade de satisfazer os
prazeres do individuo.

No entendimento de Colman e Pola (2009) o trabalho para Marx é visto sendo
uma interagdo do homem com o mundo natural, em que os elementos da natureza séo
modificados para alcang¢ar um determinado proposito que satisfaga as necessidades do
individuo. Diante disso, a vontade dos homens faz com que eles utilizem a natureza em
detrimento de seu proprio beneficio. Em abordagem mais atual, Borjas (2012), em seus
estudos sobre economia do trabalho, observa que o trabalho faz parte da rotina da maioria
das pessoas, cujo desempenho dos trabalhadores no mercado de trabalho e seus varios
aspectos de vinculos empregaticios ajudam a determinar suas riquezas, influenciando néo
somente em seus consumos, mas em diversas questdes sociais e politicas. Além disso, o
autor lista trabalhadores, empresas e governo sendo os atores que atuam e influenciam o
mercado de trabalho.

Dentre os fatores que influenciam diretamente o mercado de trabalho, pode-se
indicar, por exemplo, a demanda e oferta por mao de obra, juntamente com o ponto de
equilibrio entre ambas. A demanda por mao de obra depende das empresas, pois elas sdo
as responséveis pela decisdo do preco a ser pago pela mao de obra, além de escolher a
quantidade de trabalhadores que desejam empregar em sua produgédo. Em contrapartida,
os trabalhadores, os quais formam a mao de obra, na busca de seu proprio bem-estar,
tendem a gastar mais tempo e esfor¢cos em atividades que acreditam Ihe proporcionarem
maiores remuneracoes, e esta relacao resulta na curva de oferta de trabalho. Outro autor
que se dedicou ao assunto foi Marshall (1996), enfatizando a venda da mao de obra do
trabalhador, neste sentido, o trabalhador € remunerado por abrir mao de horas de lazer
para que possa ofertar sua forga de trabalho no mercado de trabalho. E neste momento que
o trabalhador deve optar por mais horas de lazer ou por horas de trabalho que permitem
Ihe trazer remuneracéo.
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Na visdo macroeconémica, o emprego depende do volume de investimento, da
demanda efetiva e do poder de compra dos consumidores, desta forma, o equilibrio do
nivel de emprego depende da fungdo da oferta agregada, além da propensdo a consumir
e do montante de investimento, sendo que o mercado ndo absorve toda a méo de obra
disponivel, podendo fazer alusdo ao desemprego involuntario , conforme Keynes (1996).

Na teoria do capital humano, sdo os investimentos em atividades de inovacgéao,
pesquisa e educacao que se tornam essenciais. Como explica Schultz (1973) ao abordar
como a qualidade do esforco humano pode ser ampliada através dos investimentos, que
para ele podem ampliar e melhorar a capacidade produtiva, além disso, o investimento
em capital humano é apontado sendo responsavel pela maior parte da elevagédo dos
rendimentos reais por trabalhador. Como exemplo de beneficios do investimento em capital
humano, o que merece destaque é o crescimento econémico, que conforme Kelniar; Lopes;
Pontili (2013) pode ser visto como resultado de melhorias no fator humano e investimento,
esse crescimento s6 ird se manifestar quando o capital humano trouxer ndo apenas
aumento na quantidade de produgao, mas pelos beneficios diretos para os seres humanos.

No setor da saude, a utilizagdo do capital humano desenvolve novas tecnologias,
que corroboram com maior eficiéncia e manutengéo da saude da populagdo. Como coloca
Lorenzetti et al. (2012) a “ciéncia e tecnologia séo instrumentos importantes para a saude
e o tratamento de doencas, assim como para a constru¢do de um momento civilizatério
de paz e de vida digna e decente para todos”. O autor enfatiza a saude sendo um bem
ou valor que tem prioridade alta, assim o setor de saude deve estar alinhado aos avancos
tecnoldgicos para que enfrente ameacas e vulnerabilidades da sociedade.

O MERCADO DE TRABALHO FORMAL DO SETOR SAUDE EM TERESINA

O estudo foi delimitado para o municipio de Teresina devido a maior concentra¢ao
dos servigos de assisténcia médico-hospitalares do setor de saide no Piaui.

Antes de torna-se capital do Piaui, em 1852, o municipio de Teresina era conhecido
como Vila do Poti, seus primeiros habitantes eram pescadores, plantadores de mandioca e
canoeiros. Diante da necessidade de melhorar a logistica do escoamento de mercadorias
da época, a capital do Piaui deixa de ser Oeiras, e passa a ser Teresina, que ganha esse
nome em homenagem a Imperatriz Teresa Cristina Maria de Bourbon. Vale ressaltar, que
essa mudanca fez com que Teresina se tornasse a primeira cidade planejada do Brasil
(SEMPLAN, 2018).

O municipio de Teresina possui uma area de 1.391,981 (km?), e uma populacao
estimada em 864.845 habitantes em 2019 de acordo com Ultimo censo realizado pelo
IBGE. Sua densidade demografica corresponde a 584,94 hab/km. Seu mercado de trabalho
registrou, em 2017, 304.981 pessoas ocupadas, que corresponde a 35,9 % da populacao
ocupada, com a média salarial de 2,8 salarios minimos e seu PIB per capita registou
22.597,68 R$ segundo IBGE (2019).
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Fonte dos dados

A pesquisa utilizou dados secundarios extraidos da Relagcdo Anual de Informacdes
Sociais (RAIS) e do Cadastro Geral de Empregados e Desempregados (CAGED) do
Ministério do Trabalho, coletados para o municipio de Teresina para os anos de 2007 e
2016. O estudo fez uso do método comparativo para descrever e analisar o mercado de
trabalho formal, com seus vinculos empregaticios por sexo, escolaridade, faixa etéria,

salario médio das principais ocupacdes do setor saude em Teresina.

Procedimentos empiricos

Os dados foram organizados de acordo com o nivel de complexidade adotado pela
Classificacao Brasileira das Ocupacoes (CBO), estabelecida pelo Ministério do Trabalho e
Emprego (MTE). Essa organizagdo permitiu agrupar as diversas ocupagdes encontradas
em 6 grupos, sendo eles: Grupo 1 — inclui os membros dirigentes e organizacdes publicas
e de empresas; grupo 2 — os profissionais das ciéncias e das artes; grupo 3 — os técnicos
de nivel médio; grupo 4 — os trabalhadores administrativos; grupo 5 — os trabalhadores de
servigos e vendedores e grupo 9 — os trabalhadores de manutencéo e reparacao. Os dados
foram dispostos em tabelas e graficos.

Analise dos resultados

Evolugdo do numero de trabalhadores formais do setor satide de Teresina

De acordo com as informagdes do Gréfico 1, observa-se uma tendéncia crescente do
numero de trabalhadores formais vinculados ao setor de saide em Teresina no periodo de
2007 a 2016. O nivel de emprego formal apresentou um aumento percentual de 189,70%,
0 que correspondeu a 13.427 das pessoas empregadas no referido setor.
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Gréfico 1 - Evolugéo do numero de trabalhadores formais por vinculos ativos do setor saude de
Teresina no periodo de 2007 a 2016.

Fonte: Elaborag&o propria a partir dos dados do CAGED/RAIS/MTE (2019).

Quando se analisa o crescimento entre um ano e outro, observa-se um maior
aumento percentual no ano de 2008, relativamente ao ano de 2007, que correspondeu
a 61,23%, equivalendo a 4.334 profissionais vinculados ao setor. Entre 2010 e 2011,
o percentual de aumento foi 24,29% correspondendo a um total de 3.021 vinculos
empregaticios; posteriormente, o ano de 2014, apresentou 10,13%, que equivale a 1.822
vinculos ativos no setor. De acordo com os dados, 0s anos que apresentaram as menores
taxas de aumento com relagdo ao ano anterior foram: 2015, 2016 e 2009, cujas taxas de

crescimento foram respectivamente 1,33%, 2,21% e 2,91%.

Distribuicdo do emprego formal do setor satide em Teresina pela Classificagao
Brasileira das Ocupagbes (CBO)

O Grafico 2 mostra a distribuicdo do emprego formal do setor saude segundo a
classificagao brasileira das ocupacées. De acordo com as informagdes disponiveis, observa-
se que a categoria recepcionistas obteve o maior nUmero de profissionais lotados no setor
da saude em Teresina, eles também foram os profissionais que apresentaram a maior
variacdo percentual entre 2007 a 2016, corrrespondente a 75,27%, seguidos dos técnicos
em enfermagem que obtiveram variagdo de 58,03% no mesmo periodo. Na terceira posicao
estdo os enfermeiros alcancando uma variagéao de 21,74%.
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Gréfico 2 - Distribuigdo do nimero de trabalhadores formais por vinculos ativos, do setor saide de
Teresina, segundo as principais ocupagdes nos anos de 2007 e 2016.

Fonte: Elaboragéo propria a partir dos dados da RAIS/MTE (2019).

Vale ressaltar que, a CBO classifica as ocupacbes de acordo com o tipo de
atribuicdes dos cargos, levando em consideragdo o nivel de escolaridade necessaria
para desempenhar as atividades laborais. Ela classifica os recepcionistas sendo do
grupo que exigem do profissional apenas o ensino médio completo. J& os técnicos em
enfermagem, que se incluem no grupo 3, s@o caracterizados pela escolaridade de nivel
técnico profissionalizante, sendo as ocupagbes que aparecem em segundo lugar dentre as
ocupagdes com maior numero de profissionais lotados no setor. Quanto aos enfermeiros,
classificados no grupo 2, que tem como critério de inclusdo os profissionais cujas atividades
requerem maiores niveis de aperfeicoamento de técnicas e, portanto, o ensino superior
completo, aparece como a terceira ocupaga@o com maior nimero de trabalhadores do setor.
Diante das exigéncias de classificacdo e numeros apresentados, vale destacar que as
ocupacoes de recepcionistas, técnicos em enfermagem e enfermeiros, diminuem de acordo
com o maior grau de escolaridade que sé@o exigidos em cada ocupacéao.

Distribuicdo do emprego formal do setor saide em Teresina por nivel de
escolaridade

O Grafico 3 apresenta a distribuicédo do nivel de escolaridade total do setor em 2007
e 2016 por vinculos ativos. Observa-se que no periodo estudado, a maior parte de vinculos
ativos possui apenas o ensino médio completo, que representa 48,92% do total do numero
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de empregados no setor em 2007 e 60,58% em 2016. Vale ressaltar aumento absoluto
no numero de profissionais que possuem o ensino superior completo, uma vez que em
2007 apresentou apenas 7,88%, e em 2016, 26,25% equivalendo a diferenca de 4.825
profissionais empregados.
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Gréfico 3 — Distribui¢do do nimero de trabalhadores do setor s em Teresina, por nivel de escolaridade,
entre 2007 e 2016.

Fonte: Elaboragéo propria a partir dos dados da RAIS/MTE (2019).

Observou-se também que o nimero de empregados com escolaridade abaixo
do ensino médio completo reduziu ao longo do periodo estudado. Além disso, 0 nimero
de profissionais com mestrado também teve elevacdo de 0,18% em 2016, embora néo
seja um percentual elevado, em 2007 haviam apenas 2 profissionais com esse grau de
escolaridade, e 39 profissionais até o final de 2016.

A nivel de doutorado, em 2007, ndo haviam nenhum profissional no setor saude,
porém, em 2016, foram registrados 3 profissionais com esse grau. Essas variagbes mostram
que os trabalhadores no setor de saude estao buscando melhor destaque no mercado de
trabalho através do investimento em capital humano.

Essa diferenca no nivel de escolaridade dos trabalhadores no setor pode ser
explicada através dos investimentos destinados a educacado que tem possibilitado o maior
acesso ao nivel superior, como exemplo citam-se os programas — Programa Universidade
para Todos (PROUNI), Fundo de Financiamento ao Estudante de Ensino Superior (FIES),

entre outros programas.
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Distribuicdo do emprego formal do setor saude em Teresina por faixa salarial
média, segundo sexo masculino e feminino

E possivel observar no Quadro 1 a predominancia da faixa entre 1 a 3 salarios
minimos para homens e mulheres que trabalham no setor da saide em Teresina. Tanto
para o sexo masculino quanto feminino o percentual correspondeu a 70,9% e 68% |,
respectivamente no ano de 2007, e na faixa salarial entre 1 a 1 salario e meio, para ambos,
no ano de 2016.

Faixa salarial média Masculino (%) Feminino (%)
2007 2016 2006 2017
Até 0,50 0,33 0,53 0,29 0,35
0,51 a 1,00 4,11 2,00 6,60 1,41
1,01 a1,50 70,90 26,20 68,00 36,60
1,51 a2,00 11,89 28,03 13,27 26,91
2,01 a 3,00 6,82 17,33 6,40 14,70
3,01 a 4,00 2,75 5,53 2,07 5,90
4,01 a 5,00 1,79 2,60 1,50 2,73
5,01 a 7,00 0,58 3,60 0,50 4,71
7,01 a 10,00 0,43 2,57 0,19 2,61
10,01 a 15,00 0,05 6,86 0,01 2,78
15,01 a 20,00 0,10 2,75 0,00 0,76
Mais de 20,00 0 1,60 0,00 0,22
{f class} 0,25 0,40 1,17 0,32

Quadro 1 — Distribuicdo do nimero de trabalhadores do setor saide em Teresina, por faixa salarial
média (salario minimo), por sexo masculino e feminino em 2007 e 2016.

Fonte: Elaboragéo propria a partir dos dados da RAIS/MTE (2019).

As evidéncias mostram que houve uma melhor redistribuicdo salarial para o sexo
masculino nas faixas salariais de dez a vinte salarios minimos entre 2007 e 2016, embora
discretamente. De forma semelhante, observa-se, também, para os profissionais do sexo
feminino.

De maneira geral, houve elevacédo do nimero de mulheres que ocupam as faixas
salariais mais altas do setor, mesmo que em termos totais o setor néo tenha apresentado
resultados mais elevados para essas faixas salariais, evidéncias observadas em outros
setores econdmicos, pois ndo se trata de um fato inerente ao setor de saide. A maior
parcela da mao de obra ativa esta na faixa etaria de 30 a 39 anos.
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CONSIDERAGCOES FINAIS

O estudo teve como objetivo descrever o comportamento do mercado de trabalho do
setor de saude em Teresina entre 2007 e 2016. Diante dessa andlise descritiva, constatou-
se que esse setor apresentou profissionais classificados em seis grupos. Isso releva a sua
capacidade em possuir, indiretamente, um potencial para criacdo de empregos em diversas
areas.

Aforca de trabalho feminina possui uma relagdo maior com as atividades envolvidas
com os cuidados assistencialistas da saude humana, fator que contribui para uma parcela
relativamente importante da forca de trabalho existente no setor. Entretanto, assim como
ocorre em outros setores da economia, as evidéncias mostram a disparidade salarial entre
mulheres e homens, ou seja, uma assimetria das faixas salarial entre homens e mulheres,
principalmente para as faixas salariais mais altas do setor no periodo analisado.

De modo geral, o seto da saude tem sido importante para a economia de Teresina,
pois a partir da descricdo aqui realizada, caracteriza-se por ser uma atividade econémica
impulsionadora da geracdo de empregos com carteira assinada para a populacéo.
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